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PUBLICACIONES (CONTINUACION)

Siguiendo con la recopilacion de las obras publicadas, y recogidas en el TOMO I, inicio
este tercer TOMO con el trabajo que dediqué a mi hermana Ramoni, con ocasion de su
ochenta cumpleafios, y que escribi en aquellos tiempos, tan duros, pero casi olvidados,
en que la terrible pandemia del COVID nos tuvo retenidos en casa durante meses y

meses.






2020: Ifiaki Olaizola (2020). RAMONI.

https://labur.eus/I0laizola-22

Nuestra ama con Ramoni en brazos (Subida a Arantzazu)
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Ramoniri, maitasunez...



PREAMBULO

Escribir estas lineas supone, en parte, la manera de saldar una deuda con mis
hermanas que, en mas de una ocasion, han manifestado lo bonito que seria tener
escrita la historia de nuestra familia. Mas en concreto, estos comentarios han ido
acompafiados de reflexiones en alta voz que traslucian lo poco que sabiamos de
nuestros aitona-amonas, y de quienes les precedieron; lo poco que sabiamos de aita-
ama, en incluso de sus familiares; y, también, la manera borrosa en que recordabamos

nuestras propias trayectorias.

Seria presuntuoso suponer que con estas notas he cumplido tal propésito; ni lo he
hecho, ni, ademds, tendria la posibilidad de hacerlo, porque las fuentes de este
conocimiento se han agostado. Nuestros aitona-amonas, nuestros aita-ama, nuestras
tias y tios, nuestras primas..., todas esas personas se han ido ya, han muerto. Se ha
dado, pues, una fractura en la posibilidad de construir un relato histérico acerca de
quienes somos, de ddénde venimos; de conocer con mayor historicidad nuestros

origenes...

Podemos en cambio apoyarnos en ciertas conjeturas para suponer que, desde hace
bastantes generaciones, somos de aqui, de Euskal Herria, y que el arraigo con nuestro
Pais esta en nuestro genoma, y que el impulso que nos dieron quienes nos precedieron
pudo ser importante, porque importante es también el impulso que seguramente

hemos dado a nuestras hijas-hijos para prolongar este arraigo.

Sin embargo, todo propdsito requiere unas circunstancias. El pufietero Coronavirus 19
ha sido la ocasion para de manera periférica hablar de lo poco que sé de los origenes
de nuestra familia, pero, sobre todo, para realizar este recorrido manteniendo como
vector direccional a Ramoni, nuestra hermana mayor, y suponed los que esto leais, que
a la referencia de mayor le asigno un significado polisémico amplio, importante,

imaginativo, de acepciones tangibles algunas e imaginativas otras también.

Pero reconocer que se dan las circunstancias adecuadas para acometer el desarrollo de
un propdsito a veces requiere algin empujon especial, algun estimulo motivador.
Considero que esto puede ser asi, porque, sucedié que un dia, al poco de iniciarnos en

el confinamiento, me llamé Amaia para contarme que estaban proyectando hacer un
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album fotografico de su ama, para regalarselo el dia de su octogésimo aniversario.
Sugeri la idea de que, tal vez, las fotos podrian hablar mejor (porque las fotos nos
hablan) vinculadas a un texto, a un relato que les diera contexto. No lo debi
argumentar bien, porque al dia siguiente me hablé de la posibilidad de seguir con la
agrupacion de fotos, tal vez en soporte video. Le insinué entonces que, al margen de
ese proyecto, yo podria animarme a hacer un intento de relato, y contando con sus
comentarios favorables, ese mismo dia mu puse en el empefio de hacerlo. Asi lo hice, y
dedicando al empefio bastantes horas de casi todos los dias durante el confinamiento,
apoyandome en el limitado arsenal fotogréfico que dispongo en XAZPITXULO, donde
nos pilld este encierro, redacté esto que tenéis en vuestras manos. Este es el

resultado.

En primer lugar, he de decir que he disfrutado mucho en este empefio. Sucede, suele
suceder, que, al interesarse, al participar en el analisis de acontecimientos no
estrictamente del ambito personal, se incide, a veces sin querer, en hacer
introspeccién de uno mismo. Si, metodoldgicamente yo queria que se notara que en
este escrito Ramoni fuera la materia del mismo, pero esto, de ser posible, requeriria
un relato autobiografico, y este no es el caso, pues lo que yo he podido hacer no es
sino una aproximacién biografica de alguien que, mas que experiencia en estas lides,
dispone Unicamente de unas experiencias compartidas, siempre desde el carifio, con el
objeto de estudio, con Ramoni, esa persona tan variada, tan polifacética, tan especial,

tan particular, tan hecha en un molde que luego se rompid.

Ya en el parrafo anterior me he descubierto como parte de esta historia; no obstante,
anticipo, intentaré ser neutral, pero no imparcial. Me declaro del equipo de Ramoni, y
al hacerlo pretendo matizar que mi méquina de valorar los hechos, mi maquina de
medir, bien podria tener una relativa predisposicion al error, esto seria normal, si
hubiera omitido decir que no se trata de un error instrumental, sino en parte

sistémico... Tanto rodeo para decir que no soy un escribiente inocente.

En segundo lugar, una de las cuestiones que mas me han dificultado la escritura de
este trabajo ha sido el silencio al que he sometido a Isabel, Maritxu y Lurdes. Isabel y
Maritxu estan en la esencia de todas estas historias; son personajes activos de todas

estas historias, pero en esta ocasion, con la excusa de sus ya pronto ochenta afios,
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Ramoni, lo voy a repetir, va a ser la materia de este escrito. De Lurdes, su escasa
presencia en este texto estda mas justificada. Lurdes nacié cuando Ramoni tenia ya
diecisiete afos, y Ramoni se casd, cuando Lurdes tenia solamente cinco afios. Luego,

aquella fatidica leucemia se la llevo, cuando tenia solamente 43 afios.

Cuando se escribe, cuando menos cuando yo escribo, tiendo a pensar en el potencial
lector/lectora de lo que voy contando. Por eso, aunque este escrito va dedicado a
Ramoni, he pensado que a ella le gustara saber que también he dirigido mi recuerdo a
otras personas de su predileccidn. Asi pues, este escrito va dedicado también a Trinido,
como no, el compafiero de toda la vida que se inicia al final de este relato, desde el dia
de la boda; a Todor, Amaia, e Ifiigo, y a Eukene, Xabier y Mdnica; a Maite, Maddi,
Lorea, Olatz, Elene, Ander y Ainhoa, sus siete sobrinas-sobrino; a Isabel y Maritxu, y a
Nazario, Joserra y Maria-Jose; a todas y todos sus sobrinas nietas y nietos, Eli, Donato,
Idoia, Ainhoa, Mikel, Itsaso, Xele, Andoni y Andrea, y con ellos y ellas a sus parejas y a
las proles que han propiciado. Mi deseo es transmitirles a través de esta historia de
Ramoni, que ellos son parte de este nucleo vigoroso que tiene a Ramoni como
epicentro, en este caso. También a Antxoni, que ha vivido con nosotros tantos afios, y
que sabe mucho de nuestras historias, y a Maite, que también compartié una nada
desdefiable parte de su primera juventud con nosotros. Finalmente, una dedicatoria
especial a Nati, a quien yo siempre he percibido como la amiga intima de Ramoni, su

amiga del alma.

He tratado de interrumpir el relato en cuanto me salia de ese limite de sus 22
anos, hasta casarse. Sin embargo, no es tan fécil deslindar etapas; una cosa nos lleva a
la otra y sin que se produjera la primera no tendria sentido la segunda; y a la inversa,
viendo lo mas reciente, en ocasiones, podemos vislumbrar aquellos matices, aquellos

tics de personalidad, que ya estaban impresos en la primera.

Otra cuestidon que he sometido a escrutinio esta relacionada con la legitimidad
de inmiscuirse en la vida y en la historia de una persona. Lo he dudado y luego he
salido de la duda, de mi duda, al convencerme de que este relato en nada podria
perjudicar a Ramoni; que cumplo con el supuesto razonable de que ella lo apreciara; y,

y esto es definitivo en la reflexion, de que soy, posiblemente junto a Isabel y Maritxu
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también, la persona que ha vivido mas intimamente la etapa que estoy describiendo.

En esto sustento mi postulado de legitimidad para hacerlo.

Este trabajo no esta terminado, en un doble sentido:

Requiere mejoras y mayor afinamiento en muchos de los episodios que he
narrado. Por eso, una segunda edicion revisada con Ramoni misma, y con Isabel
y Maritxu, que, junto a mi, han sido testigos de calidad de las cosas que he
contado, daria a este texto un toque de mayor afinamiento. Me suele gustar
crear controversia, y ésta sera la oportunidad para contarnos, contarnos entre
nosotras/os cuatro, qué percepcidén tenemos de aquellas cosas. Seguro que
muchas de las anécdotas que he contado no seran plenamente compartidas,
pues tampoco es preciso ser un letrado para percibir que no existe esa verdad
maravillosa y clara que con rigor pueda decir: iNo, no es asi!; ifue asau, porque
yo estuve alli, porque lo vi con mis propios ojos! No, las cosas no son tan
sencillas. Desde atalayas diferentes la misma cosa puede tener verdades
distintas.

Pero, ademas, incluso cuando mejoremos el texto, el trabajo estara inacabado;
sera, simplemente, La Primera Parte; Encomiendo a su familia directa, a esas
quince personas que la configuran, para que, a partir de aqui, puedan ir
perfilando la biografia o autobiografia (si ella participa activamente) de Ramoni,
que se prolongue hasta el momento actual, el recorrido de sus primeros

ochenta afios de vida intensa y apasionada.

Y ahora, antes de despedirme de vosotras y vosotros, potenciales lectores de este

trabajo, sélo quiero deciros solamente otras dos cositas:

Que lo que ahora hemos llamado confinamiento, esa situacién de reclusion
permanente en casa, de pasar dias e incluso semanas sin apenas poder salir a la
calle, excepto para hacer algo imprescindible, antes a eso se le llamaba ser
ETXEKOANDRE.

Que sé de antemano que Ramoni, al leer que el coronavirus ha sido la ocasién
de escribir este texto, torcera un poco la muturra y dird: inada es por

casualidad!; itodo tiene su porqué!
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1&Y, QUE NOMBRES AQUELLOS!

Felisa, Barbara, Agustina, Fermina, Lucia, ... A ella le tocé RAMONA, porque su tia se
llamaba asi y, en la época, parece que existia el derecho a que los padrinos eligieran el
nombre de la apadrinada. En este caso, la tia Ramona ejercitd este derecho, y si bien
su ama sugirid algin otro nombre, mas moderno decia ella, la tia apuntd que le parecia
bien pero que, de ser asi, eligieran otra madrina. Naturalmente, no hubo opcién, y la
nifia que nacié aquel lunes, 22 de julio de 1940, en la calle Puerto, se llamé Ramona

Olaizola Eizagirre.

Ramoni, pues siempre se le conocio con este nombre, posiblemente para que no se le
confundiera con su tia, fue la primera hija de Barbari y de Xele. Se casaron, apenas
acabada la guerra, el 21 de setiembre de 1939, en la cripta del Buen Pastor, pues en
aquella época Barbari, con su hermano Antxon y su ama, Fermina, vivia en la calle
Loyola, donde trabajaba como auxiliar (enfermera sin titulacion diria yo) en la consulta

del Dr. Zatarain.

En aquella época se trajinaba mucho la aritmética y era habitual, dicen, sacar cuentas.
Asi, con la mejor intencidn, se decia, la gente hizo la resta: Si al 22/7/1940 le quito el
21/9/1939, quedan 10 meses y 1 dia, pero, ademas, como 1940 era bisiesto, de hecho,
se podia contar como 10 meses y 2 dias. jBien! Asi superaron Barbari y Xele aquél

fiscalizador control social que se ejercia en la época.

Ama eta aita, el dia de su boda (21/9/1939)
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He hablado de nimeros para anticiparos que, ya desde pequeiiita, parece que puede
reconocerse en Ramoni esa practica suya de hacer las cuentas, de hacer las cosas
rapido, a toda leche. Como veis, aprovechd la ocasiéon para nacer pronto, sin que
hubiera que esperarla demasiado. Si, la velocidad es caracteristica importante al
describir su vida: rdpida al andar, rapida al cocinar, rédpida al planchar..., pero, sobre
todo, rapida en acoger, en querer, en dar carifio, en dar consuelo, en dar opiniéon, en
alegrar las fiestas..., en todo lo bueno. Tiene, si, un don especial para hacer todo rédpido

y bien.

Bueno, tratando de indagar en su infancia, os contaré que Ramoni es la mayor de cinco
hermanas-hermanos: Isabel (1942), Ifiaki (1944), Maritxu (1946) y Lurdes (1958), y
siempre le hemos reconocido ese estatus de hermana mayor, de autoridad, autoritas,

que siempre le acompafia. La foto que sigue es la del Carnet de Familia Numerosa

Familia Olaizola-Eizagirre (1958)

Viviamos en el segundo piso del N2 19 de la calle Puerto, esquina con Campanario, en

la diagonal de ese segundo piso del N2 7 de esa ultima calle, a unos 100 metros de
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distancia mas o menos. Pero este comentario, puesto aqui, apenas tiene sentido. Su
significado se aprecia cuando, con una hipotética utilizacién del GPS moderno,
pudiéramos concluir que Ramoni, tan vital ella, es una estatua, un punto fijo en la
historia de sus desplazamientos trascendentales, pues, aplicando la teoria del punto
gordo, casi se podria afirmar que Ramoni nuca salié de casa. Que la calle Puerto, la
calle Campanario y el Muelle, los tres lugares en que ha vivido, estan sumisos en ese

Unico punto gordo.

PERO, LA EPOCA EN QUE RAMONI NACIO,

fue, seguramente, muy dura para la ama porque cuando Ramoni tenia un afio se
llevaron preso a su aita, acusado de participar en una red de espionaje a favor de los
Aliados. Toda esta historia estd recogida en algun reportaje de ETB y, también, en el

libro, publicado por el Dr. Ifiaki Barriola, cuyo titulo es: “19 Condenados a Muerte”.

Indagando en Internet, consta su nombre y el nUmero del sumario por el que se le

juzga, por aquel Tribunal Militar Fascista:

“PROCEDIMIENTOS JUDICIALES INCOADOS POR LA JUSTICIA MILITAR
A RAIZ DE LA GUERRA CIVIL ESPANOLA Y DURANTE LA ETAPA
FRANQUISTA BAJO RESPONSABILIDAD DEL TRIBUNAL MILITAR
TERRITORIAL PRIMERO

LETRAO

OLAIZOLA SALVIDE CELESTINO MADRID 103590 967 /”

Interesante también el libro escrito por Juan Carlos Jiménez de Aberasturi y Rafael
Moreno lIzquierdo, titulado “AL SERVICIO DEL EXTRANJERO: HISTORIA DEL SERVICIO
VASCO DE INFORMACION (1936-43)", 2009.

Relatan estos autores, como al final del proceso, el segundo proceso, el aita fue

absuelto:
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Finalmente, por disentimiento del auditor,

el asunto pasé al
Tribunal Supremo de

Justicia Militar. La vista en esta
instancia se celebra el 18 de septiembre de 1942, dictando una
nueva sentencia que revoct la anterior y en la que las penas
aparecian distribuidas de la siguiente manera:

* Luis Alava Sautu: pena de muerte.

* Iciar Miigica Irastorza, Felipe Ofiatevia Carmona, Victoria
Echevarria Aguerrebere, Julidn Arregui Garaygordobil, José
Echeverria Artola y Esteban Echevarria Aguerrebere a 30 afios
de reclusién mayor.

* Rafael Latasa, Agustin Ariztia tbarra, Marfa Teresa Ve
Elorriaga, Rafael Gémez Jauregui, Luis Cdnovas Lueng'o,
Inocencio Tolarechipi lcuza y Modesto Urbiola Oroquieta, a 25
anas de reclusidn mayor.

* Absuelto: Celestino Olaizola,

Texto del libro de Jiménez de Aberasturi y de Moreno (2009)

I‘tﬂlhtl:l'-lﬂul'-"- di la ra

bl i 1

Aita con sus amigos de la “Red Alava”, en la carcel (1942)
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iFijaos en la fecha del juicio, 18 de setiembre de 1942! Esta fecha a todos nos
concierne, pero especialmente a Isabel y Ramoni, porque justamente Isabel tenia dos
meses y Ramoni dos afios recién cumplidos, cuando al aita le absolvieron de la pena de

muerte que la fiscalia pedia.

No os voy a contar el libro, os he dado la referencia necesaria para que lo compréis,
pero si os anticipo que Isabel fue engendrada entre el primer y el segundo juicio que le

hicieron al aita. Sin mayor dramatismo, se podria decir que:

e No fuisteis huérfanas de chiripa

e Y que Maritxu, Lurdes y yo estuvimos a punto de...
Pero, una de las reflexiones que con mayor impetu me conturba es imaginar el deseo
de concebir (a Isabel, en este caso) en el intervalo de dos juicios en los que al aita (que
entonces tenia 32 afios y que precisamente hoy, 16 de abril de 2020, cuando escribo

estas notas, hubiera cumplido 110 afios. Zorionak, aita!), le pedian la pena de muerte.

El aflo en que nacié Ramoni fue tremendo en el Mundo, en Espafia, y en Euskal Herria
también. Ese dia no se publicaron en San Sebastian los periddicos La Voz de Espafia ni
el llamado Diario Vasco. Es posible que Ramoni trajera ya al nacer su impronta de ser
capaz de parar el trafico, como lo podia hacer ya desde jovencita, pero la causa no fue
esa. No se editaron esos periddicos porque los lunes sus mentiras y medias verdades
se difundian a través de medios de comunicacién mas ligeros (posiblemente La Hoja

del Lunes), pero al dia siguiente si, al dia siguiente editaron estas primeras paginas.

En ambos casos, las noticias son terribles. En ambos se refleja una época cruenta en
que los fascismos aleman y espafiol se ensefiorearon sin piedad en Euskal Herria. No
voy a destacar mas comentarios, Unicamente resaltaré el hecho de que el dia que
nacié Ramoni, la U.R.R.S. anexionaba a aquellas Republicas Balticas, a las que nuestro
Pais siempre ha dedicado signos de afecto, principalmente cuando supimos en 1991

que habian vuelto, otra vez, a ser independientes.
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Diario Vasco (23/7/1940
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LOS PRIMEROS PASOS EN LA CALLE PUERTO.

De aquellos lejanos afos guardamos algunos recuerdos vividos y otros mas en

nebulosa.

La primera nebulosa que recuerdo haber oido, y que la ama contaba con relativa
frecuencia y con una gran sonrisa, se referia a una pequefia costumbre que de
pequeiiita parece ser que tenia Ramoni. Sucedia que, en la calle, posiblemente en la
misma calle Puerto, frente al portal, cuando hacia caca, tenia por costumbre moverse y

cambiar de sitio con cada pequefia caquita. Por eso, la Xele le puso de nombre la

txoronguillera de cuatro caminos.
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En todas ellas, la ama con Ramoni

No tengo las fechas de estas fotos de Ramoni, pero no parece superfluo suponer que
todavia era hija Unica, antes de nacer Isabel, poco antes de esa fecha siniestra de 18 de
setiembre de 1942, cuando su aita estaba en prisién, en Madrid, esperando el juicio en

el que el fiscal pedia su muerte.

No tengo datos definitivos para confirmarlo, pero me atrevo a pensar que, en aquel
contexto en que, de recién casados el aita estuvo preso en la cércel de Ondarreta
primero y luego en la de Lasarte, el carifio, el amor con que su ama, Barbari, cuidé a
Ramoni tuvo que tener un calor especial. Me imagino que la ama y su hija Ramoni
tuvieron que estar muy unidas, en aquella casa grande donde ademas vivian la amona
Fermina, la amona Isabel y el osaba Antxon; en aquella casa donde no tenia

posiblemente la intimidad que ella deseaba.

Por eso, encuentro sentido su comentario muchas veces repetido de que solia pasear
con Maitere Insausti, esposa de Félix Erdocia, por el Castillo, cada una llevando en su
cochecito a su hija, Ramoni, y a su hijo, Miguel, que era un par de meses mas joven

que Ramoni. Incluso recuerdo la cuesta, cerca del Cementerio de los Ingleses, donde
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la ama nos decia que en uno de los paseos con Maitere se las vieron canutas porque se

les escapaban, cuesta abajo, los cochecitos de la nifia y el nifio.

Posiblemente, la Aurora no estaria lejos de las confidencias de la ama. Recuerdo que la
ama era una defensora a ultranza de ella. La Aurora era una mujer valiente, muy
valiente, posiblemente con un pensamiento mas moderno que el resto de las amigas
(luego matizaré el término de amigas) de la ama. Ella era en su familia la que, como
modista, muy buena modista, aportaba los ingresos principales; ella, como modista,
trataba a muchas mujeres de postin de Donostia; era , se decia, la que llevaba los
pantalones en la familia (en la época esto incluia una importante censura social); era
menos religiosa que las demas madres (asi llamabamos al conjunto de madres, casi
madres colectivas, que nos cuidaban, que nos protegian, porque todas tenian derecho
a refiirnos, o a darnos la merienda, o a secarnos en la playa o en el Castillo). También
sus dos hijas, Aurori (1941) y Malus (1944), eran, a impulso de su madre mas
modernas: escuela francesa, pantalones, un poco mas descaradas, pero a la vez mas

carifiosas, mas auténticas, etc.

Cuando el 19 Julio de 1942 naci6 Isabel, su aita estaba en la antesala del juicio. Estaba
en Libertad, pero en una libertad condicionada por inmensos miedos, pues sabia, en
realidad sabian porque en tales situaciones el riesgo de uno se comparte, cémo no,

con la persona que quieres.

En la primera foto que sigue, vemos a la ama con sus dos hijas, ella sola con Ramoni e
Isabel, posiblemente en Alderdi Eder; posiblemente en las mismas fechas en que
podria estar celebrandose el Juicio, porque Isabel, todavia en mantén, podria tener

unos dos o tres meses (Haced cuentas).
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Ama, Ramoni e Isabel Aita, ama, Ramoni e Isabel

En la foto segunda, ya estd la familia mas al completo: ama, aita, Ramoni e Isabel.
Isabel tiene ya mas de esos dos meses que median entre su nacimiento y el juicio.
Aquel juicio cabron que, si bien absolvié al aita (siempre, al escuchar la versién de esta
absolucidn, entendimos que se debid a la incapacidad del Jurado de conciliar los
nombres de Celestino Olaizola, a quien se acusaba, con las actuaciones de un tal Xele,
fue tan injusto para sus amigos que, ademas de llevar a ejecutar al jefe, a Luis Alava,
mantuvo en prisidn a sus amigos, dejo en el aita una profunda tristeza y le afianzé en

mayor grado todavia en su desafio al Régimen Franquista.

Ramoni e Isabel
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Con el nacimiento de Ramoni e Isabel ya empezd a consolidarse una familia que al
poco llegd a ser numerosa, incluso numerosa de mayor categoria cuando nacié Lurdes,

segun habéis visto en una foto anterior

La foto siguiente, en la playa, encierra un pequefio misterio, pues incluye una
dedicatoria hecha por la ama y dirigida a una tal Sra: Ydolita (no esta clara la grafia).
No tengo referencias de quien sea esa Sra., pero intuyo que es alguien lejana, no
afecta al grupo intimo de la familia, porque en la dedicatoria me cita a mi como

Ignacio, nombre que yo nunca he oido en casa, y a Ramoni, como Ramona.

Dice la dedicatoria: “A la Sra, Ydolita(¢é ??), recuerdo de, Ramona, Isabel e Ignacio”.

Ramoni, Isabel e Ihaki en la playa

Por fin, el 21 de setiembre de 1946 llegé Maritxu, y asi se completé lo que, durante
muchos afios, hasta nacer Lurdes, fue nuestro nucleo familiar, cuando éramos aita,

amay los cuatro hermanos (abusando de la mas que dudosa licencia de género).

Todos recordamos que de pequeiiita estuvo muy enferma, y que le atendia la Dra. Pilar
Lois, una pediatra que tenia su consulta en el primer piso de la Avenida, en el N2 4,
tocando el portal, el N2 6 de la tia Ramona y del tio Antonio. Con extrafieza oimos que

lo que curé a Maritxu de aquellas diarreas terribles, que la deshidrataban, fue un
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emplasto a base de caracoles que envueltos en un pafio le aplicaban sobre su tripa.

jAsi se salvo!

En la foto siguiente, el 8 de julio de 1948, ya plenamente recuperada (¢??7?), sin

siquiera haber cumplido dos afios, los cuatro en la playa.

Ramoni, Isabel, Iiaki y Maritxu (8/7/1948)

En la foto siguiente, posiblemente el dia de su segundo cumpleafios, que en nuestra
casa se celebraba por motivo doble, al coincidir el cumpleafios de Maritxu con el

aniversario de boda de aita-ama, ya aparece mas recuperada.
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Ramoni, Isabel, Ihaki y Maritxu, en Alderdi Eder

Aquel grupo de madres colectivas que ya he citado era eldstico. Algunas eran
permanentes en la playa por la mafiana o en el Castillo por la tarde. Las mas
permanentes eran Maitere, Lolita y Pepi, del clan de los Erdocia. Luego, Bixi Ayestaran,
nuestra ama, Carmen Lekue, Maria Luisa de Zumaia, Aurora en pocas ocasiones... Pero
de entre todas, tengo la percepcion de que Maitere fue la persona mas cercana a la

ama, y a nosotros; que, de haber confidencias, ella seria la destinataria de la misma.
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De hecho, muchos, muchisimos afios después, Hacia el afio 1990, cuando Maitere se
puso enferma, perdié un poco la cabeza, la ama le visitaba diariamente, en su casa de
la calle San Jerénimo, y, muchas, muchas veces, se iban al Boulevar o a Alderdi Eder.
Las recuerdo a las dos en un banco, cogidas de la mano y hablando de sus cosas que,
posiblemente, guardaban relacién con sus confidencias de aquellos afios duros de lo

que se convino en llamar posguerra.

El rebafio que cuidaban aquellas madres colectivas era numeroso e incluia en
numerosas ocasiones chicos y chicas cuyas amas no comparecian. Citaré, de memoria,
algunas piezas del rebafio cuya sede central era la calle Campanario: Miguel, Juan,
Josetxo, Felixito, Javier, Mari Loli, Joserra, Mari Carmen, Ifiaki, Garbifie, Juan Cruz,
Ifiazio mari, Arantxa, Aurori, Malus, Txema Fagoaga, Angel, Inas Barrena, Juan Tomas,
Tina, Josetxo Zabala, Ana Mari, Nicolas Andonegui, Ifiazio Mari, Javier Dendariarena,

Patxi Diago, Alberto Ituarte, Enrique Laborde, Maite Sanchez...

Ramoni, y también Isabel eran un poco mayores para integrarse plenamente en este
grupo, asi, ambas tenian amigas mas particulares que las del grupo de la calle Campa.
Ramoni, con Nati y las demas chicas de su cuadrilla; Isabel, con Mari Nieves Sotés y

Mari Carmen Oiarzabal, por ejemplo.

Ya ibamos creciendo, poco a poco. Digo esto, porque la ama se preguntaba: ¢Cudndo
crecen los nifios, de dia o de noche? Ella tenia una vara especial para medir: nos media
por palmos, Recuerdo que, sobre Lurdes, mientras dormia, le media la estatura por
palmos, empezando desde la cabeza a los pies. El gesto de medir por palmos era
habitual en la ama, no solamente en relacion con nuestra estatura, sino también para
medir el largo de una falda o de un pantalén, el tamafio de una mesa, o cualquier
elemento del ajuar de la casa. A propdsito de la estatura, recuerdo que en el marco de
la puerta de la cocina el aita, de vez en cuando, nos solia medir haciendo escuadra con
no sé qué, y marcando una raya, bien visible, en ese marco. Yo creo que los cuatro nos

estirabamos todo lo que podiamos...

Asi ibamos creciendo:
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Ramoni, Isabel, Ihaki y Maritxu, en Alderdi Eder

A propésito de estas fotos, en alguna ocasidon he oido decir a Ramoni que a ella le
queda el recuerdo de que de nifias-nifios vestiamos muy bien. En esos afios no existian
las tiendas Prét a Porter, como las conocemos ahora, y este comentario me trae al
recuerdo a aquellas modistas de la calle Campanario N25, a quienes con cierta mofa se
les llamaba LAS BALENCIAGAS, en correspondencia evidente con aquel famoso
Cristébal. Yo creo que las modistas eran dos o tres hermanas, y aun siendo yo

pequefio, recuerdo cémo ibamos a probar las ropas que ellas nos hacian.
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Ramoni, Isabel, Ihaki y Maritxu, en La Muralla

La dltima foto, la de la muralla, posiblemente estd sacada con una maquina, Kodak
Retinette, que le trajo de Alemania alguien de la familia Lerch al osaba Antxon, con
quienes habia trabajado en el despacho que tenian en la calle Garibay. Muchas veces,
después de comer, camino del cole, nos sacabamos algunas fotos. Ramoni e Isabel, a la
Escuela Francesa; yo, al Sagrado Corazén, en la calle Sdnchez Toca; y Maritxu, a las
Teresianas, en el paseo de Francia. Me resulta curioso ver cdmo yo iba vestido con

chaqueta y corbata al cole.
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AITA ETA AMA

He tratado de insinuar que, posiblemente, la ama (Barbari) vivia atormentada con
tanta gente alrededor y con el marido (Xele) preso, y que por ello el recogimiento con
Ramoni, su primera hija, seria muy intimo, muy goxua. Baso esta hipdtesis en el
comentario que en ocasiones la ama hacia al decir que ella en aquella época se sentia
desvalida, y que lloraba mucho. De hecho, recuerdo que en mas de una ocasion la
ama, al vernos a las hijas-hijo casados y en nuestro piso, solos con nuestra pareja, nos

decia que ella nunca tuvo esa suerte.

Al hilo de este comentario, cabe recordar también cdmo nos contaba que tuvo algin
roce con su suegra, la amona Isabel, cuando la ama, por ejemplo, echaba a la basura
alguna tapa vieja de alguna cacerola vieja, y como al levantarse su suegra la sacaba de

la basuray la volvia al armario.

Amona Fermina, Ramoni y Amona Isabel

En la foto vemos a Ramoni cuando tendria unos dos afios, y, posiblemente, mientras su
aita estaba en pleno proceso judicial de aquel tribunal fascista. En la foto parece que
se aprecia que la amona Isabel (Donostia-Igara, XXXX; Donostia, 1944) es bastante

mayor que la Amona Fermina (Zaldibia, 1885; Donostia, 1960).
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Conviene recordar que la amona Isabel fue la segunda esposa del aitona Ignacio (el de
la regata de Carril), y tal vez se casara no en su primera juventud. No sabemos
demasiado acerca de ella, pues fallecié a los pocos meses de nacer yo, pero si tengo el
recuerdo de que al hablar de ella con nuestras primas Ana Mari y Maribel,
aprovechaban la ocasion para echarle algin puyazo. Claro, aunque ellas le llamaban
amona Isabel, no era ciertamente su amona, por cuanto que era la esposa de su
aitona, pero no la madre de su aita, el tio Joxe. Entre los cariflosos puyazos citaban que
a la amona le daba bastante al mofiofio. También, y esto lo decia frecuentemente el
aita, sabemos que la amona guardaba en la cocina unas varas con las que, de vez en
cuando, le calentaba las piernas a su hijo, nuestro aita. Poco, nada mas en realidad,

sabemos de ella.

Del aitona Ignacio también sabemos poco, o casi nada. Sabemos que murié en 1938-
1939. Sabemos que mds que pescador, fue marino; que cuidaba el balandro del Rey;
que estuvo en la guerra de Cuba y que alli lo cogieron preso y lo llevaron a Canada.
Este episodio es dificil de contextualizar; yo lo he intentado, pero nunca he conseguido
un argumento cabal a este misterioso viaje a Canada. Apenas sabemos nada de la
familia de su primera esposa, la madre del tio Joxe. Como veis, somos una familia
bastante, muy, indocumentada. iEs una pena! Tampoco el aita nos hablé mucho de
ellos, solamente recuerdo que nos transmitié que un dia su aita le castigé porque en la
calle, nuestro aita y su cuadrilla, se mofaron de una persona mayor. Esta idea, la idea
del respeto a los mayores si la tenia nuestro aita, que siempre se ha manifestado muy
respetuoso con las personas mayores. A este respecto, recuerdo que nuestra ama
estaba un poco celosa de que el aita tratara siempre de modo goxua a su suegra, la

amona Fermina, de lo que ella misma lo hacia.

De nuestros aitona-amona maternos, aunque solamente un poquito mas, en realidad
poco sabemos, pero cuando hemos visitado las casas donde nacieron y hemos

mantenido trato préximo con ambas ramas familiares.

El aitona Gracidn (1880; 1926) nacid en el caserio LAKUMIA de Zarautz. Era bixki de
otro hermano en una gran familia de no menos de diez hijas e hijos. Parece que desde
muy joven fue albafiil y no sé donde conocié a la amona Fermina, estando ya los dos

trabajando en Donostia. Alguna vez, la amona Fermina contaba que de novios le pidid
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el postre del amorio que compartian, pero que ella le dijo que no; que primero

casarse.

Trabajando de albaiiil en la construccién de una casa en la avenida de Francia, casa
que todas las hermanas-hermano conocemos, porque de nifios, al pasar junto a ella
con nuestra ama, teniamos la costumbre de santiguarnos, en sefial respeto. Se cayd

del andamio y fallecié el aflo 1926, justamente cuando tenia 46 afios.

Nuestra ama siempre ha recordado con mucho carifio a su aita. A pesar de que tenia
solamente diez afios cuando murié su aita, lo recuerda como un hombre muy goxua,
que siempre le consolaba de las broncas de su ama. De manera especial, nuestra ama
guardaba un inmenso carifo hacia su aita cuando recordaba que con infinita paciencia
su aita le ayudaba a deshacer los nudos de los cordones de los zapatos. Oso on zan!,

decia todavia con emocion.

Algunos afios, el 26 de junio, dia de san Pelayo, ibamos con aita-ama a Zarautz, al
caserio Lakumia, donde Antonio, e primo de nuestra ama, y su esposa, nos recibian
muy bien. Recuerdo un afio en que me propusieron quedarme para un par de dias. Los
aita-ama y mis hermanas volvieron a casa y yo me quedé alli entusiasmado con ver
cosas que nunca habia visto hasta entonces. El ukullu, entrando a la derecha, ocupaba
el lugar preferente de la casa. Enfrente estaba la cocina, en la que ya no entraba una
mosca mas. Del ukullu, el animal que mas me gustaba era el caballo, con el que,
enganchado a un carro que me dejaron guiar, fuimos al centro de Zarautz a repartir
leche, recoger txerri-jana, y llevar algo de fruta o de verdura. El tio Antonio y toda la
familia andaban muy atareados con la sega y otros muchos trabajos mas. A mi dejaban
usar el rastrillo para recoger la hierba que ellos y ellas iban segando. jEsta parte fue

una gozada!

Mas complicado fue lo de la comida; yo siempre he sido un milindris, y ver aquella
cocina tan distinta la nuestra, me quitaba las ganas de comer. Creo que en los tres dias

que estuve, apenas probé bocado. Pero eso no fue lo peor.

Mas adelante os contaré que en aquella época, el momento de lo que os estoy
contando fue el afio 1952, cuando yo tenia ocho afios, en aquella época repito, el uso

del orinal era lo habitual. En la familia de la edad sélo tenian un hijo, Josemari, varias
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hijas. A mi me asignaron el cuarto con Josemari, que estaba encima del ukullu y a
través de los agujeros de cuyo suelo subian todos los ruidos y todos los efluvios del
ganado. Josemari era unos cinco afios mayor que yo, y era ya, a mi vista, un chicarrén

que tenia casi bigote, y bixarras en las piernas.

Algo os contaré luego de las ventajas e inconvenientes de estar emparedado entre dos
hermas mayores y una menor (Lurdes no habia nacido todavia), porque cuando, antes
de meterme en aquella cama, recordé que aquel dia, como otros muchos dias
posiblemente, yo, en lugar de calzoncillos llevaba bragas de mis hermanas, me entro el
panico. Utilicé mil trucos para que Josemari no me viera vestido (desvestido) asi, pero
luego al rato, cuando le vi mear en el orinal todavia la cosa se puso mas seria. Yo
aguantaba las ganas de hacer pis, porque me avergonzaba que pudiera verme tan
flacucho, tan nifo, y, ademas, con bragas. Josemari se porté muy bien conmigo y no sé
si descubriéd mis verglienzas, pero, si lo hizo, yo no se lo noté. Cuando al cabo de
muchos afos supimos de su muerte, cuando todavia era joven y tenia varios hijos,
senti una pena profunda, pues con él vinculaba yo una de las historietas de mi vida que
tanta preocupaciéon me causd. La causa de su muerte fue que, tratando de abrir una
botella de sidra, sin sacacorchos, la apoyd contra su vientre, para que, empujandola
con fuerza contra una de las puas del sarde meter el corcho hacia dentro. Se le reventd
la botella y parte de sus intestinos quedaron al descubierto; una septicemia traidora lo

mato.

También tratdbamos a alguna tias y tios de la ama. No los citaré, pero si os comentaré
que, cuando venian a Donostia, incluso desde América como el tio Lentxo por ejemplo,
sea para hacer compras o para ir al médico, casi siempre nos visitaban. A propésito,
cuando he citado jAy, aquellos nombres!, la mayoria de ellos proviene de esa saga de

Zarautz.

Continuando con estas breves pinceladas acerca de nuestros aitona-amonas, os
contaré que la amona Fermina nacio en el caserio ZUNZUNEGI de Zaldibia. Que siendo
todavia adolescente bajo a servir en casa del médico de Ordizia. Que en esa época ella
estaba convencida de la existencia de las sorgifias en NaAariko Punta; que conocié en
la casa donde servia, el uso de bombillas eléctricas que ella, un dia, pretendié

apagarlas con un soplido; que le parecié imposible que su jefa, la etxekoandre de la
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casa pudiera hablar a través de una maquina, con su hijo que estaba estudiando

medicina en Madrid, que, por lo que le contaron, estaba muy lejos.

Cuando éramos nifias-nifio, algunos veranos ibamos a ZUNZUNEGI, y alli descubrimos
que las patatas no venian de la tienda, de la Hermene, sino que se sacaban de la tierra
con una atxurra. Haciamos tumbas que tapabamos con tierra, y corriamos por el
monte, pero nuestra ama descubrié que aquello no eran vacaciones; que no era
posible hacer vacaciones en una casa en la que su tia de allii aunque muy
imposibilitada queria seguir mandando, sobre ella y sobre los demas; que no era
posible hacer vacaciones con cuatro nifias-nifilo en una casa donde no habia agua

corriente; donde las moscas...

Una hermana de la amona Fermina, Joxepa, se casé a Lasarte al caserio ZUBILLAGA, y
alli si que les visitdbamos con relativa frecuencia, pero si os cuento en detalle estas
historias alargaria, tal vez, excesivamente el propdsito de este trabajo. No obstante,

mas adelante os contaré alguna anécdota que sucedid alli.

En el escenario en el que os he contado que vivié la ama en sus primeros afios de
casada, no sorprende demasiado el ansia de nuestra ama por vivir en un piso sola con

su marido y sus hijas-hijo, porque convivir con las dos amonas no debia ser tarea facil.

Si bien este trabajo tiene como objeto revivir algunos episodios de la vida de Ramoni,
soy consciente de que, una vez contadas algunas cosas del aita y de la ama, seria
oportuno esbozar una reflexién general acerca de ambos. Diré, por ejemplo, que del
aita tenemos un relativo conocimiento de lo que hizo hasta la edad adulta, hasta que

se caso. Sin embargo, de la ama sabemos poco, muy poco, casi nada.

El aita fue al colegio de San Antonio; segin él mismo nos ha contado, no le gustaba
demasiado la escuela, y en aquella época hizo mas de una chicarra, entre otras la que
hizo el dia que, habiéndose hundido en la Concha un barco cargado de cacahuetes, el
aita, sin ir a la escuela, subié a bordo del barco varado en la playa, y en aquella
aventura, nos contaba él, perdio la cadena escapulario que llevaba colgada del cuello,
lo cual ocasiond una paliza que le dio su ama, la amona Isabel; que entre sus amigos de
la nifiez-adolescencia, estaba el de la Veleria, la Aurora, Errasti, Patxi Sanchez, José

Urresti, el que se casé con Carmen, la hija de Victorio Luzuriaga; que fue dantzari e
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inaugurd la espata-dantza de Guridi; que fue remero del URKI, y campedn de Espafia
de canoés; que trabajé en el Garaje Internacional, su primer trabajo como aprendiz;
que, un dia, en bicicleta, tiré al agua a un viandante sobre el portén de cierre del
dique; que le dio un susto mortal a su aita el dia que en el balandro del Rey (Alfonso
Xlll, que estaba a bordo), uno de cuyo marineros era su aita, Ignacio, se escondié en el
pafiol de velas y, al no atender a los gritos de llamada, todos pensaron que se habia
caido al agua. Cuando, al rato, apareci, le zurraron la badana; que trabajoé en la Draga
Jaizkibel, de la Junta del Puerto de Pasajes, que puso un taller en el muelle, donde

precisamente ahora estd el restaurante La Rampa, que...

Aita con Félix y otros preparando la yola; Bailando no sé qué, ni donde

De la ama sabemos que tuvo una infancia desdichada, o cuando menos no-feliz.
Cuando apenas tenia diez afios, su aita, Gracian, que era albaiiil, se cayé del andamio
en una obra que estaban haciendo en la Avenida de Francia, y se murié. Su ama,
Fermina, tenia cuarenta y un afios y tenian tres hijas, de catorce, doce y diez afios, y un
hijo, Antxon, de solamente cuarenta dias. Vivian, hasta entonces en Ategorrieta, en la
casa llamada ITURRITXO (en esa misma casa nacio la ama), y que ahora, 2020, parece

que hay un proyecto para derribarla y hacer nuevas viviendas

Barbari (1915-1992) aprendié bien pronto que el mundo habia cambiado. Aprendid

que la asadura, que cuando vivia el aita comian los domingos, se convirtié en un lujo
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para comer mas de vez en cuando. Si antes eran pobres, decia, cuando murié el aita
éramos, todavia, mas pobres. Se acabd el ir a la escuela, a donde, por cierto, iba muy

contenta, y empezd a tener obligaciones que modificaron su vida.

De la escuela, LAS ADORATRICES (que luego, afios atras, tan mala fama tuvieron por
verse comprometidas con el robo de nifias y nifios recién nacidos), afioraba a una de
las monjas, Madre Benita, con quien mantuvo correspondencia hasta que, un dia, ya
no hubo respuesta a una de las cartas que le escribié. Madre Benita estaba en un
convento de Toledo, y en cierta ocasion, en el afo 1966, yo acompafié a la ama a
visitarla. Intui que ambas deseaban una visita privada, entre las dos, y yo busqué una
excusa para retirarme. Cuando unos cinco afios después no tuvo contestacién a una de
sus cartas, al estimar los afios que la monja a quien contaba algunas de las cosas de su
intimidad podria tener, no se sorprendid; supuso que se habria muerto. Que era una
muerte que tocaba, ya. Siempre la recordd con mucho carifio; siempre agradecié el
trato goxua que le dispensaba desde que la conocidé en la escuela. Incluso, decia

Barbari, siempre le dio buenos consejos en las cartas que le escribid.

Como consecuencia del fallecimiento de su aita, a los diez afios tuvo que asumir
nuevas responsabilidades; nuevas y grandes responsabilidades. Su ama, Fermina,
empezd a trabajar de interina. Al enviudar le compensaron con una paga de 16.000
pesetas. Era dinero, pero un dinero que ella nunca se atrevid a gastar; que ella guardé
por si acaso un dia surgia una necesidad mayor, todavia, que la gran necesidad que
sufrian todos los dias... Cuando Fermina fallecio, en 1960, tenia, guardadas en una caja
de galletas las nuevas pesetas que habia canjeado de aquellas viejas 16.000 pesetas

que nunca gastoé. Fue la herencia que dejo a sus tres hijas y a su hijo.

Barbari, con sélo diez afios, cuidd a su hermano Antxon. De repente, dejo de ser nifia y
asumid competencias que se suponia correspondian a las personas mayores. Casi
nadie sabe cosas de la vida de Barbari cuando era joven: una vida invisible, sin
referencias, sin amigas ni amigos. Cuidando a su hermano, y luego trabajando con su
madre como porteras de la casa del Dr. Zatarain, en la calle Loyola, su vida debié de

transcurrir, en el mayor de los anonimatos. De alli sali6 para casarse.

42



Ama, Barbari, en la calle Loyola (12/736)

Se reconoce el portal de la calle Loyola, y la foto estd sacada el 12/7/1936 segln

consta en el dorso de la misma. Al repensar en la foto me vienen dos consideraciones:

La ama tenia solamente 21 afios; estd muy guapa, y tiene una pose distinguida.
Por el delantal que lleva, supongo que no ha querido ocultar su clase social
(eran los porteros de la casa), que no ha querido aparentar un estatus social
gue no tenia. En numerosas ocasiones ella nos ha contado que eran pobres, y
que, desde nifia, consciente de la diferencia que introduce la clase social,
pensaba que las mujeres ricas no podrian querer a sus hijas-hijos tanto como
los querian las madres pobres. Es decir, que la clase social predetermina la

configuracion del amor. Al hilo de estos ultimos comentarios, sucedié que,
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cuando yo me compré un Mercedes y teniamos una casa muy bonita en
Ategorrieta, al verse ella en ese coche viniendo de nuestra casa bonita, recordo
sus antiguas convicciones de clase social, y, tal vez, adecud, como mas le
convenia, sus pre-juicios.

Pero, lo que me deja mas aturdido, es la fecha de esta fotografia, justamente
tomada seis dias antes de aquél tristemente famoso 18 de Julio de 1936,
cuando empezé la rebelidn franquista. Me sorprende que la vispera de aquél
tan terrible acontecimiento se pudiera vivir en aparente normalidad. Yo sé que
esto casi siempre es asi, y, por ello, me da pie a suponer que el infortunio, la
desgracia mds tremenda, el caos total puede venir al dia siguiente de una fecha
en la que estas celebrando, con la mayor alegria, un festejo cualquiera. Sé,
también, que no nos podemos sorprender de que asi sea, pues es el caso
reciente, actual mas que reciente, del CORONAVIRUS dichoso que nos ha
forzado, después de celebrar en familia con mis hermanas y sus maridos un
festejo en nuestra casa el 13 de Marzo de 2020, dia de nuestro 49 aniversario
de boda, a quedarnos recluidos en casa justo desde el dia siguiente, y, cuando
escribo estas lineas, 24 de abril de 2020, llevamos ya seis semanas encerrados
en casa, y, parece, la cosa va para largo, todavia. Todo esto nos lleva a
interiorizar y a ejecutar todos los dias ese talante tan propio de Ramoni, que
nos recuerda la vieja y conocida declaracidn del CARPE DIEM, tépico literario en
el que se anima a aprovechar el momento presente sin esperar el futuro.

iTambién en esto tiene razén Ramoni!

Siguiendo con el relato de algunas historias de la ama, posiblemente un hecho que

influyd6 mucho en su vida de jovencita, unos 17 afios, fue la boda de su hermana

Ramona con Ignacio, cuando ambos tenian 19 afios, forzada por la hermana mayor,

Lucia, que, al dejar un hombre en casa, se sintid libre para ir al convento. Aquel

matrimonio fue un desastre y desbaraté la poca alegria que podia haber en casa de la

Nada, nada mds sabemos de ella; no conocemos el nombre de ninguna amiga, de

ningun amigo de su nifiez o adolescencia. Apenas alguna pincelada de que tuvo
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algunos pretendientes. A uno lo dejd, porque dice que le mintid al decirle que vivia en
el primer piso de una casa bonita, cuando de verdad vivia en el atico; otro, cocinero
famoso de Beasain, le pretendia, pero a ella no le gustaba; que, en San Pelayo, algin
afio, fueron a Zarautz; no recuerdo haberle oido hablar de ningun otro viaje. Recuerdo
haberle oido decir que la primera vez que comié un platano fue ya de casada. Creo,
pero no tengo confirmacidn, que aita y ama se conocieron en el saldn Saboya, en el
barrio Gros. Sabemos con certeza, sin embargo, que lo que mas aborrecia era la
mentira, y repudiaba la acusacion, el chivatazo. Creo que era muy buena depositaria

de los secretos que pudiera conocer.

EN L& CALLE PUERTO, YA MAS CRECIDITAS

El piso de la calle Puerto era un piso grande y antiguo. En él naci6 el aita el afio 1910.
Era el segundo piso desde la calle Puerto, pero las cinco ventanas que dan a la calle

Campanario estan, casi, a ras de calle.

El piso, aunque habitado por la familia desde el afio 1909 (anteriormente vivieron en el
primer piso, donde fallecid el que hubiera sido el hermano mayor del aita, que
también se llamaba Celestino, y el médico culpé la muerte a que el piso, tan sin luz, era
insano), era alquilado, y la renta la pagabamos a través del Dr. Gastaminza, cuya
enfermera, la Seforita Casimirin, se harté de ponernos inyecciones a las cinco
hermanas-hermano. El Dr. Gastaminza tenia la consulta en la calle Mayor, en la
esquina, justo encima de la farmacia de Don Ledn. Ademas de aita-ama y los cinco
hijas-hijo, vivian con nosotros la amona Fermina y el osaba Antxon. Durante muchos
afios vivio también con nosotros Regina, una chica-mujer de Azpeitia que trabajaba

haciendo los trabajos de casa.

También la Boni y su hermana la Facunda eran asiduas en nuestra casa. La Boni, que
tenia una hija llamada Mikaela, vivia en el N2 17 y venia a nuestra casa casi todos los
dias a hacer la colada y los trabajos duros de la casa. La colada era un trabajo durisimo
para las mujeres. Yo recuerdo como, después de desayunar y salir hacia el Cole, la ama

seguia en la fregadera aclarando en un barrefio las grandes sabanas. Nuestra ama
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tenia entonces fuerza en las mufiecas, y hacia falta, pues escurrir aquellas prendas tan

grandes requeria mucho esfuerzo.

Una parte importante de la colada era el lavado de los buzos del aita. La ama siempre
le echaba bronca porque en vez de traer el buzo para lavar, de uno en uno, uno cada
semana, los amontonaba hasta que se le acabaran y los traia, tres o cuatro, todos

juntos.

Entonces no habia los detergentes que hay ahora, y lavar aquellos buzos con aquella
pastilla de jabdn Lagarto era muy duro. A pesar de eso, cuando la ama se quejaba, la
Boni le recordaba que mas dificil seria hacer el trabajo que hacia el nagusi. iQué

trabajos tendra que hacer para manchar asi los buzos!, decia.

Un dia, cuando Ramoni tendria unos 16 aios y yo unos doce, seria el afio 1956, la ama
me pidid que la acompafiara a comprar un balde en la EIBARRESA, una tienda sita en la
esquina de la calle General (no sé Cudl de ellos) con la calle Aldamar. En lugar de
comprar el balde, le dio la corazonada de que comprar aquella lavadora, marca PITZ,
que se fabricaba en Mutriku, podria ser una buena idea. Era la época en que empezaba
la moda de vender a plazos, y asi lo anunciaban en La Eibarresa: “LAVADORA A
PLAZOS, XX PTAS AL MES, DURANTE TRES MESES”. Asi entré en nuestra casa aquel
artefacto que simplemente era una cuba con una hélice roma en su parte baja, que
embrollaba una barbaridad la ropa grande, que habia que llenarla, a ojo, con una toma
externa conectada al grifo de la cocina, y que habia que desaguarla accionando una
palanca después de haber colgado la goma de desagiie en la fregadera. Con todo, era

un gran lujo, y creo que alivié mucho el trabajo de la ama.

Queriamos mucho a la Xele. La Xele, hija de Mantsilla, un arrantzale que vivia
enfrente, en el tercer piso del nUmero 22, con su hermana Pepi y su marido Leonardo,
y con Angel su hermano, pasaba mucho tiempo en nuestra casa; de hecho, creo
recordar que mediaba una especie de pago para que la Xele nos cuidara. Seguramente
todas las hermanas-hermano tenemos el recuerdo de jugar con ella echados en el
suelo, haciendo burrukas. Luego, mas tarde, la Xele se echd novio, pero aquello no

funciond bien pues la Xele enfermd; tuvo u problema de cabeza..., se decia entonces.
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La Xele con Ramoni, Isabel, Ifaki y Maritxu, en Plaza Gipuzkoa (1947)

Los vecinos. El vecino mas proximo era Nicolas, Nicolds Andonegi, que era de la edad
de Ramoni. Su hermano mayor, Fernando, era mas distante. Su ama, Adreteresa quedd
viuda de Aniceto el afio 1951, y para contribuir al sustento de la familia, Andreteresa
tomo dos decisiones: empezo a coger puntos a las medias, recosiendo talones y
remendando carreras carreras, y cogieron de apopilo a Don Lino Salaberria, un cura de
Santa Maria que pasaba mas tiempo en nuestra casa que en la suya. A Don Lino,
natural de Lezo, le gustaba comer xangurro y tomarse alguna copita de vino, y por
estas razones, y ademas porque era el confesor de la amona, nos visitaba
frecuentemente. Incluso la relacién entre los dos pisos era mas solidaria porque,
cuando Don Lino iba a ir a vivir a la casa de Andreteresa, que no tenia teléfono, nos

pidieron que conmutasemos el nuestro. Conmutar, que era una palabra rarisima,
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consistié en que pudieran llamarle a nuestro nimero, el 15259, y que nosotros, con
una palanca que se situd junto al teléfono, que estaba colgado en el hall, junto a la
puerta de la calle, pudiéramos derivar, conmutar la llamada al piso de arriba, que sélo

lo debian coger si llamaban por segunda vez, a la segunda llamada.

El caso es que Don Lino, que no era un cura carifios con los nifios y nifias, nos vigilaba
de una manera especial cuando ibamos a la iglesia: a confesar, a misa, a la catequesis,
a comprar las bulas, etc. Posiblemente, Don Lino fue quien confesé a Ramoni para
hacer la Primera Comunion. Posiblemente, puesto que estamos hablando de la Iglesia,
Don Segundo Garaialde, parroco de Santa Maria, fue quien le bautizd y, también
posiblemente, fue quien le dio la Primera Comunion, y, todavia mas posiblemente, fue
Don Segundo quien acompafié al obispo, aquel obispo fascista que inaugurd la didcesis
de San Sebastian, Don Jaime Font Andreu, el que estuvo presente el dia de su

confirmacion, aquel 9 de febrero de 1951.

Cuando éramos pequeiios la relacion con los vecinos era grande. Dentro de nuestra
casa conociamos, casi, la vida y milagros de todas las puertas. En el primero, vivian los
Elizondo, cuyo descendiente actual mas conocido es Esteban, el organista. Pero mas
notorio que Esteban, en aquella época, fue el susto de Andreluisa, la amona de la
familia Elizondo, cuando, de repente, vio colgar del techo de su cuarto las piernas
descubiertas de una nifia. Esa nifia, evidentemente, era Ramoni. Sucedié que en el
cuarto que llamabamos del medio, frente a la puerta de entrada, la ama habia decidido
cambiar la vieja tarima por una tarima nueva. En ello estaban los carpinteros de la calle
Angel, que en una fase intermedia de su trabajo dejaron a la vista el cielo raso, esas
tablillas de las que se suspende el techo de yeso o escayola, y se fueron al taller en
busca de la nueva tarima. A Ramoni, que andaba por alli de vigilante de la obra, se le
ocurrio saltar sobre ese cielo raso, y el resultado obvio, claro estd, fue el susto que se

llevé Andreluisa.

Cuando éramos nifos, la sociedad que nosotros conocimos era mds organica que
mecanica. Quiero decir que las relaciones entre vecinos, por ejemplo, eran frecuentes,
a modo de una cierta comunidad. Se sabia todo lo que pasaba en todos los pisos; se
intercambiaban favores y/o servicios. Nuestra ama, por ejemplo, era la médica-

enfermera de todos los vecinos. Era el primer nivel sanitario. Un dia la hija de Rosa
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Mari, la hija de Lutxi, la del tercero izda, tenia catarro y, como su madre, Rosa Mari,
habia oido que era bueno le aplicd, a mogolldn, tintura de yodo en la espalda. La nifia
se puso muy mal, y cuando llamaron a la ama, fueron inmediatamente a la farmacia, la
farmacia de Don Ledn que he citado antes. No era extrafio que, de un piso a otro, nos

prestdramos harina, sal, azucar, patatas, o cosas asi.

Con un toque de nostalgia me han venido a la memoria los vecinos de nuestra casa. En
el primero, ya lo he dicho, vivian los Elizondo (Andreluisa, Antonio, Carmen, Antxoni,
Esteban, Juan Antonio). El aita los conocia desde nifios, pero no teniamos un trato muy
grande con ellos; en el tercero derecha, los Andonegi (Aniceto, Andreteresa, Fernando
y Nicolds) con quienes teniamos mayor trato, principalmente con Nicolds, que era
asiduo y que murié de un tumor cerebral a los 18 afios. A Nicolas todos le queriamos
mucho. Andreteresa nos pedia de vez en cuando que le hiciéramos algun recado y fue
en alguno de esos recados cuando aprendi qué era pan espafiol, porque a ella le
gustaba ese tipo de pan que vendian en la panaderia de la calle Puerto; La Lutxi y su
marido, Josemari Osoro, vivian en el tercero izda. Tenian dos hijas, Rosamari que se
casé con Jenaro, y Maribel, que trabajaba en la plateria Satostegi y que se casé con
Mirasolain. Lutxi y la ama si hablaban bastante entre ellas. Incluso, como Lutxi era
pescatera y tenia un puesto en la pescaderia de La Brecha, en ese dmbito de sociedad
(vecindad) orgénica, nuestra ama le pidié que, sin mediar pedido, todos los dias le
trajera el pescado mas conveniente. Recuerdo que establecieron como referencia el
valor de 25 Ptas. diarias. Asi, cuando Lutxi llegaba a casa al mediodia, nos traia el
pescado: gallos, fanecas, sapitos, cariocas, etc. Claro que esto sucedia antes de que el
aita comprara a Ciriaco Arrizabalaga el NARRONDO, porque a partir de esa fecha, y
Ramoni tendria 18 afios, en nuestra casa hubo pescado a espuertas; Dofia Angelita
vivia en el cuarto, y le recordamos subiendo las escaleras muy curvado y con las manos
a la espalda, pues ya debian pesarle los afos. Tenian dos hijas, Pili era soltera y Maria
Angeles estaba casada y tenian una hija, Amaya, que ahora es médica. Dofia Angelita
era modista a ratos libres y a nuestra ama le hizo mas de un vestido. Maria Angeles
tocaba el piano y cuando Ramoni tenia unos catorce afios recibia clases de piano de
ella. En el ambito familiar todos sabiamos que era una superdotada, y estabamos

convencidos, ademds, de que tocaba muy bien el piano (en ocasiones soliamos oirle
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desde la escalera), pero al aita aquello no le gustaba demasiado. Las clases eran al
medio dia, justo después de comer, y el aita, buscando una analogia facil, pontificé que
mas que saber tocar el piano mejor era tocar el piano en la fregadera. Asi, asi de
sencillo se acabd con algo que pudo ser muy bonito. Yo creo que Ramoni era mas
sumisa de lo que su espiritu siempre animoso aparentaba, y no recuerdo que plantara
cara; la Mertxe y su marido Jesus, que era panadero en una panaderia de la calle Reyes
Catdlicos, vivian en el quinto izda. Tenian un hijo, XXXX, y una hija, Maria Jesus,
justamente de la misma edad que Lurdes. En el ambito, otra vez, de esa estructura
orgénica de la vecindad, el panadero nos vendia harina, de la que usaban en la
panaderia. Sobra decir que en aquella época la harina era un componente basico, pues
se hacian muchas croquetas, se tomaba mucha aya, se rebozaba mucho, se
acompafiaba con bechamel la coliflor, etc.; finalmente, la Agustina y su marido, que
vivian en el quinto derecha, tenian una fruteria en el mercado de San Martin. Nuestro
aita y Agustina se conocian desde nifos, posiblemente porque habian convivido en la
misma vecindad desde que nacieron; tenian un hijo, Josetxo, tres afios mas joven que
Ramoni. Se comentaba, se criticaba en la vecindad, que la Agustina hacia mal en
trabajar fuera de casa tanto tiempo, porque con eso desatendia el cuidado de Josetxo,
que pasaba solo horas y horas en casa. Agustina era muy negociante y nunca le
interesé asumir compromisos organicos con la vecindad, por eso, no se establecié
ningun acuerdo comercial entre ellay la ama. Ademas, el hacerlo hubiera supuesto un
casus belli, porque la tia Ramona tenia fruteria en La Bretxa, y esto hubiera sido un
gran conflicto. Recuerdo también alguna queja de la ama en el sentido de que, al hacer
la compra, primero en la carniceria de Ifiaki Gabilondo, que tenia el puesto muy cerca
del de la tia, y después en la fruteria de su hermana, no aprecid, nunca, un trato de

favor. jNunca!, decia la ama.

Y con este relato, tal vez un poco errético, he querido repasar las personas que Ramoni
traté en el mismo portal donde vivié hasta los 22 afios. Salvo Rosamari, que tendria
unos cuatro afios mas que ella, y Fernando, unos dos mas, el resto de los chavales y
chavalas vecinos éramos mds jévenes, pero eso no le impedia participar en las muchas
ocasiones en que jugdbamos a cogernos apoyados sobre la barandilla de la escalera, en

la pequeiia rampa entre el portal y el primer piso.
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Siguiendo con vivencias de aquel portal os recordaré que en la bodega Nicasio tenia un
taller-almacén de albafiileria, y que en ese portal el aita dejaba permanentemente su
moto, una Lambretta. En aquella época, eran frecuentes los cortes de agua,
principalmente en verano. Era frecuente oir en el patio jAGUA/, lo cual significaba que
alguna vecina reclamaba que se limitara en los pisos bajos el consumo de agua, porque
a ella no le llegaba. Recuerdo que cuando oiamos el grito de jJAGUA! Haciamos gestos
de solidaridad y se pretendia restringir el consumo, para que llegara a los demas. Pero,
en ocasiones esto no era suficiente, y ni siquiera a los pisos bajos llegaba el agua.
Afortunadamente, en el portal habia una portezuela que escondia un grifo de agua. Alli
soliamos bajar con un cubo a coger agua y subirla al piso. Pero incluso esto no era lo
mas grave, pues recuerdo que en alguna ocasidn incluso ibamos al muelle, a las
escaleras del muelle debajo del Portaviones, a coger agua salada para utilizar en el
retrete cuando se trataba de aguas mayores. Para las aguas menores no se echaba la
bomba. A Andreteresa le subi, en mas de una ocasién, algin balde de agua desde el

portal.

Y puestos a hablar del agua del muelle, en mas de una ocasién ibamos con un cazo al
muelle, a las mismas escaleras que acabo de contar, para traer a casa agua salada para
que las almejas echaran todo lo que tenian que echar, principalmente arena. Antes de
coger el agua, desde las escaleras barriamos la superficie del agua con el cazo, para
eliminar la capilla de gasoil habitual, y luego profundizabamos con el cazo pata recoger
agua limpia. Era espectacular ver en casa el alcance de los chorretes de agua que
echaban las almejas. Impresionante, también, la cantidad de suciedad que

desprendian.

Santa Maria: De la Primera Comunién de Ramoni, cuando tenia siete afios, poco me
acuerdo. Yo sdlo tenia tres, pero a base oirlo contar en casa y ver alguna de las fotos
de entonces, pero que ahora no encuentro, sé que aquel dia llovid, y que vestida con
aquél traje blanco, almidonado, que luego lo usaron Isabel y Maritxu, y no sé si Lurdes

también, el aita la llevod en brazos hasta Santa Maria.

Todos los domingos, salvo los de verano, ibamos a la catequesis. Entrabamos a las tres
y media y saliamos a las cinco; la entrada era por la sacristia y las clases de catecismo

subiendo por unas escaleras interiores, detrds del Camarin de la Virgen del Coro.
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Aprendiamos el catecismo de memoria: “¢Soy cristiano? Soy cristiano por la gracia de
Dios”. “Qué quiere decir cristiano? Cristiano quiere decir...” Asi pasabamos parte
importante de las tardes de los domingos, aprendiendo de memoria aquellas
parrafadas que apenas entendiamos, ni nosotros ni las profesoras que nos daban clase,

que eran mujeres del barrio, muy devotas pero tal vez no demasiado ilustradas.

Una vez al afio se hacia una suerte de rifa en la que a la mayoria nos tocaba una
prenda: un jersey, una bata, unos pantalones, una camisa, un camisén... Aquellos
premios los recogiamos con gran ilusién y en casa eran bien recibidos. Era época de
escasez y, en general, en todas las familias se recibian estos regalos con satisfaccion.

iSé que Ramoni recuerda la ilusion con que recibia estas prendas!

También solia suceder que a la salida de la catequesis coincidiamos con el aviso de
algun bautizo. Ramoni y los que le seguiamos también, aprendimos a bucear por el
suelo entre las piernas de los demas para sacarnos una paga complementaria, pues
entonces era costumbre que los padrino-madrina, y todos los demds, echaran

arranpulla unos cuantos céntimos. Para estimular una mayor lluvia de monedas,

cantdbamos:
Bautizo cagao, si cojo al chiquillo,
que a mi no me han dau, lo tiro al tejau

Pero la préctica de ir a la catequesis en ocasiones era complicada, porque los domingos
comiamos tarde; sobre todo porque el aita, y mas todavia el osaba Antxon, venian a
comer tarde, muy tarde, después del chiquiteo, como era su costumbre. Yo recuerdo
que antes de salir de casa nos daban una pequefia paga, unos céntimos, pero que eran
suficientes para comprarse algo en la cestera que se colocaba en las mismas escaleras
de la calle Mayor. Soliamos comprar caramelos, globos, unos sobres que mezclados
con agua salia naranjada, y, también, en la seccién de joyeria de la cesta, unas sortijas
que debian ser de hojalata. En concreto, no sé si esto le pasé a Ramoni, pero a mi si me
pasé que después de ponérmela en el dedo, luego no me la pude sacar. Recuerdo a la
ama intentandolo con jabdn, y, por fin, al aita con unos alicates. Posiblemente Ramoni
no compré nunca un anillo, porque, ya desde entonces, ha sido muy buena
administradora de los dineros. Creo que los guardaba. Intercalaré en este relato, algo

que pasaba algunos afios después, y que lo conocemos a través de que Maritxu misma
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nos contara que, como sabia que Ramoni solia tener dinero en el bolsillo del abrigo,
ella, antes de salir de casa, hacia un repaso por todos los bolsillos de las prendas de

Ramoni. jComo lo dice Maritxu, seguro que es verdad!

Otro cestero importante era el del primer arkupe de la plaza Consti; era del hermano
del de la fruteria de delante de nuestra casa, y todas las noches guardaba el carro de
chuches en esa fruteria. Era un misterio ver cémo entraba aquel carro grande en una
tienda tan abarrotada siempre. Habia otros cesteros o cesteras: Uno, en las Portaletas;
otra en el primer arkupe del Bulevar, esquina San Jerénimo, pero también en
MOCOROA, ahora SOLVES, soliamos comprar por diez céntimos un montén de pipas

con las que llenabamos el bolsillo.

Desde que haciamos la primera comunién (por cierto, ayer, 15 de abril, fue el 69

aniversario de la mia) era préctica obligada confesar todos los sabados.

Maritxu, Ihaki, Ramoni e Isabel (15/4/1951)

Cada uno teniamos nuestro confesor preferido (el mio era Don Eusebio), pero no
recuerdo quién era el de Ramoni (¢Don Juan? éDon Lino? ¢Don Serapio? ...), lo que si
recuerdo es que Ramoni decia que se tenia que inventar algunos pecados, todos
veniales, claro esta, porque, de verdad, ella no era consciente de hacerlos.
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Ramoni con aita, en Alderdi Eder

En una ocasién Ramoni e Isabel fueron a Bilbao con el aita a visitar a la Tia Monja, que

estaba destinada en el sanatorio de Santa Marina.
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Ramoni, Isabel y la Tia Monja

Cuando cumpliamos los 16 afios haciamos la Comunién de Perseverancia. Creo que
Ramoni vincula esa practica con la situacidon de enfermedad y de pobreza de una amiga
y vecina. En el imaginario, o realidad, de esa época, Ramoni sufria porque en casa de

Conchi resultara muy dificil comprar los zapatos que hacian falta para tal evento.

Nuestros ama-aita no fueron nunca demasiado religiosos. El aita estaba en contra de la
Iglesia por varias razones. Repetia sin cesar la maldad del Papa Pio XII que no habia
atendido a las demandas de la Delegacidon Vasca que le visité para prevenirle de la
crueldad del levantamiento franquista; tampoco podia olvidar el asesinato del cura
abertzale Aitzol, por quien el aita sentia un gran respeto. La ama, yo creo que estaba

desengafiada con el machismo de la Iglesia, que sometia a las mujeres al dominio de
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los hombres. En mas de una ocasion le oimos decir que lo mas importante es la
Caridad. Nunca le recuerdo yendo a la iglesia a rezar, a rezar ella sola, como otras
muchas mujeres lo hacian, pero si experimenté un cambio positivo cuando llegé a
Santa Maria Don Manuel Balenziaga, un cura de Zumaia que trajo aires frescos a la
violencia que sufrian las mujeres en general. A las conferencias que Don Manuel daba,

si asistia; alli se hizo, en cierta medida, militante de un cierto feminismo.

En este contexto, mas visible en el aita, se nos planteaba un conflicto religioso el 25 de
julio de cada afio, el dia de Santiago, Patron de Espafia. La Iglesia declaraba ese dia
como Fiesta de Guardar; al aita no le gustaba que ese dia fuéramos a misa, pero la
presidon de monjas y frailes era imponente, y aun cuando obedeciamos al aita, siempre

nos quedaba la duda de si habria que confesar.

Desde la catequesis, normalmente las chicas se hacian de la Accidn Catdlica. Maritxu
era mas pequefia, y no me acuerdo (ella estuvo mas vinculada con el movimiento
GUIAS, en el que permanecié activa muchos afios), pero Ramoni e Isabel se hicieron de
la Accién Catdlica. La sede estaba en el primer piso de la calle Mayor, esquina Puerto
(donde ahora viven los aita-ama de Bere, el amigo de Xele). Aquél era un lugar de
socializacién, y creo recordar que se juntaban con bastante frecuencia e hicieron

muchas amigas del barrio.

En la época en que iban a la Accién Catdlica, habia varios tontédromos en Donostia.
Posiblemente los mas concurridos fueran la Concha y la Avenida. Sin embargo, las y los
jovenes adolescentes de la parte vieja preferian hacer sus paseos en la calle San
Jerénimo. Del Bulevar a la calle 31 de Agosto; de 31 de Agosto al Bulevar, cerca del
arkupe del BARANDIARAN, cerca de la permanente cestera que alli se situaba. Ida y
vuelta; ida y vuelta, las chicas muchas veces agarradas del brazo y saludando, jHola! a
quienes al ir y al venir se cruzaban con ellas. Los chicos lo haciamos igual, pero sin ir del
brazo. Si, la calle San Jerénimo era el tontédromo de la Parte Vieja, y yo mismo me veo
acompafiando a mis hermanas mayores paseando por esa calle el dia en que, como
San José, por ejemplo, estrenabamos una chaqueta, un pantalén, o un par de zapatos

nuevos.
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Todos los afios teniamos obligacion de Comulgar por Pascua Florida (Te sellaban un
certificado acreditativo de haber comulgado) y de comprar bulas. Ramoni recordara
muy bien cédmo iba a la sacristia a comprarlas, y a pagar en base al nimero de
personas que viviéramos en la casa. La contrapartida de esa compra era el permiso

para comer carne no sé qué dias, y no ayunar en tampoco sé qué otros dias.

Vinculado también con la catequesis, todos los afos haciamos, en autobus, una
excursion. jAquello era fantastico! Un dia nos llevaron a Andoain, y para
nosotras/nosotros ese pueblo tenia una connotacién especial, porque era la época en
que nuestro aita tenia en Andoain una pequefia fabrica de baterias (acumuladores se
decia también) de marca EOA, que era el anagrama de Etxebeste, Olaizola, Ajuria.
Etxebeste era oriundo de Andoain y tenia una hermana, Juanita, a la que un dia el tren
le atrapd y le cortd una pierna. Recordamos aquellos comentarios impresionantes para
nosotros, cuando dijeron que habian enterrado la pierna en el cementerio, en el

Campo Santo.

El primer coche: EOA se fundaria hacia el afio 1950, y la experiencia no duré mas que
un par de afios. Yo recuerdo perfectamente cémo era y donde estaba la fabrica.
Recuerdo también, que una de las aplicaciones de aquellos acumuladores era dar
solucién inmediata a los apagones de luz que en aquella época eran tan frecuentes.
Cuando los clientes no tenian disponibilidad para montar grupos electrégenos
auténomos, de manera mas econdmica montaban baterias de acumuladores que
entraban en servicio al percibir la caida de tension en la red. Recuerdo, que uno de los
clientes era el cine Pequefio Casino. Este contacto daba al aita la posibilidad de entrar
gratis en el cine, y en una ocasién, yo con el aita, fuimos a ver alguna pelicula.
Desconozco qué peliculas vimos en esa época, pero no puedo olvidar que me hacia
una gran ilusién ir con el aita, yo solo. Por esto, guardo un bonito recuerdo de cuando,
afios mas tarde, posiblemente el afio 1958, cuando yo tenia catorce afios, fui con el
aita a ese mismo cine, y vimos la pelicula Moby-Dick. Disfrutamos mucho los dos y por

dos razones: La pelicula, y por compartir los dos juntos una cosa tan bonita.

Ajuria, Don ledn Ajuria, era el socio capitalista de aquella empresa, y era el propietario
en Gasteiz de la actualmente famosa casa de AJURIA ENEA, sede del llamado Gobierno

Vasco (Qué ironia hablar de Gobierno Vasco en estas fechas en las que, con todos los
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atributos de quien ostenta el Poder, el Gobierno de Espafia, con ocasién del
Coronavirus, lo ha ninguneado de manera cruel y notoria). En Donostia, Don Ledn tenia
una casa-palacete preciosa en La Concha, casi frente a La Perla, donde esta ahora la

imponente casa, todavia no estrenada, del Constructor Olaizola, El Francés.

Tenia Don ledn una canoa muy bonita, que se llamaba IDOIA, en la que nosotros
hemos navegado en mas de una ocasidon. La canoa se guardaba en invierno en
Martutene, y yo recuerdo que, para pasar bajo los puentes del Urumea, habia que
seleccionar bien el dia de mareas mas convenientes, y desarbolar el pequeiio mastil

cobre su caseta.

Pero para atender el negocio de las baterias, que el aita hacia compatible con el taller
que tenia, el aita tenia una furgoneta, que fue nuestro primer coche. Era una furgoneta
de color granate en el carenado metalico, y tenia una especie de caseta de armazon de
madera y cubierta de lona gris en la parte de atras. En la zona de carga, bajo la lona,
habia instalados dos bancos longitudinales, en los que nos sentdabamos los cuatro.
Haciamos muchas excursiones. Con ocasion de andar en esa furgoneta, posiblemente
un dia que ibamos a Lasarte (solia ser el dia de san Jose, que eran las fiestas del
pueblo) recordamos los fielatos. Los Fielatos eran puntos de control fiscal de las
mercancias que se movian de una zona a otra, y nuestro aita tenia habilidad para
escaquearse. Al llegar al fielato, antes de llegar a Lasarte, en la bifurcacién con la
carretera que va a Orio, el aita nos hacia hacer “cuerpo a tierra”, para camuflarnos
mejor. En ocasiones, nos sacaba del coche, nos escondiamos no sé como, y al rato

venia a recogernos. A la ama, esta clase de aventuras no le gustaban nada.

La furgoneta se aparcaba siempre junto al portal de casa. Habia tan pocos coches que
era como tener plaza reservada, y yo recuerdo que pasaba muchas horas sentado al
volante, simulando accionar la gran palanca de cambio, girando el volante de un

sentido al otro, sintiendo la fantasia de que estaba conduciendo realmente.

Lasarte. La tendencia de Ramoni a saltar se dio, otra vez, cuando en Lasarte, junto al
ukullu del caserio (Etxe Txuri, le lamabamos) donde vivia la tia Maritxu, una prima de

la ama, Ramoni se subié a la gurdi que estaba cargada de hierba, y nos pidi6 a Isabel y
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a mi que extendiéramos los brazos y nos agarrdasemos de las manos, haciendo una

especie de cama. Cuando Ramoni salto, tras haber dicho:
“la virgen saltdé y no se matd; yo saltaré y no me moriré”.

el conjuro fue eficaz, pues no se matd, pero, sin embargo, se dio un trompazo de
categoria, pues aquella pretendida cama fall6. Ramoni, contra el suelo, se hizo un
corte sangrante en la kokotxa. Ya entonces se iba configurando esa formidable
creencia de Ramoni de que cuando deseas algo con fuerza, mucha fuerza, lo consigues.
Bueno, también es verdad que toda ley tiene sus excepciones, y, ademds, todavia
Ramoni no habia adquirido el poder de la mente que ahora, ya de amona, y nada

menos que de siete nietas y nieto, tan bien ejercita.

Ama, Ramoni, Isabel, Iiaki y Maritxu, en Lasarte

Cuando de vez en cuando nos contamos viejas historias de familia, Ramoni suele
recordar el dia que fuimos a Etxe Txuri, y nos pusimos a tope de, subidos en los

arboles, comer mogollén de cerezas.

En nuestra jerga de nifios, Etxe Txuri era como nuestro caserio. ibamos bastante, y las

primas y primos eran de edad parecida a la nuestra. Lorentxo era el mayor, y le

59



seguian Micaela, Juani, Ascen, XXXX y XXXX. Lorentxo era un chico muy fuerte, de
mucha musculatura. De mayor trabajaba en Michelin y en el caserio, por supuesto. Un
dia, hace unos quince afios, una vaca le dio una coz y le matd. Sorprende que tras una
vida de ordefiar las vacas, un dia, un dia aciago, una vaca te mate de una coz.

ilncreible!

Al recordar las historias de Lasarte, hay un asunto que me conturba seriamente, lo
mismo que al hablar de Zaldibia. Nosotros habldbamos tan mal euskara como mal
espafiol hablaban nuestras primas-primos de lasarte y Zaldibia; sin embargo, debido al
mayor poderio que la sociolingliistica de la época asignaba al uso del espaiiol frente al
uso del euskara, nos daba (nos atribuiamos) una situacion de privilegio. Ellas y ellos se
avergonzaban de nos saber suficiente espafiol, y nosotros no nos avergonzabamos por
no saber suficiente euskara. jEsto era cruel! Posiblemente relacionado con esta
situacién injusta, cuando ibamos a Lasarte en coche, en aquella furgoneta que sin duda
era mas novedosa que el gurdi o el carro de caballo que todavia ellos utilizaban para el
transporte de sus productos a LA BRETXA, por ejemplo, donde la Tia Maritxu vendia

sus productos, nuestras primas y primos desaparecian, se escondian.

Nuestros aita-ama siempre llevaba una tarta o unos pasteles para el postre, pues
soliamos comer en su casa esos dias, y, sucedié un dia en que, a la hora de sacar el
postre, la bandeja estaba medio vacia. Se la habian zampado, mientras estaban

escondidos, nuestras primas y primos.

En la cocina. jAy, aquellas cocinas! En casa, cuando Ramoni podria tener entre 8 y
doce afios, habia unas costumbres que, seguramente eran muy habituales en otras
muchas casas. En general, casi en su totalidad, la vida familiar en casa estaba reducida
al ambito de la cocina. En la cocina habia un fogén que, en verano era un tormento,
pero que en invierno hacia de la cocina un lugar calentito. En la cocina se cocinaba, por
supuesto, se planchaba también, se hacian los deberes (a veces), se comia (el
comedor, que era muy hermoso, apenas lo utilizdbamos), se recibian las visitas mas
frecuentes y de menor postin, se oia la radio, se lavaban los pies y se rezaba el Rosario.

Voy a comentar algunas de estas practicas:
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Nuestra amona Fermina no sabia escribir, firmaba, las pocas veces que tuvo que firmar
algo, haciendo una cruz en el lugar destinado a la firma. Sin embargo, si sabia leer, y
lefa con relativa frecuencia un misal gordo con letras gordas también. Le gustaba rezar
el Rosario, y en invierno, en la cocina, soliamos rezarlo. Yo recuerdo que con las
hermanas haciamos un pequefio cachondeo y nos llevdabamos algunas broncas.
Recuerdo que a mi lo que mayor cachondeo me generaba eran las letanias. Sé que es
una perspectiva desde ahora, un cierto presentismo histdrico, pero escuchar las
letanias, en latin, que se decian a todo correr, sin entender nada, me provocaban risa.

La amona tenia una mirada muy zorrotza, y nos fulminaba con ella.

No he contado todavia que todas las tardes venian a casa la tia Ramona vy el tio
Antonio. Hacia las siete, el aita y el tio Antonio salian de chiquiteo y la tia Ramona se
ocupaba (hacia grandes alardes de ello) de planchar la ropa del Osaba Antxon. El
rosario lo rezdbamos mientras la ama o la tia planchaban, sobre la mesa de la cocina,
sobre una manta y un trozo de sabana especialmente dedicado a ello. Recuerdo el olor
a amoniaco. La tia siempre se quejaba que el osaba Antxon manchaba mucho la ropa;
que, al mear, decia, se salpicaba la bragueta. Recuerdo cémo yo mismo sentia
verglienza cuando al llegar él a casa, su hermana Ramona le reprochaba que a sus afios
no supiera, todavia, mear sin mancharse. Un dia, tan alta fue la tensién que esos
comentarios suscitaron que el osaba Antxon le dijo a su hermana Ramona: iTe prohibo
que de aqui en adelante toques mi ropa!; ijya me hara Barbari lo que buenamente
pueda! Al cabo de los dias, o de los meses, la cosa pas6 a la normalidad previa a

aquella fuerte discusion.

En la cocina nos lavabamos los pies en un caldero cincado en el que se lavaba la ropa
también. Habia en la cocina un banquito pequefio, hecho por SATUR, aquel hombre
que trabajaba con el tio Antxon en BATANERO, y que nos traia a casa, al cuarto oscuro,
sacos de gruesos trozos de madera de traviesas del ferrocarril. Nos sentdbamos, por
turno en aquel banquito y con aquellas pastillas de jabdn lagarto, que previamente la
ama solia tener secando en una repisa, porque si no estaban bien secos se consumian
en seguida, nos lavdbamos los pies, una vez a la semana, los sdbados. Y esto sucedia,
aunque en casa tuviéramos una magnifica ducha, que cuando la usdbamos, ya un poco

con mas edad, era también una vez a la semana, pues se consideraba, en nuestro
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ambiente claro estd, suficiente. Pero tener ducha en el cuarto de bafio no era
demasiado frecuente en la Parte Vieja. De hecho, algunas vecinas que no voy a citar, y

La Xele también, venian a nuestra casa a ducharse, frecuentemente.

En la cocina teniamos una gran radio (una radio grande, como eran aquellos
armatostes que funcionaban con valvulas). En aquellos afios, y la Regina vivia con
nosotros, se escuchaba mucha radio. En nuestra casa los programas favoritos eran las
telenovelas que se emitian por la tarde, yo creo que al anochecer, compitiendo con la
hora del Rosario. A nuestra amona y a la Regina les encantaban. Arrasaban las novelas
UN ARRABAL JUNTO AL CIELO, AMA ROSA, y LA SANGRE ES ROJA, cuyos actores
principales eran Matilde Conesa y Pedro Pablo Ayuso, que eran excepcionalmente

populares.

Ya seriamos mas creciditos, y las hermanas-hermano lo recordamos muy bien, cuando
los atracones de cigalas y xangurros que nos dabamos eran, creo que se puede decir,
exagerados, inmensos... El aita tenia un taller en Trintxerpe y se dedicaban,
principalmente a reparar barcos de arrastre. Como el aita era el propietario del taller,
junto a su socio Martin Etxeberria, para conseguir mejor trato en las reparaciones le

regalaban inmensos fardeles de toda clase de marisco y de pescado también.

Las cigalas se ponian sobre la mesa y a toda velocidad comiamos las colas, rechazando
el hurgar en las cabezas o las muelas, porque con ello se perdia tiempo y habia
material de mejor provecho. Conscientemente he llamado cigalas a lo que entonces,
en Pasajes, se solia llamar langostinos. Se les llamaban langostinos (posiblemente
tomando la acepcidn francesa) pero eran fabulosas cigalas, de acuerdo a la
nomenclatura oficial actual. Y siguiendo con el comentario de aquel pescado y aquel
marisco, todas-todos tenemos bien grabado en nuestra memoria cémo la ama
limpiaba los imponentes sapos (rapes) que entraban en nuestra casa. La ama, que era
excepcionalmente habilidosa y buena cocinera, principalmente de pescado, colgaba el
sapo, atado con una cuerda en su cola al hierro de cierre de la ventana de la cocina,
con un cuchillo afilado hacia una incisidon perimetral en la cola del sapo, y, agarrando la
piel con ambas manos y ejerciendo fuerza hacia abajo, jZAS!, le desprendia toda la
piel. Todo un espectaculo. Luego, incluso nos hacia sapo, cuyos lomos cocidos,

envueltos en un pafio blanco y recubiertos con pimentén dulce, que lo coloreaban
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externamente, superaba, es un decir, a la mejor presentacién de langosta, cuando al

servirlo lo acompafiaba de mayonesa. Toda una artista.

Mientras tanto, la calle que Ramoni conocié era muy diferente a la actual. El reparto
de mercancias se hacia, en general, en carro de caballos. Voy a daros algunas citas

directas:

En el patio, casi enfrente de la ventana de nuestra cocina, vivian los BAZO (su portal
estaba en la calle Mayor). El hijo mayor era de la edad de Ramoni, y tenian un relativo
trato. Su aita era transportista-repartidor y utilizaba un gran carro de cuatro ruedas
tirado por un caballo que a las noches lo guardaba en las caballerizas que habia en la
calle Juan de Bilbao. Seria el afio 1952, y para nosotros los chavales hacer montadifia
en aquel carro era una gozada; el Unico inconveniente es que Bazo, padre, tenia muy
mala leche, y solia tratar de atizarnos con el latigo que, con una gran maestria lo

lanzaba hacia atras. Pero nosotros también éramos maestros en el esquive.

También Joxe, el carbonero de la calle Angel utilizaba un carro de caballo para
transportar el carbdn. A nuestra casa, que estaba muy cerca, traia los sacos al hombro,
y recuerdo que nuestra ama le decia, jAy, Joxe, cada vez me dura menos el carbén!;
éYa los llenas bien? El carbdn, en aquella época era la Unica fuente de energia que se
usaba en casa. Es verdad que teniamos un hornillito eléctrico, pero de muy pequefia
potencia, que se utilizaba para usos pequefios y excepcionales. Tanto el agua caliente
como la cocina y el horno de la cocina, que también hacia de calefaccidn, funcionaban
a base de carbon. No sabéis que limitador era necesitar encender la cocina para
calentar cualquier cosa. Encender la cocina y mantenerla activa era un empefio
complicado, ademas de caro. En primer lugar, antes de encenderla, habia que retirar
las escorias del dia anterior, que eran practicamente la Unica basura que se hacia en
casa, y que a la noche bajdbamos a la calle, junto al portal, en una caja de madera,

relativamente grande y pesada.

Muestra evidente del uso de caballerias en la calle, era el que, en los bajos de nuestra
casa, hubiera un gran almacén de paja, paja que traian los ISASA a veces en un camion
y en otras ocasiones en grandes carros tirados por un caballo. De hecho, sucedié una

noche de 1958, cuando entre tanta paja parece que un borracho eché una colilla y el
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pajar entero se incendid. Lurdes apenas tenia un afio y todos, incluida la amona
Fermina que ya era muy mayor (murid en 1960) tuvimos que salir, de noche,
corriendo, sin apenas vestirnos a la calle. Cuando vino Isasa, el propietario, a ver lo que

pasaba, el abucheo del vecindario fue imponente.

Pero, en la calle, los caballos también estaban presentes en los coches flunebres.
Efectivamente, la conduccion del caddver hasta el cementerio se realizaba, incluso en
1952, y posiblemente un poco después también, en aparentemente lujosos carruajes

negros, muy del estilo del Barroco, y con cocheros vestidos y uniformados de negro.

En esos mismos afios, en la calle era frecuente ver pasar el Vidtico. Mas que ver,
ademas, era preciso arrodillarse a su paso. Sucedia que cuando en una casa una
persona estaba en trance de muerte, antes que al médico, en muchisimas ocasiones,
se llamaba a la iglesia para que un sacerdote diera el viatico, la Extrema-Uncion al
moribundo. El sacerdote revestido de casulla, y precedido por un monaguillo que iba
tocando la campanilla, y el sacristdan que portaba una cruz, llegaba a la casa desde la
que se le llamaba y ejercia la practica religiosa correspondiente. (¢Recordais la frase
imprescindible en todas las esquelas?: iHabiendo recibido los Santos Sacramentos y la

Bendicidén Apostdlica de Su santidad!

En la calle se jugaba, se corria, y se bailaba. Ramoni recordara bastantes tardes del
invierno bailando en la Plaza Consti; no estaria muy lejos de aquellas dos chicas tan
diferentes: una, creo que se llamaba Mari Paz, alta, muy alta, un tanto desgarbada; la
otra, bajita, menudita, muy pequefia, que tenia una voz atiplada y que se acompasaba
al ritmo del baile que Mari Paz marcaba al son del txistu y del tamboril que se situaban

en los arkupes, a la entrada del viejo Ayuntamiento.

Las verbenas del Carmen, en el muelle, fueron tal vez la ocasidn de bailar a lo agarrao
que tuvimos las/los adolescentes de aquella época. Recuerdo que, después de cenar,
saliamos con la ama: Maritxu era pequefia, y yo me aburria solemnemente, pero
Ramoni e Isabel negociaban habilmente con la ama para prolongar “un baile mas” la

permanencia en el muelle. Principalmente se bailaban pasodobles.

Los Fuegos Artificiales en la Semana Grande eran una ocasidén obligada para salir de

noche. Entonces no asistia mucha gente, y era muy facil encontrar asiento en el pretil
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exterior de la Kanpokomoila, sentados/sentadas sobre la piedra del muro y con los pies
colgados hacia el agua. Alli nos encontrdbamos con los Erdocia y otros mas, y uno de
los juegos (no sé si eso es un juego) era elegir los colores mas bonitos. Yo recuerdo

que, a mi, el verde era el que mas me gustaba.

La cartilla de racionamiento; la Hermenegilda. Cada familia tenia su cartilla de
racionamiento que permitia el aprovisionamiento de alubias, lentejas, azlcar, pan...
Nuestros aita-ama se movian bien y sabemos que, en mas de una ocasion, simulando
que paseaban con Ramoni, utilizaron el doble fondo del coche para transportar
alubias, garbanzos, etc. Es decir, Ramoni, desde pequeiiita, estd inmersa en una trama
de contrabando. Luego, mas adelante, os contaré cémo con 16-18 afios hacia
contrabando en la frontera de Irin, pero eso serd cuando avancemos mds en su

historia.

En los afios 1950 no habia abundancia de nada. En el afio 1951, cuando Ramoni tenia

| “

11 afios, todavia funcionaba el “racionamiento” y comprabamos un suplemento de
pan, que ellos no consumian, a unos conocidos de la Plaza Lasala. De vez en cuando
ibamos a la parada del autobus de Igeldo, frente al BARANDIARAN, y el chofer, de
manera muy disimulada, nos entregaba un paquete. En general, ninguna de las
hermanas-hermano tenemos consciencia de escasez, pero, seguramente, tampoco
sobraria demasiado. Yo creo que, para desayunar y cenar, hasta ser ya creciditos,
tomabamos esne zopak. Lo de cenar un huevo o una tortilla vino a partir de los diez
afos... Efectivamente, los katillus, aquellos katillus tradicionales, sin asa, blancos y

bastantes grandes era la parte de la vajilla mas importante. Cuando las sopas de pan se

cocian en la leche, el banquete era fenomenal.

En casa consumiamos mucha leche. Todos los dias venia, en carro de caballo, Luisa,
una baserritarra de la zona de Igara que nos traia la leche, unos tres o cuatro litros al
dia. Teniamos una cazuela grande que solamente se utilizaba para cocer esa leche, a la
que se le anadia sal. Al cocer la leche se originaba mucha mamia, que de vez en
cuando, muy de vez en cuando, extendida sobre pan era una buena merienda. Sin
embargo, ya lo he dicho esto no era frecuente, pues en nuestra casa existia un cédigo
por el cual la mamia se reservaba para la ama. La leche era un producto elemental en

nuestra dieta, pero era un producto un tanto complicado, pues no en vano muchas
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veces, sobre todo en verano, se cortaba, y habia que desecharla. Esto era grave,
porque, a la tarde, por ejemplo, ya no habia sitio en que poder comprarla. La Luisa se
llevaba la txerrijana todos los dias. De hecho, la txerrijana era una materia
imprescindible en los caserios, pues era la comida base de los cerdos y otros animales

que criaban.

Pero al margen del frugal contrabando durante es estraperlo, la ama iba todos los dias
a la plaza, con una cesta de mimbre en el brazo. Ademas, decia, le gustaba hacer la
compra, posiblemente porque era el trabajo mas liviano de la casa, y, ademas, porque

era la oportunidad de hablar con la gente.

Pero, al margen de la compra en La Bretxa, el suministro habitual de lentejas, alubias,
azulcar, aceite, vino, sal, café, achicoria, jabdn, lejia, membrillo, sardin-zaharras etc., lo
haciamos en la Hermenegilda. Las cuatro hermanas-hermano nos hartamos de hacer
recados. La tienda de la Hermene era en realidad nuestra despensa y varias veces al
dia bajabamos a comprar algo. No lo pagdbamos al contado; como éramos clientes
asiduos la Hermene lo apuntaba y la ama lo pagaba una vez a la semana. De aquella
tienda recuerdo algunas cosas que ahora parecen extrafias, o muy lejanas.
Evidentemente bajadbamos con la botella de aceite en mano, las botellas no eran de
usar y tirar, claro estd, y con una especie de surtidor de émbolo, llenaba la botella. En
alguna ocasion, hacia tanto frio y el aceite tenia tanta parafina (estaba poco refinado),
que, al aumentar tanto su viscosidad dejaba de fluir y no se podia llenar la botella; El
café se compraba en grano, y por libras. Muchas veces comprabamos media o un
cuarto de libra de café, que la Hermene envolvia en aquél siempre permanente papel

de estraza. También, para muchos otros productos se usaba papel de periddico.

No pensaba habar aqui de otro uso del papel de periddico, pues, aunque existia papel
higiénico, creo que de marca ELEFANTE, el uso del papel de periddico era muy

frecuente en el retrete.

Toda la legumbre se vendia a granel, y en la tienda se almacenaba en grandes sacos; el
vino, la Hermene lo guardaba en odres de vino, y de alli llenaba el garrafén de cuatro

litros que nosotros soliamos comprar.
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En el portal de enfrente, en la bodega del N2 22, debajo de la pasteleria, habia una
sidreria, e, interrumpiendo la comida, o la cena, bajdbamos con una pitxarra a comprar

zizarra, esa sidra dulce antes de fermentar.

Otro sitio de compra era la pasteleria PUERTO, enfrente de casa. Muy de vez en
cuando, comprabamos un litro de helado, de mantecado, que algin domingo era
nuestro postre. En verano, con la paga que teniamos, soliamos comprar helados de
fresa, que eran los mas baratos y ademds mas grandes. Un dia, aunque esto lo deberia
contar mas adelante, cuando Ramoni tenia unos quince afios, la sefiora de la
pasteleria, que con su marido eran también los duefios de la pasteleria de la Estacion,
propuso a la ama que, “esas hijas tuyas, tan majas (se referia a Ramoni y a Isabel),
regentaran la pasteleria de la Estacién”. A la ama no le gustd esta propuesta. He

contado esta anécdota para recalcar que, las dos, eran unas chicas muy guapas...

LA ESCUELA

Pero, con ser tan importante, no he hablado hasta ahora de la escuela. (Ddnde iba

Ramoni?

Su primera escuela fue en la Plaza de La Constitucion (Plaza Consti; Plaza Berria), en un
piso justo enfrente del Gott, ahora XXXXXX, el bar que ahora tanto nos gusta, y en el
que tantos vermuts o gin-tonics tomamos. Era una especie de guarderia y yo estimo
que Ramoni e Isabel estuvieron hasta que Ramoni tuvo siete afios e Isabel cinco.
Recuerdo que yo mismo fui a esa escuela-guarderia durante un cortisimo periodo de

tiempo.

Al cumplir los seis afios Ramoni pasé a la Escuela Leizaran, en la calle Campanario, e
Isabel dos afios mas tarde, donde estuvieron hasta terminar el curso 1948-49. Dos de
sus monjas de referencia eran Sor Dolores y Sor Maria Jesus, que era la superiora. No
recuerdo alguna amiga especial de Ramoni en aquella época del Leizaran, pero Isabel
hizo alli una amiga muy intima, la que entonces era su amiga: Mari Nieves Sotés, que

vivia en el primer piso del N2 22.
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Ramoni en la Escuela ELIZARAN

En abril de 1949 Isabel hizo su Primera Comunidn, y ya entonces nuestra ama pensé

que ya habia cumplido la obligacién de mandar a sus hijas a una escuela de monjas.

Ya habia empezado el nuevo curso en octubre de 1949 cuando a la ama, posiblemente
porque le gustd la eleccion que previamente hizo la Aurora con sus hijas Aurori y
Malus, tomo la decisidon de ir con Ramoni e Isabel a la Escuela Francesa, en el Paseo de
Francia, cerca de la estacion. En la Escuela Francesa se sorprendieron de ver a la ama,
con el curso ya empezado, queriéndoles matricular alli. Lo primero fue una negativa
rotunda, pero la ama insistié hasta el punto de arrancar a la directora, ioh que les filles
sont jolies! Asi, por chiripa (por guapas), ingresaron en la Escuela Francesa. Ramoni

tenia nueve afios e Isabel, siete.

La ama estaba satisfecha de su accidon. En muchas ocasiones nos dijo que le gustaba la

Escuela Francesa porque no era de monjas, y porque no usaban uniforme. Yo creo que
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ambas razones presidieron muchos actos de la vida de la ama, de quien, por cierto, no
he dicho hasta ahora que era una mujer muy inteligente; sabia ver mas alla de lo que la

mayor parte de la gente ve.

La Escuela Francesa fue una magnifica oportunidad para Ramoni (recordad que estoy
escribiendo acerca de su vida). Salié del entorno de la gente de siempre, hizo nuevas
amigas, aprendidé francés, algo que ha sido muy importante en su vida y que le ha

motivado para luego aprender inglés, estudié Historia de Francia, Literatura francesa...

En casa, Ramoni era muy extrovertida y solia contar lo que hacian en la escuela.
Recuerdo que se tomaba muy en serio lo de los estudios y era muy buena alumna. Un
dia, todavia me acuerdo, tenia que exponer en clase la historia de LUIS XIV, y fue a
Ramoni la persona a quien yo oi por primera vez hablar del Rey Sol (/e Roi Soleil, decia
ella). Tan extrovertida era que cuando ibamos juntos por la calle, ella me hablaba en
francés, para practicar. Ciertamente esto me vino muy bien, pues la mayoria de mis

compaiieros del cole no tenian esa buena oportunidad que yo tuve.

No soy capaz de recordar el nombre de las amigas y amigos que hizo Ramoni en
aquella escuela que era mixta, de chicas y chicos, salvo la importantisima excepcion de
Nati, que, desde entonces, fue su intima amiga. Nati vivia en la calle 31 de Agosto, y
cuando Ramoni iba a buscarle (en ocasiones yo le acompafiaba, desde el portal le
tocaba el timbre, y con ese su espiritu de hacer practicas las cosas tedricas, le decia en
alta voz: iNoély, dépéche-toi!

La escuela francesa seguia los planes de Ensefianza francés, y no habia convalidacién
con el sistema espafiol de ensefianza. Eso suponia un gran inconveniente, porque
hacian falta unas habilidades sociales que en nuestra familia no habia para llevar
adelante el proceso de convalidacion de estudios para ingresar en el curso de
bachillerato que correspondiera en el Plan de Ensefianza espafol. Asi, pues, a los
catorce afios se acabo la Escuela para Ramoni. Al escribir esto me estremezco por el
hecho de que los aita-ama no hubieran dado continuidad a sus estudios (repito que
era muy buena estudiante), pero, sin hacer presentismo histérico, creo que aita-ama

se ampararon en el contexto general de la época:
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e En 1954 estudiar en un Colegio hasta los catorce afios se consideraba una
buena, muy buena formacion.

e En nuestra casa se consideraba que con ello se habia cumplido de sobra con el
conocimiento necesario para poder encontrar un buen trabajo. jAdemas, ya
sabia francés!

e Y, no lo olvido, ademas era chica... Esta cuestién me ha perturbado siempre,
pues el trato que yo, chico, recibi en cuestidon de estudios fue muy diferente al
que recibieron mis hermanas. Siempre pienso que fui un privilegiado a
expensas de las restricciones que a ellas se les aplicd.

Asi pues, con catorce afios, Ramoni estaba en condiciones de empezar a trabajar

(Ahora resulta dificil de comprender).

No me resulta facil hacer una narrativa detallada acerca de cdmo viviamos en la calle
Puerto en la etapa de escolarizacion de Ramoni. Voy a contar algunos episodios

deslavazados:

Jugdbamos mucho en la calle. En verano, en la calle Campanario, en el Castillo o en la
playa vigilados por aquellas madres colectivas que ya he citado. Jugabamos a guardias
y a ladrones, a saltar a la cuerda, a tabas, a canicas, al brilé, etc. En invierno Ramoni
salia mas con sus amigas de La Accidn Catdlica y algunos domingos iba a la Plaza Consti

a bailar a lo suelto, o al tontddromo de la calle San Jerénimo.

Ramoni siempre ha tenido buen apetito. Segin cuenta, la paga, parte de ella claro
esta, porque ella siempre ha sabido que algo habia que guardar, se la gastaba en
caprichos gastronémicos de alto valor nutritivo. En efecto, Ramoni conocia a partir de
qué hora en la churreria de la calle San Jerénimo, vendian paquetes de papurras de
patatas fritas. Costaban la mitad de las patatas fritas auténticas, enteras, y tenian
doble cantidad de peso y de aceite. Otro de sus lujos eran las bombas. Las bombas,
pringosas de aceite, eran de su predileccién: igrandes y baratas te llenabas enseguidal,
decia. Dicen que no hay dos sin tres, pues ahi va la tercera: jLos pasteles de merengue!
Yo creo que se los compraba en la pasteleria IZAR, que ahora acaban de cerrar, frente

al Teatro PINCIPAL.
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LOS DOMINGOS Y DIAS DE FIESTA,

saliamos con aita-ama. De manera especial ibamos a Barbotegi (en el camino de Ulia),
un merendero al que se llevaba la merienda y donde se consumia la bebida vy, tal vez,
algun postre. En ocasiones venian también la tia Ramona y el tio Antonio. Lo habitual
era que la ama y la tia llevaran de casa una tortilla de patatas cada una. Recuerdo que
en una ocasion Ramoni se puso a hablar con unos chicos que, como nosotros, estaban
alli merendando, con sus aitas, y le oimos decir, apuntando con el dedo hacia donde
estaba el aita, que aquél era su papd. Entre risas, y medio bronca del aita hicimos

algunas farras con esta anécdota.

Siendo todavia muy nifios, era el aflo 1948, fuimos a Urbasa, y alli, en el ukullu de un

caserio vimos parir a una vaca. Aquello nos impresioné mucho.

Durante algunos afios, los afios 1948-1952 posiblemente, nos llevaban a los cuatro
hermanas-hermano a un festejo que se hacia en el Kursaal, en el viejo Kursaal. Era una
fiesta euskaldun, que creo se llamaba POXPOLINETAK. Creo recordar que el ambiente
de aquella fiesta, era abertzale y euskaldun, estaba relacionada con el grupo de amigos
del aita de la época de su activismo politico. Entre otros nombres, creo recordar que

los Gurmendi estaban muy cerca de la organizacién de aquellos festejos.

Muchos domingos ibamos en el Santa Barbara a la Isla, y comiamos alli lo que la ama
habia preparado en casa. Un dia, un chico se cayo en las rocas. Nosotros estabamos
embarcados todavia y el aita se apresto, enseguida, a cogerlo y llevarlo desde la Isla al
muelle, y desde el muelle al Cuarto Socorro. Tenia un poco de sangre y heridas

superficiales.

Muchos domingos soliamos ir todos juntos a misa de nueve, en Santa Maria. A la salida
al aita le gustaba comprar churros, alguna vez un brazo gitano, y los tomabamos con el
desayuno, porque en aquella época a misa se iba en ayunas, sin probar agua siquiera.
Con lo del brazo gitano haciamos muchas risas, y al subir los cuarenta y dos peldafios

que tenia la escalera, era costumbre que el aita dijera: Azkena Gallego!

71



Organicamente, nuestra casa era un poco complicada, pues nunca fuimos una familia
de aita-ama y los hijas-hijo. Siempre estaban la amona y el tio Antxon. Esto hacia que

fuera una casa diferente.

Dentro de casa yo recuerdo cédmo nos arrastrabamos sobre una alfombra vieja que
atdbamos con una cuerda por el pasillo pequefio, el que iba desde el vater hasta el
cuarto de las chicas, que era de baldosa, la misma que la de la cocina: blanca y roja.
Ramoni, obviamente era la mas fuerte y nos ganaba siempre en las burrukas. Aquellas

burrukas que eran especiales cuando intervenia la XELE.

Para nosotros la feria de Santo Tomas era muy importante. Primero, porque se
acababa el cole, y, ademas porque siempre habia algun regalito. Me acuerdo del afio
en que se puso de moda el hula-hop. Pero el regalo que las hermanas-hermano mejor
recordamos fue una casita verde de madera, de tejado rojo que abatia la mitad del
mismo dejando en su interior un espacio donde guardar cositas. En la parte frontal,
tenia una especie de porche cerrado con una barandilla. Isabel confirma que era de

ella, pero todas-todos hemos pensado que lo compartiamos.

LOS DiAS DE REYES Y ALGUNOS JUEGOS

La vispera de Reyes limpidbamos muy bien los zapatos y los poniamos sobre la
carbonera. En alguna ocasion el aita los embrollaba atando unos con otros con los
cordones. Les poniamos ardo goxo y galletas a los Reyes. Un dia, Ramoni fue la
protagonista principal, pues a su edad ya anticipaba lo que nosotros ignordbamos, y la
vispera de Reyes aparecio por el pasillo jugando con alguno de los regalos que la ama
guardaba en el armario del cuarto de aita-ama. Pero el regalo mds importante del dia
de Reyes fue cuando nos trajeron dos bicis, una de chica, azul, que debian compartir
Ramoni e Isabel, y una de chico, amarilla, que en el sillin de cuero tenia incrustada la
marca BOY, y que debiamos compartir Maritxu y yo. Fue fenomenal, y los cuatro

aprendimos desde muy pequefios a andar bien en bici.

Tuvimos toda clase de los juguetes normales de la época, y aunque la ama mas

miedosa, el aita nos animaba a correr ciertos riesgos; pero habia una excepcion, no le
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gustaban los patines. Por esos, nosotros no tuvimos patines (sanchesquis) hasta

relativamente tarde, y, de vez en cuando usabamos prestados los de Aurori o Malus.

De los juegos de mesa el que mas utilizdbamos era EL PALE, GRAN JUEGO DE
SOCIEDAD. Jugando al PALE, comprabamos calles, hidroeléctricas, casas y hoteles, y
manejabamos billetes de mentirijillas como si fueran dineros de verdad. Un dia,
Antxoni vino a visitarnos, y a ella le tocé una ficha que decia: “Un bombardeo aéreo te

ha destruido tres casas”. iQué desolacién sintié Antxoni!

Resumiendo, yo no creo que entre los hermanas-hermano jugaramos excesivamente
como amigas-amigos. Mas bien pienso que las amigas—amigos los teniamos fuera. De
hecho, desde pequeiiito estdbamos poco en casa; exagerando un poco diré que la casa
era el lugar donde ir a comer, a cenar y a dormir. Y en ese estar fuera de casa, Maritxu
era la mas habilidosa para hacer amigas en todas las casas de la vecindad. Un dia
Maritxu estaba en la casa de la Pepi, y como fuera ya la hora de comer y le sugirieron
que tendria que ir a su casa ya, Maritxu le dijo a la Pepi: iA mi, amatxo ya me deja
comer en tu casal jBuen argumento para quedarse a comer con ellos! Efectivamente
Marichu era la que mas casas de la vecindad visitaba; en todas las casas le recibian

muy bien.

LAS VISITAS

El tio Lentxo, de Zarautz, de LAKUMIA, era un primo de la ama que vivia en Guatemala.
Nosotros le deciamos el tio de América, y en una ocasién vino a la calle Puerto con
unos regalos inmensos. A las chicas les trajo Mufiecas enormes, y a mi un camién
cisterna grandisimo. Yo me acuerdo que fui al muelle y desde las escaleras lo llené de
agua y lo arrastraba con una cuerda. Pero paso el desastre: Ramoni se sentd encima de

él y la débil chapa de la cisterna se hundié. iQué lio!

Otro personaje que, de vez en cuando nos visitaba, era el tio de Burgos. No sabemos
demasiado de este tio que se apellidaba Gozalo y debia ser pariente del aita a través
del tio Joxe, que era hermano de padre, pero no de madre. Era panadero en Burgos, y
cuando venia a nuestra casa nos inundaba el pasillo de caramelos que él echaba por

todas partes. Por eso le llamabamos el tio de los caramelos.

73



En la época era costumbre hacer y recibir visitas. Yo no recuerdo que nuestros aita-
ama hicieran muchas, pero si recibiamos. Algunas venian por visitar a la amona
Fermina, que pasaba largas horas de la tarde de los domingos sentada en una silla del
comedor en el balcén, viendo pasar a la gente. Las visitas mas frecuentes eran: Pilar
Clemente; Maribel y Antonio, su novio; Carmen de Haro; la Sefiora de Lerch; La Afia;
unos tia-tio del aita cuyos nombres no recuerdo (Juan y Ana???); La sefiora Victoria,
que estaba convencida de que su hijo Pedrito (luego Don pedro, cuando se hizo

sacerdote) llegaria a Obispo; etc.

Las visitas se hacian en domingo por la tarde, y al aita no le gustaban demasiado, pero
la ama les recibia con esmero. Como enfrente habia una pasteleria, soliamos ir a
comprar bollos suizos y bolados, que era un azucar esponjoso que se disolvia en un
vaso de agua y que se tomaba acompafiando al chocolate a la taza. La amona Fermina,

claro estd, estaba presente en todas estas visitas.

Pilar Clemente era bastante asidua y nos contaba chistes que a todos nos hacia reir y
que todavia recordamos. La mayoria de sus chistes eran marrones, y nos gustaban
mucho. Pilar Clemente habia sido amiga de la tia Monja desde nifias y vivia en la Plaza
Gipuzkoa. Del resto de las visitas, no voy a hacer comentarios, pues me alargaria
excesivamente. Sdlo las he citado para provocar en Ramoni, y las demds hermanas, un

tema para ejercitar la memoria en los desayunos que hacemos todos los martes.

Bueno, ya hemos llegado a los catorce afios de Ramoni; empieza una etapa diferente.

Ramoni entra en el mundo de las personas adultas y descubre mundos nuevos.

SU PRIMER TRABAJO

fue como dependienta en TRIUNFO, una gran tienda en la Avenida donde vendian
principalmente paraguas. Se presentd y la cogieron enseguida, porque ademas de muy
buen porte, era muy guapa, hablaba francés y euskara. Creo que le sugirieron, es una
forma delicada de decirlo, que, en lugar de aquellas trenzas tan bonitas se hiciera otro
corte de pelo. En casa, esto no era una nimiedad, porque el aita era un defensor a

ultranza del pelo largo, de las trenzas. Al final, como no, gané Ramoni.
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El sueldo era de 100PTS. al mes (60 céntimos de Euro), cifra que hoy parece ridicula
pero que en aquella época era habitual para las aprendices del primer empleo. En
numerosas ocasiones he oido contar a Ramoni la gran ilusién que le hizo entregar a la
ama aquellas cien pesetas, su primer sueldo. En nuestra casa fue costumbre, hasta

casarnos, entregar el sueldo entero a la ama; luego ella establecia la paga.

De aquella etapa recuerdo que Ramoni me regalé un paraguas que llamaban de
cadete. Se hacia con un paraguas de sefiora al que se le afiadia un pufio de caballero.
Era como un paraguas de caballero de menor tamafio. Para mi fue un regalo
espléndido. Me acuerdo cdmo lo llevaba al cole y como me metia debajo de todas las

goteras en el camino desde casa a Sanchez Toca.

Ramoni siempre ha sabido moverse bien, y no sé cémo, pero el caso es que al afio
encontré un trabajo mejor en BARRIOLA, una tienda en la calle Loyola en la que
vendian bolsos y paraguas. El sueldo era de 400Pts. al mes. iYa empezaba a no ser

poco!

El jefe de la tienda era Julian, Don Julidn, y siempre he oido a Ramoni decir que era un
hombre generoso. La jefa de la tienda era Mari Carmen, pero Ramoni le iba jamando la
tostada poco a poco. Ramoni siempre ha dibujado muy bien y tuvo la iniciativa de
dibujar cada tipo de bolso que llegaba a la tienda. Esto le gusté mucho a Julian, porque
asi se diferenciaban mejor las cajas donde se metian bolsos iguales en el almacén de
arriba de la tienda. En BARRIOLA, Julidn puso un sistema para incentivar las ventas.
Pagaban un extra del 1% del precio de coste de las ventas que realizaban al mes. Tener
15-16 afios, guapa, con ganas de trabajar y de agradar al jefe y a la clientela, saber
euskara y francés (Mari Carmen sélo hablaba en espafiol), y tener un incentivo sobre
las ventas, le catapultaban al éxito. Ella era consciente del buen trabajo que hacia en la
tienda; se sentia responsable y notaba que su trabajo se valoraba (enseguida le

subieron el sueldo).

Para calcular el incentivo que le correspondia, Ramoni metia en los bolsillos las
etiquetas de todo el material que vendian, aunque ella siempre reconocidé que en eso
no fue muy cuidadosa, porque, aunque le gustaba cobrar ese suplemento, lo que en

realidad le producia satisfaccidn era la propia venta: el cerrar una operacién de venta.
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Ramoni siempre ha sido muy persuasiva y muy sincera. Creo que no pretendia engafiar
a sus clientas (la mayoria eran mujeres), y les recomendaba articulos adecuados para
su estilo o la supuesta disponibilidad para el gasto. El hecho es que todos los meses, a
final de mes, me traia un montdn de etiquetas con las que yo debia calcular el importe
de la prima. Os habréis fijado que he precisado que “Pagaban un extra del 1% del
precio de coste de las ventas”, no del importe de las ventas, por lo que yo, a través de
la etiqueta calculaba cudl era el dichoso precio de coste. El sistema era laborioso
porque el precio de coste figuraba en clave y se descifraba mediante un cédigo,
HIJODECUBA (adecuacién educada de HIJODEPUTA), que, como podéis observar tiene
diez letras y todas diferentes como sucede con los nimeros naturales 1234567890.
iFabuloso! A la etiqueta HIB—>139 Pts., es decir, 1,39Pts. de bonus por vender un bolso
que, habiendo costado en origen 139 Pts., podria haberse vendido en 250Pts., por

ejemplo. Yo le hacia esas cuentas.

Cuando Ramoni trabajaba, primero en el TRIUNFO, y luego en BARRIOLA, ya no era una
nifia que le gustara jugar en la calle Campanario. Hizo nuevas amigas y se inicié en

COosas nuevas.

LA ADOLESCENCIA QUEDO ATRAS

He adelantado la lucha por cortarse el pelo, por cortarse aquellas imponentes trenzas,
y anticipo también aquella aversién de nuestro aita por los pantalones de las chicas.
iMientras yo viva, en esta casa no llevaréis pantalones!, decia mas de una vez. Bueno,

pues tuvo que claudicar.

Las diez de la noche. Un conflicto recurrente en casa era el archifamoso tema de las
diez de la noche. jJoder, qué broncas! Para el aita esto era sagrado, para mis
hermanas, no. Ramoni, Isabel, y también Maritxu, siempre, bueno, casi siempre,
llegaban diez o quince minutos mas tarde: iBronca! Yo creo que la cosa nunca tuvo
remedio, siempre vivimos con aquel sambenito. Aquella tonteria creaba mal rollo; un

estado de bronca casi permanente.

76



Pero, tal vez llegaramos tarde porque en aquella época la casa, nuestra casa de la calle
Puerto, no estaba pensada para estar sin hacer nada; ni simplemente para estar y
aburrirse un poco o resguardarse de algo externo; o para descansar, para ejercitar
gustos de ocio. No, la casa era un lugar al que se iba para comer, para dormir, etc., y
cuando se estaba en casa era para trabajar, porque en aquella casa vieja, y grande,

siempre habia trabajo, mucho trabajo. Os contaré algunas tareas:

Fregar los cacharros

La discriminacién por género en el dmbito familiar no es un invento reciente; cuando
nosotros éramos pequefios era evidente que existia ya. Voy a referirme a la época en
que Ramoni podria tener unos dieciocho afios, por ejemplo, cuando Maritxu por tener
s6lo 12 podria estar excluida de la obligaciéon, y yo con catorce me beneficiaba de la
discriminacion de género, que entonces igual que ahora asigna peor trato a las

mujeres que a los hombres.

Pues bien, en la cocina habia, colgado de la pared con un clavo, un gran calendario de
la GESTORIA ARRIETA que tenfa unos nimeros muy grandes, para que nadie se pudiera
escaquear. En ese calendario los domingos estaban asignados, alternativamente para
Ramoni y para Isabel. Un domingo le tocaba fregar los cacharros a Ramoni y al
siguiente a Isabel. iNo creais que esto era irrelevante! El domingo que le tocaba a
Ramoni, ya nos podiamos preparar; ella ya habia quedado con las amigas, y no habia
tiempo que perder. Sé que estoy exagerando un poco, pero algo de verdad hay en el
hecho de que Ramoni nos impulsaba a todos los presentes a empezar a comer ya, sin
tratar de esperar a los que todavia estaban de chiquiteo; que antes de terminar de
rebafiar el plato, te lo quitaba para llevarlo a la fregadera; que, de seguir en la mesa de
tertulia, nada de nada; pasaba el trapo de la cocina o lo que fuera, y se acabé la
comida. Luego, en un plis-plas fregaba y secaba todo, y recogia la cocina a buen ritmo.
Para la hora que estuviera citada, hora que no estaba afectada por el hecho de que le
tocara fregar o no, ella estaba preparada; empezaba el disfrute del domingo por la
tarde, jAupa! (Recordad que los sabados se trabajaba, que todavia no habia llegado

aquél maravilloso e hipotético sabado inglés).
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Isabel empujaba menos; actuaba al ritmo de los comensales; retrasaba un poquito la
hora de salir. Creo recordar que en mas de una ocasién la ama decia que, sin ver el
calendario, le bastaba ver la cocina para saber qué nombre figuraba en el mismo.

jCuestion de estilos!

Hacer las camas no era una faena tan trivial como ahora parece. Los colchones eran de
lana, lana que, por cierto, no era tan facil de obtener pues la demanda era grande. Las
camas se hacian, de verdad, todos los dias. Sobre una silla se ponia la colcha, se ponian
las mantas, se ponia la sabana encimera, se ponia la sabana bajera, y se ponia la
almohada. Se ahuecaba bien el colchdn, para que la huella del cuerpo, no profundizara
excesivamente, e incluso se le daba una media vuelta. Se dejaba, con la ventana
abierta, orear la habitacion durante un buen rato, y luego se hacia la cama (Qué faena

que no hubiera sabanas bajeras ajustables al colchén, como hay ahora).

Habia una diferencia grande entre hacer la cama o hacerla a la francesa, deciamos.
Tengo la sensacion de que ahora, con ser mas facil, debido al tipo de colchdén y a las
bajeras ajustables, en la mayoria de las familias estiramos la cama, la hacemos a la

francesa, sin que esto suponga el desdoro que entonces suponia aquella practica.

He anticipado que la lana, la lana de las ovejas, era un bien valioso; habia mayor
demanda que oferta, justo lo contrario de lo que ahora sucede, que nadie quiere la
lana de nuestras ovejas lachas, que es, de verdad, de no muy buena calidad para la

confeccidn de vestimenta.

Debido a esta demanda, desde Zaldibia, los aita-ama de Antxoni, Lutxi y Miguel, nos
reservaban una cierta cantidad todos los afios. Siempre habia que cuidar que entre la
lana no hubiera mucha borra, que era esa parte de la lana mas oscura, casi negra, que
se apelmazaba demasiado y era dificil de hacerla mullida. La lana, los trozos buenos de

lana no eran baratos.

De vez en cuando, cada cierto nimero de afios, habia que recomponer los colchones,
nosotros lo haciamos en la cocina, y, entre todos o casi todas, ahuecdbamos la lana,
para hacerla mas esponjosa, mas mullida. Incluso habia una vara curvada
progresivamente en angulo recto con la que se atizaba la lana, antes que cardarla

manualmente. Luego, después de cardarla laboriosamente, se volvia a meterla en la
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funda del colchdn, y se espaciaba homogéneamente, y con una aguja grande, muy
grande, de unos 12-15 centimetros, se entretejia una especie de estructura para que la
lana se estabilizara homogéneamente dentro de la funda del colchdn, sin que se
desplazara de uno al otro extremo del colchén. Ramoni, y sus hermanas-hermano mas
pequefio también, han hecho estos trabajos manuales en casa, en la calle Puerto. Tal
vez sea el momento de recordar que en muchas ocasiones hemos vista hacer esta
faena de varear la lana en la pequefiisima plaza al final de la calle Kanpandegi, donde

empieza la subida al Castillo por Santa Teresa.

Ayuda externa. Limpiar la casa era una tarea que llevaba mucho tiempo, mucho
trabajo. Fregar la cocina, el pasillo y el cuarto de bafio, de rodillas, y barrer, pasar el
alambre, encerar y sacar brillo a la vieja madera de los cuartos y del pasillo, no era tan
facil; es mas, era un trabajo arduo, que, ademas, nunca se acababa. Para cuando se

terminaba un extremo de la casa, habia que empezar por el principio, otra vez.

Seguro que Ramoni e Isabel fregaron el suelo de la cocina, pasillo y cuarto de bafio,
pero yo no lo recuerdo. Si recuerdo, en cambio, a la ama, arrodillada sobre un trapo
poco adecuado para el empefio, que, con agua y jabdn. El jabon era entonces una
especie de comodity, todo el jabdén que nosotros hemos conocido, era en pastilla,
principalmente LAGARTO. Para las cosas mds sucias, sucisimas, la ama solia utilizar
POTASA, que era un producto muy abrasivo, que de desollaba las manos, casi. La ama
usaba potasa para limpiar los buzos del aita, y, también, afiadia una pequefia cantidad

al balde con el que fregaba el suelo de baldosa.

Afortunadamente para nosotros, casi siempre habia alguna mujer de fuera de casa que
le ayudaba a la ama en los trabajos mds duros, aunque los que ella hacia no eran de
guante blanco, por supuesto. Primero la Regina, luego la Boni, y, finalmente, cuando ya
Ramoni se habia ido del nido, la Pepi, la hija de Mansilla, la hermana de la Xele, venia,
después de comer, a recoger la cocina: a limpiar los platos y a fregar la cocina. La ama
y la Pepi se llevaban muy bien, y yo creo que se contaban sus secretos, sus

confidencias.

Encerar el pasillo. Lo de limpiar el pasillo era distinto. Ahi si que recuerdo cémo todas

las hermanas-hermano participdbamos. En parte, sélo en parte, en ocasiones, lo
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habiamos convertido en un entretenimiento, pero, repito, sélo de vez en cuando era

entretenimiento, el resto era trabajo.

La madera del suelo del pasillo era muy vieja; estaba muy apolillada y tenia, incluso
algunos txulos. Recuerdo el txulo principal del pasillo, justo a la entrada de casa. Era un
txulo un tanto ovalado, aunque bastante irregular, de unos seis o siete centimetros de
largo, en el que incluso jugabamos a canicas. Como podéis suponer, el suelo era muy

rugoso en las amplias fonas donde la polilla era mas evidente.

Voy a hacer un breve paréntesis, para contaros que, posiblemente hasta el afio 1960,
la puerta de casa no se cerraba con llave. Habia una cuerda que, estirandola desde
fuera, descorria el resbalén de la cerradura. Sin embargo, en ocasiones, yo creo que
solia ser iniciativa de la tia Ramona, cuando venia a casa con la excusa de visitar a su
ama, nuestra amona, se desconectaba ese mecanismo tan eficaz cuando en una casa
viven cinco nifias-nifio, que pasdbamos la mayor parte del tiempo en la calle y que
volviamos a casa por multiples razones, casi todas ellas inentendibles para la tia.
Aprovechaba cualquier excusa para refiirnos, para decirnos que antes de salir de casa
habia que llevar todo lo necesario: baldn, cuerda de saltar, bocadillo de chocolate
(aquel chocolate tan malo, que le deciamos de tierra), ganas de mear, etc. Un dia, lo
recuerdo, le dijo a la ama, isi fueran mios, ya les iba a dar yo! En pocas ocasiones
recuerdo yo a nuestra ama poniendo firmes a su hermana, pero en aquella ocasién el
corte que le dio fue fantastico: iTambién yo les daria, si fueran los tuyos!, le contesto.

iFantastico!; jAupa Amal!

La tia Ramona. Puestos a hablar de la tia, voy a alargar el paréntesis que he anunciado
al hablar de la cuerda con la que abriamos la puerta de casa, y que he anunciado como
breve. La tia tenia una dificultad importante para querer, sin condiciones. Yo tengo una
teoria que no he visto que nadie la valide, y por ello la pasaré al dmbito de las

conjeturas.

La vida de la tia fue muy dura. Algo he anticipado ya al decir que su hermana, la Tia
Monja forzé su matrimonio con un jovencito que, como ella, solamente tenia
diecinueve afios. Su primer trabajo fue en Casa Cabra, una charcuteria de alto standing

en Donostia. Vivia separada de su marido y en la guerra se tuvo que escapar a
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Iparralde donde, en un taller de Socoa, se dedicaba a confeccionar alpargatas. En uno
de esos actos crueles que hizo el Franquismo, le cortaron el pelo al cero, como castigo
de no sé qué falta que pudo hacer. Su marido Ignacio, que era comunista, se suicidé
cuando vid que los fascistas lo iban a coger: se pegd un tiro. Al poco tiempo se casé
con el tio Antonio, que era el amigo intimo de Ignacio, y vivieron una vida dura, porque
al tio Antonio lo purgaron, también por comunista, y lo expulsaron de su trabajo como
linotipista en la imprenta de la propia Diputacién de Gipuzkoa. Recién casada con
Antonio, paso una especie de tuberculosis, consecuencia de la cual le dijeron que no
podria tener hijos. Nuestra ama nunca creyd en ese diagndstico, y siempre supuso que
no tuvieron hijos porque le aterraba asumir compromisos tan grandes desde la

situacidn tan en precario en que estaba.

Mi anunciada conjetura se sustenta, pretende sustentarse en la idea aquella que
expresa la famosa sentencia: Primum vivere deinde philosophari. Mi experiencia en
relacién con la gente que ha sufrido muchas limitaciones, pobreza, escasez,
sufrimiento, etc., es que forzosamente deben recubrirse y blindarse con el desarrollo
de un instinto de supervivencia que impida el afloramiento de sentimientos mas
nobles. Sé que hay teorias que dicen justo lo contrario, pero yo mantengo que he visto
que, dentro de un mismo ambito cultural, quienes han pasado hambre, haciendo como
que son distraidos, eligen el filete mas grande; que asignan a garantizar su seguridad,
su supervivencia, todos los recursos que pueden acumular; que restringen el gasto de

una manera obsesiva; etc.

Os contaré un detalle, cuando nosotros éramos pequefios o adolescentes la tia y el tio
se ganaban bien la vida: El trabajaba en la imprenta ARRIETA y ella tenia un puesto de
fruteria en La Bretxa. Sin embargo, de nuestra casa de la calle Puerto se llevaba todos
los dias el periddico viejo, que lo lefa al dia siguiente, porque las noticias no le
interesaban, estaba decepcionada de todo lo que pudiera ser debate politico, y
Unicamente tenia interés por los anuncios de venta de pisos. A la tia le interesaban los
substantivos (casa, dinero, pantalones, falda, manzana, etc.) y los adverbios,
principalmente los de cantidad (grande, mucho, etc.), pero le interesaban muy poco un
cierto tipo de adjetivos (todos los que tuvieran que ver con la belleza, por ejemplo:

bonito, hermoso, agradable, simpatica, etc.).
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Eramos sus Unicas sobrinas-sobrino que tenfa, pero nunca nos dio cinco céntimos de
paga; nunca nos tratd, seriamente, de manera goxua; nunca nos protegié de alguna

fechoria que pudiéramos haber cometido. Siempre fue nuestra fiscal.

Ahora, en las postrimerias de este paréntesis, os contaré, aunque esto sea notorio, que
cuando murid no nos dejé un céntimo, ni a sus sobrinos, ni a sus hermanas o hermano.
Es verdad que el destino le jugé una mala pasada, porque, aunque ella no lo dispuso
asi, heredamos todo lo que tenian, y fue muchisimo dinero, pero no porque ella lo

hubiera dispuesto, sino porque éramos sus herederos forzosos.

Debo decir que al escribir estas ultimas lineas he sentido un rebrote de rabia y de
pena; temo haber sido demasiado duro con ella, maxime cuando recuerdo que, incluso
tras alguna de las broncas frecuentes que nuestra ama tenia con ella, nuestra ama la
disculpaba diciendo que ella sabia que su hermana era buena, pero que como era tan
justa, tan exigente consigo misma también, no podia soportar ningln desvio. En el

fondo, decia nuestra ama, imi hermana es buena y me da pena!

iSeguro que la ama tenia razon! jSeguro que era buena y que estaba sometida a esa

conjetura de los efectos que causan los estados de necesidad que tuvo que vivir!

Pero seria justo decir que la tia tenia muchas habilidades. Era extremadamente
trabajadora y hacia muchas cosas y todas las hacia bien. Era una costurera muy buena
y con un trapo cualquiera podia hacer una prenda bonita; tenia una habilidad especial
para buscar y encontrar gangas y oportunidades de negocio; sabia muy bien cémo
administrar el dinero; sabia hacer alpargatas y lo que fuera menester. Todo esto es

bueno; todo esto lo hacia muy bien.

Mirad a continuacion estas fotos entrafiables de la tia Ramona con nuestra ama y con

Ramoni, su ahijada.
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Ramona, Barbari y Ramoni

Posiblemente, estas fotos son de la época en que la tia ramona estaba todavia pensando en
que podria tener hijas-hijos. Parece razonable suponer que cuando estaba con Ramoni le
prodigaba un fuerte carifio. jSeguro que si! Ah, no lo he dicho, pero todos los 14 de marzo me
acuerdo, seguro que todas y todos sus sobrinas-sobrino, nos acordamos, de su cumpleafios.

Este afio hubiera cumplido 107 afios.

Termino el paréntesis que ha sido largo... y reanudo con la historia de cémo

limpidbamos el pasillo.

Lo primero era barrer el pasillo; cuando Ramoni tenia catorce afios no era habitual, en
nuestra casa quitarse los zapatos de la calle y ponerse zapatillas. Por eso, barrer era
necesario, y lo haciamos con una escoba normal, de espigas de mijo, pues en nuestra
casa no entré hasta mucho mas tarde el escobdn, que era una pieza un tanto mas

noble.

Después habia que pasar una especie de madeja de hierro, el alambre soliamos decir,
que, pisado y arrastrado con un pie, arrancaba las capas viejas de cera y todo lo

postizo que se hubiera adherido a la tablazén. Esta operacion era dura vy dificil, pues
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habia que mantener el equilibrio y rascar con brio, aquel alambre tan esquivo y

antipatico.

Luego, sigo con el modelo que utilizabamos para limpiar la tablazén del pasillo, habia
que volvera barrer, vy, luego, darle cera al suelo. Entonces, en nuestra casa al menos,
no habia ceras liquidas que se pudieran extender con un trapo o un cepillo. Casi al
igual que el jabdn, la cera que nosotros conocimos era en taco, un taco rugoso, de
tamafio parecido a una pastilla de jabdn (un poco mas pequefio), que se sujetaba al
extremo de un palo en uno de cuyos extremos llevaba un simple artilugio que consistia
en una horquilla que tenia uno de sus lados articulados, y que, al apretarlo a la parte
fija con una palomilla, mordia con vigor la pieza de cera. Era pues, como el palo de una
escoba, en cuyo extremo estuviera esa especie de garra que aprisionaba la cera. Pues,

dale que te pego, vuelta otra y otra vez, hasta que gastabamos la pieza de cera.

Por fin, ya vamos acercandonos a la parte mas interesante, una vez dada la cera, con
una cuerda cuyo extremo reteniamos en la mano, sujetdbamos un cepillo
relativamente plano y ancho, o una especie de bayeta de algoddn o de lana, a la suela
de nuestro zapato y, dale que te pego, como si estuviéramos patinando o valseando,
sacabamos brillo al pasillo. Y en este bailoteo todas las hermanas-hermano
participdbamos, pero a quien yo recuerdo ver con mayor frecuencia fue a Isabel a
quien, por decirlo de alguna manera, la ama le adjudicé el duro trabajo de dedicarse a

la casa. Pero esto lo contaré cuando escriba su historia.

Nuevas tecnologias. Ya he hablado de la lavadora, que fue el primer invento que llego
a nuestra casa. Después llego, la primera aspiradora; era de la marca VALLET, y tenia el
formato aproximado de una especie de escoba ilustrada que, a media altura tenia la
bolsa donde se recogia el polvo o lo que pillara por su camino. Era un artefacto que

sacaba un ruido atroz.

Una novedad tecnoldgica importante fue la llegada a casa del BUTANO (no del
butanero, respecto a lo cual en aquella época se hacian muchos chistes). El gas butano
llegd a nuestra casa el afio 1958-1959 y supuso una revolucidén en la cocina, en la
calefaccion y en el agua caliente. Con una pequefia placa de dos hogares, que se

sobreponia sobre la misma chapa de la cocina, hacer la comida, o calentar un katillu de
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leche fue mucho mas facil. Se podia disponer de fuego al instante, sin encender, con
carbon, la cocina. En bastantes casas de Donostia habia gas, la fabrica de gas estaba en
Amara, a cuyos alrededores muchas madres llevaban a sus hijas-hijos, pues, se decia,
que los gases que se escapaban, el olor a gas era persistente, curaba la viruela, la
varicela o el sarampidn, o algo que con el lenguaje profano que yo utilizo, podria ser
parecido. La presencia de Joxe, el carbonero, se fue difuminando, y la limpieza del culo
de sartenes y cazuelas se tornd mas facil, al dejar de estar directamente en contacto

con la brasa de carbdn.

De Endaia empezaron a llegar, clandestinamente, calentadores de agua caliente con
butano. Fue un gran avance, pues en cualquier momento disponiamos de agua
caliente para la ducha, o para fregar los platos. Tengo una especial sensibilidad para
recordar algunas marcas comerciales, y recuerdo que aquél que se puso en casa era

DAFFOS, un calentador minusculo si se compara con los actuales.

Un poco de ocio. Ademads, el butano introdujo en nuestra casa una rustica manera de
calentar algin cuarto. Se pusieron de moda las cataliticas y las supercataliticas,
nombres que en absoluto entendiamos, pero que se hicieron hegemonicos. En un
pasaje anterior he comentado que nuestra casa no era un espacio para estar sin hacer
nada, para disfrutar del ocio y de la lectura, por ejemplo. Nunca vimos a aita-ama
leyendo un libro, pues, en invierno, y el invierno es largo, el Unico espacio acogedor,
caliente, era la cocina. En nuestra casa no entraban demasiados libros, o incluso
revistas. La Unica excepcion era la entrada de SELECCIONES, de Readers Digest. Al aita
le gustaba esta revista, porque yo creo que en la cuadrilla habia alguien que la leia, y
solia comentarles, en las escasas tertulias de las rondas de chiquiteo, casos fantasticos,
que el aita luego nos repetia en casa. En cierta ocasion, SELECCIONES daba detalles de
aquél gran transatlantico, el FRANCE, que se botd en 1960: que tenia cuatro hélices,
que corria 30 nudos, que tenia no sé cuantos camarotes, multitud de pasajeros, lujos
exquisitos, etc.; en otra ocasion narraba la historia de aquel piloto que se cayé desde
un avién a 5.000 metros de altura y resultd ileso; la gran explosién que se producia
cuando los aviones supersonicos rompian la barrera del sonido (Especie de explosidon
que surge cuando un movil se desplaza en el aire a una velocidad superior a la del

sonido: 340 m/s, aprox. 1000Km/H); cosas asi, fantasticas.. Ademas, SELECCIONES
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tenia fama de contar las verdades de manera bastante exagerada, y por eso, habia un

dicho que decia: jEres mas mentiroso que SEECCIONES!

Aquellas revistas, se guardaban en una balda que habia en un hall pequeiiito en el
pasillo pequefio, junto al cuarto oscuro y el water. No ampliaré detalles, pero os
sugeriré que habléis de esa estanteria con Maritxu; ella os contard algun detalle

suplementario.

El cuarto oscuro. Es la segunda vez que cito el cuarto oscuro, y no puedo pasar de
largo sin contaros algo que todavia me emociona. Bueno, el cuarto oscuro era un
cuarto interior, un trastero destartalado y lleno de cosas que se almacenan sin que
sirvieran para nada. Sin embargo, tenia dos aplicaciones: De una ya os he hablado, al
decir que alli se apifiaban los imponentes trozos de madera de travesafo de vias del
tren que nos traia Satur. Alli, con un hacha, y sobre un grandisimo tronco, haciamos
astillas para encender el fuego de la cocina; la segunda aplicacién util era para guardar
la sidra del afio. El aita encargaba no sé ddnde, el envio anual de 300 botellas de sidra.
Se guardaban sobre unas baldas (alguna de ellas era una vieja persiana
originariamente de alguna ventana de la calle Campanario), que estaban en la parte
izquierda del cuarto, y una a una, o de dos en dos, segun fuera la sed de aquellos dias
de verano, las poniamos a refrescar en el balde de la cocina por el que circulaba agua
fria del grifo que dejdbamos ligeramente abierto. Entenderéis que no habia frigorifico
en casa, y que la primera nevera, a base de hielo, entr6 en nuestra casa

aproximadamente el afio 1957.

Pero comprenderéis que ninguna de estas dos cosas me emocionara, precisamente. El
toque de emocion me viene al recordar que nuestra ama, Barbari, sentia miedo al
imaginar que la pudieran enterrar sin estar definitivamente muerta. Por eso nos decia
que cuando falleciera la “dejaramos” sobre aquellas baldas donde guardabamos la
sidra. Creo que Ramoni nos ha manifestado también un temor parecido en mas de una

ocasion.
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Libros, los justos. Debo hacer una correcciéon a un comentario anterior en que sin
excesiva reflexion he dicho que “Nunca vimos a aita-ama leyendo un libro”. No, no es

asi. Recuerdo a la ama ilusionada leyendo el libro LA MADRE, de Gorki.

También recuerdo que, cuando cumpli catorce afios, me regalé un libro que entonces
estaba muy en boga, CAMINO. Siempre, bueno siempre no, fue después, supuse de
donde le vino a la ama la inspiracidn de regalarme aquel libro que tanto gustaba en el
OPUS, que priorizaba la vida contemplativa frente a la praxis politica o la justicia.
Supuse que la inductora fue Miren, la mujer de Ramén, el sacristan de Santa Maria,

cuyo hijo, Ramdn también, era intimo amigo mio.

Por aquella época, nos hicimos socios del Circulo de Lectores, y empezamos a leer un

poquito mas. Tengo el recuerdo de que Isabel era quien mas leia.

La televisidon entré en nuestra casa en 1960-1961, cuando Ramoni tenia veinte afios,
justo dos afios antes de casarse. No os voy a contar como era aquella incipiente
televisién que nos congregaba a toda la familia en el cuarto del medio, frente a la
puerta de la calle. He contado el hecho pensando en que a las nietas-nietos esta cita
les removerd de su asiento y les dara impulso para ver que la manera en que vivié la
nifiez su amona, Ramoni, era, en muchas cosas, distinta a la que ellas-ellos han vivido o

estan viviendo su primera juventud.

Cambios culturales. Pero, al tratar de transmitir a nietas y nietos que las cosas han
cambiado: la televisién, las novelas de la radio, la escuela de la amona hasta los
catorce anos, la colaboracidn en los trabajos de la casa, las diez de la noche como hora
infranqueable, etc., os contaré un secreto, una confidencia. Esto Ultimo es habitual en
mi modo de comunicarme con las personas, especialmente con amigas y amigos:
contar una confidencia abre las puertas a una mejor y mas intima comunicacion. Pues

aqui va, primero el contexto, y luego una experiencia:

Hasta que Ramoni tuvo unos dieciocho afios, y yo catorce, se utilizaba en cada cuarto
un orinal, donde a la noche haciamos pis (no pos), y luego, a la mafana siguiente la
ama (no siempre era la ama) tenia que vaciarlos en el retrete. Incluso, cuando éramos
mas pequefios, cuando en invierno se nos cortaban las manos del frio que hacia,

soliamos hacer pis en el orinal mojando los dorsos de las manos que las poniamos bien
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situadas para no salpicar; se decia que la orina tenia glicerina, y que ayudaba a
cicatrizar las heridas, los cortes de las manos. Creo recordar que entonces el pis no se
consideraba sucio, y que después del uso de este farmaco tan natural, el pis, ni

siquiera nos lavabamos las manos, antes de meternos en la cama.

Durante el dia, el orinal se guardaba en la mesilla, que se cerraba con una puerta. Voy
a dar un salto de bastantes afios, hasta que fui con dieciocho afios a estudiar ingenieria
en la Universidad Complutense de Madrid. Alli aprendi muchas cosas, pero para el
relato que viene a continuacién os diré solamente que el uso de la regla de célculo era
imprescindible para abordar los algoritmos o férmulas necesarias de cualquier proceso
fisico o de la Teoria del Buque. Me hice, pues, experto en el manejo de la regla de
calculo. Pero esto no me resulté muy dificil, pues yo ya llevaba alguna experiencia de

otro tipo de regla.

Efectivamente ser el hermano intermedio de cuatro hermanas tiene su atractivo, pero
también es un camino proceloso no exento de riesgos. La cosa es que a mis trece-
catorce afios yo sabia de aquella disciplina un tanto mas que mis amigos, mis amigos
que como los Erdocia, eran cuatro hermanos, varones los cuatro. Cuando yo tenia esa
edad era aventurado abrir la puerta de la mesilla del cuarto de las chicas, pues en

aquella época no se utilizaba material desechable y todo se reciclaba.

Vosotras-vosotros los mds jovenes, no sabréis descifrar, seguramente, porqué yo, en
este mismo parrafo del relato, incluyo referencias a una copita de ginebra, a unas

tobilleras en los tobillos, o al cuidado preciso para que la mayonesa no se corte. ¢O si?

LURDES

He dejado casi para el final el contaros que Lurdes nacié cuando ya nosotros éramos
bastante mayores para jugar con ella, para ser sus hermanas-hermano de cuando se es
pequefia. Cuando es asi, surge una relacién diferente. Por ejemplo, el afio 1958,

cuando el 23 de febrero nacié Lurdes en la Clinica dl Pilar, Ramoni tenia ya diecisiete
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afios, y ya hemos visto los vuelos de Ramoni a esa edad. Ramoni y yo fuimos su
madrina y padrino, pero con ella jugamos poco. Cuando Ramoni se casé, Lurdes tenia
cinco afios, y, por edad, estaba mas préxima a Todor, su hijo, que a ella, su hermana.
Asi pues, Lurdes no tuvo la suerte de vivir en una familia numerosa, de tener un aita-
ama jovenes, etc. Incluso, tuvo la mala suerte de vivir su nifiez en una situacién de
crisis econdmica familiar, sin acceso a muchas de las ventajas sociales que sus

hermanas-hermano tuvimos.

Todor, Lurdes, Aurora, ama eta Amaia

He seleccionado estas dos fotos para mostrar la situacidon desenfocada en que yo creo
que vivié Lurdes, confusa, posiblemente, en un cruce de generaciones. También me ha
motivado la elecciéon de estas fotos, la presencia de la Aurora, con quien, como ya he

dicho, la ama tenia una relacién calida.
MAITE Y ANTXONI

Durante los primeros afios de trabajo de Ramoni vino a vivir a nuestra casa Maite, la
prima de Francia soliamos decir. Queria aprender fotografia y trabajaba, con un sueldo

ridiculo, porque se consideraba que estaba aprendiendo, en Willy Koch, en la Avenida.
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Viviria con nosotros un afio, aproximadamente. Gané un premio fotografiando al
atardecer espacios o lugares de Donostia. Ahora vive en Miami, en los Estados Unidos,

y hace mas de diez afios que no ha venido a Euskadi.

Unos afios mas tarde, vinieron a ver las regatas los izeba-osaba de Zaldibia (Lutxi y
Miguel), con Antxoni. Nuestro aita siempre ha sido muy generoso y ofrecid a Antxoni,
que tendria unos diecisiete afios, quedarse con nosotros hasta el segundo domingo de
regatas. Antxoni se quedd, pero no para una semana, sino que vivié con nosotros hasta
el dia 16/11/1992 en que murid nuestra ama, a los 77 afios; durante unos treintaicinco

anos

Maite, Ramoni e Isabel, en Alderdi Eder

iVeis qué trenzas, las de Ramoni e Isabel!
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UN VIAJE EXTRANO

Cuando Ramoni tenia unos dieciocho afios, no sé cdmo se les ocurrio, ella y el aita
hicieron un viaje, en Lambreta, a Barcelona. Debid ser un viaje cuando menos curioso.
La primera noche la pasaron en Fraga, y compraron mogollén de higos; al dia siguiente
llegaron a Barcelona y empezaron a buscar hotel. Cuando quisieron volver a coger la
moto, no sabian por dénde buscarla, no recordaban el lugar donde la habian dejado.
En algunas actitudes, yo creo que se parecian mucho. Cuenta Ramoni que, a los cinco
minutos de llegar a un sitio, ya lo habian visto todo, y seguian hasta el siguiente, y
vuelta a empezar. Asi, sin mayor pena ni gloria concluyé aquel viaje que fue como el

viaje a ninguna parte.

El aita junto a la Santa Maria, en Barcelona
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UN BREVE RENACIMIENTO

En los afios 1950, a finales, en Euskadi se iniciaron (y/o continuaron) algunos
movimientos de protesta y huelgas contra el régimen fascista. Por vericuetos extrafios
uno de los participantes de aquellas movidas (1956) era Juantxo Amilibia, a quien se le
conocia con el nombre de Baserri. Baserri era amigo del osaba Antxon y como
necesitaba un lugar donde esconderse estuvo viviendo en nuestra casa
clandestinamente. Era delineante en una empresa importante de Donostialdea. Baserri
era muy ingenioso y entre otras cosas estaba empefiado en ensefiar a andar a Ramoni,
como una sefiorita. Ramoni empezaba a ponerse zapatos de tacén vy, segln Baserri,
habia que andar de otra manera. Recuerdo a Ramoni andando por el pasillo de casa
con un libro puesto sobre su cabeza; ida y vuelta; ida y vuelta... Con el cuello estirado y

mirando al frente, a lo lejos...

En casa no se hablaba demasiado de politica. La ama, nunca, y el aita, pocas veces.
Teniamos la cultura general de muchas familias abertzales. El aita, por ejemplo, nunca
nos dejo decir: aqui en Espaiia... Tenia claro que éramos de Euskadi. Sabiamos también
que Franco y los que le seguian eran fascistas, y que eso era muy malo; que, por culpa
de ellos, el aita estuvo en la carcel; que no le mataron de chiripa; que el euskara era

nuestra lengua, pero en realidad apenas sabiamos hablarla...

Pero el ambiente en la calle era muy distinto. En el Cole, por ejemplo, un fraile con
relativa frecuencia hablaba de los nacionales, porque, supongo, decia, aqui no habra
ningun rojo, ninglin nacionalista... Yo no me atrevia a contar esto en casa, pues
pensaba que el aita podria ir a protestar y armar un follén. Un dia -yo tendria unos
trece afos y Ramoni diecisiete- en la calle me dieron un periédico de los requetés, que
hablaba de los vascos. Ingenuo de mi, ignorante yo, lo llevé a casa pensando que al aita
podria gustarle. Me echd una bronca, y creo que entonces aprendi de la ama el
estribillo de una canciéon que decia: “Si tu eres Requeté, yo soy Gudari; si tu defiendes

al Rey, yo a la patria de Euskadi”. jAlgo aprendi!

He hecho esta larga introduccidon para tratar, aunque de manera especialmente
somera, que cuando Ramoni era adolescente y luego una joven mujer, en Euskadi se

vivia una tension importante, aunque nosotros nos enteraramos de pocas cosas.
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El afio 1956 fue un afio muy agitado, en el que que se realizaron importantes huelgas

laborales, que realmente traslucian una accién de presencia del nacionalismo vasco.
Tomo de Internet un comentario acerca de estos hechos:

“La primera gran huelga tuvo lugar en Bizkaia en la primavera
de 1956 dirigida por una comision de obreros metalurgicos. ...
Los trabajadores de la fabrica Laminacion de Bandas en Frio de
Etxebarri se mantuvieron en huelga 180 dias, e incluso se llego

a decretar el Estado de Excepcion.”

En Gipuzkoa, aquel afio de 1956, también, hubo actuaciones de huelga y de protesta
muy importantes, y la presencia de Juantxo (Baserri) en nuestra casa es un claro

reflejo de ello.

Yo siempre he supuesto que el aita estaba informado de estas cosas que pasaban.
Siempre he supuesto que mantenia contacto con aquellas personas involucradas en
aquella red de espionaje que tanto influyd en su vida y en la de la ama, en la de

Ramoni, en la de Isabel, etc.

Por eso, cuando en el afio 1948 aita y ama se fueron a Paris, pienso ahora, no se
fueron de vacaciones. Siempre he pensado que aquél viaje tuvo una motivacién
politica. Incluyo en esta sospecha algunas visitas que recibiamos, e incluso la excursion

a Urbasa que también fue el afio 1948.

Incluso, recuerdo que, hacia el afio1950, el aita trajo a casa un perro pastor aleman. El
aita solia hacer, de vez en cuando, cosas inesperadas, sin pensarlas demasiado y sin
consultar con la ama. Un dia, a la hora de comer vino a casa con un perro precioso y su
plan era tenerlo en casa. Aquel afio yo estaba en la Escuela del Muelle, y al medio dia,
al llegar yo de la escuela, recuerdo a la ama sujetando al perro de cuello con un
pafiuelo grande, pero no pudo retenerlo, y el perro, pafiuelo y todo, se le escapd. Al
rato, tratando de buscarlo salimos hacia el muelle, y al preguntar por un perro aleman,
nos dijeron que hacia un rato habia pasado un perro muy elegante, con un pafuelo al
cuello; pensaron, dijeron, que tal vez tendria anginas. El perro no aparecio, pero todas-
todos recordamos aquellas prendas alemanas que habia en casa: Una chaqueta de

cuero; unas gafas de motorista; una cazadora de cuero y pana...
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En relatos velados, borrosos, siempre hemos sabido que parte de la informacion que el
aita gestionaba estaba relacionada con averiguar la derrota de los barcos alemanes
que tocaban Pasajes. Con la cobertura de ser mecanico naval y reparador de barcos,

parece que se le abrian algunas oportunidades de espiar.

De aquel viaje a Paris, recuerdo que, a la vuelta, nos trajeron una especie de goma
liquida que, al soplar se hacian balones consistentes. Recuerdo que la Xele estuvo muy

cerca de nosotros aquellas fechas.

——

Aita eta ama Parisen (1948)
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ALGUNAS HISTORIAS DE LA GUERRA

El 13 de setiembre de 1936 los fascistas entraron en Donostia. Muchos jovenes se
escaparon, pero el aita no lo hizo porque se decia que las represalias con sus padre-
madre podrian ser tremendas. Al poco lo cogieron y lo alistaron a la mili, en Vigo, en La

Armada espafola....

Aita en Vigo (24/10/1938)
Pero esta foto, no muy clara, por cierto, descubre un secreto... Mirad como el aita

llamaba a la ama, en la intimidad.... iTRUENITO!. iParece un nombre cuartelero!

C//i‘?zr/}mﬁ‘é B

L

Dorso de la foto anterior
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Estos episodios de la guerra requieren mayor detalle; no tengo ahora animo para

abordar el tema. Lo dejaremos para otra ocasion.

Y& VOLABA SOLA

La Schola Cantorum. Posiblemente por mediacion del osaba Antxon, que cantaba en
el Coro de la Schola Cantorum Nuestra Sefiora del Coro, que se creé como entidad
musical en 1940 por iniciativa del entusiasta musico Juan Urteaga. Los cantores
realizaban sus ensayos, primero en la iglesia de Santa Maria, y luego en el viejo
Kursaal. El osaba, entre otras actuaciones, estrend la obra “Txanton Piperri', del
maestro Zapirain. También, en una ocasién, actuaron en Paris. Ramoni e Isabel

entraron en el grupo de baile de la Schola.

Ramoni e Isabel empezaron a bailar en la Schola; iban muy a gusto e hicieron nuevos
amigos y amigas. Un dia, recuerdo, bailaron, vestidas de poxpoliia Ramoni y de
baserritarra Isabel, en el teatro Victoria Eugenia. Ramoni con blusa blanca y corpifio
negro, falda roja de mucho vuelo y con una tira negra en su parte inferior, un pafuelo
blanco en la cabeza, y calcetines con alpargatas, y, esto no debemos pasar por alto,
iqué trenzas aquellas! Isabel vestia de baserritarra, guapisima, con el atuendo que se
ve en la foto y con las trenzas que oculta bajo el pafiuelo. Estaban guapisimas. iYo
estaba convencido de que eran las mejores del grupo! iMe puse las botas de tanto
aplaudir! También actuaron en el tablao de la Plaza Consti, pero eso no me impresiono

tanto.
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Ramoni e Isabel

Sus amigas y amigos. Con Nati, la del iNoély, dépéche-toi!, siempre mantuvo una
profunda amistad. Por aquella época hicieron una cuadrilla de cuatro amigas: NATI,
MARIVi, RAMONI Y MILA. Andaban siempre juntas y para dejar constancia de su

amistad diseflaron un escudo sobre tela de fieltro en el que bordaron:
En la parte superior: NA VI RA MI
En diagonal: ASU (Amigas siempre unidas)

A
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Y en el cuerpo del escudo, no lo recuerdo del todo, bordaron lo que a cada una de ellas

gustaba: Un TXISTU; un TAMBORIL; un XXXX; un YYYYY.

Ramoni era muy buena y muy rdpida cosiendo, y se hacia muchas prendas de vestir. En
aquella época los tabardos se pusieron muy de moda, pero eran caros. En un plis-plas,
se comprdé unos metros de tela de loden, que es una tejido impermeable y ligero que
abriga mucho, de color gris, y en menos que canta un gallo se hizo su tabardo. En el
brazo derecho sobrepuso su flamante escudo. (Mas adelante a mi me hizo otro

tabardo).

Uno de aquellos veranos, con Nati y con Elvira, se fueron a pasar una semana a La
Rioja. Creo recordar que en Haro vivia el hermano de Elvira (no estoy seguro), que era
veterinario. Cuentan que lo pasaron muy bien. Ramoni siempre ha tenido habilidades
importantes para encontrar colaboradores; creo que ella sabia que yo le era
incondicional, y creo recordar que les ayudé haciendo algunos recados para organizar
aquel viaje. Recuerdo también haber visto alguna foto en la que se las veia montadas
en burros. He citado varias veces a Elvira, la recuerdo muy bien: tenia ideas
exageradas, tal vez un poco alocadas. Os contaré una anécdota con Elvira: Decia estar
locamente enamorada del portero de la Real Sociedad, Miguel (Migueltxo, decia ella)
Celarain, que jugd desde 1957 hasta 1960. En varias ocasiones me pidié que le llevara
en moto, en la Lambretta del aita, por no sé qué calles pero que Elvira sabia que él
solia frecuentar. Ddbamos vueltas y vueltas, y cuando le veia, casi me tira de la moto;

se ponia a saltar gritando: jle he visto, le he visto!

A esos afios, parece que los enamoramientos pueden ser fugaces. He introducido el
contexto politico de la época para dar pie a decir que con diecisiete afios Ramoni
empez6 a salir con Juan Carlos. Cuando el aita se enteré de que Juan Carlos era un
falangista notorio, le prohibié salir con él. Como Ramoni persistia, un domingo le
castigd sin salir de casa. Pero, jay Ramonil, siempre con solucién para todos los
problemas, se encerrd en su cuarto y se escapo por la ventana. A los pocos dias, Juan
Carlos habia salido de la cosmologia de Ramoni, pero lo decidid ella; no creo que le

gusta que otros decidan por ella. jAdemds, a Ramoni le salian novietes a mogolldn!

La anécdota de Juan Carlos me da pie para hablar de Annie. Annie era una chica de mi

edad, cuya relacion familiar venia de una vieja historia de su madre, Ana, con la tia
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Ramona. Annie pasd varios veranos en nuestra casa, y estaba con nosotros cuando el
aita dijo a Ramoni que ella no saldria con un falangista. Claro, Annie hablaba bastante
bien en espafiol, pero no llegaba a entender qué era ser falangista. Por eso, cuando
termind el follén, me preguntaba: ¢Pero, qué pasa; que el chico no es bueno? No sé si

consegui explicarle el trasfondo de la cuestion.

Andar en moto. En el afio 1958, el aita se compré una LAMBRETTA, 125, matricula SS-
25.955. El aita siempre ha sido extremadamente generoso, y todo lo que tenia estaba
siempre a nuestra disposicidn. Tal vez esto no sea bonito para contar, pero os diré que
a mi me dejaba andar en moto desde que yo era muy pequefo. Mi primer recuerdo de
montar en moto va unido a una de las pocas broncas que nos echaba el aita (aparte de
su mania por las diez de la noche, el pelo largo, los falangistas, y los pantalones de las
chicas). El caso es que, antes que la LAMBRETTA tuvo una moto marca LUBE (nosotros
deciamos que queria decir La Ultima Basura Espafiola) y cuando yo tenfa unos doce
afios, y veniamos de Trincherpe, del taller, se paré a la entrada de la Lasta, y me animo
a que, yo solo, guiara la moto hasta las Portaletas, y que alli le esperara. Yo iba tan
entusiasmado que pasé de largo las Portaletas y segui, casi, hasta la iglesia. El aita
pensd que no podia frenar al llegar a las Portaletas y echd a correr detrds de mi.
Cuando vio que frené y paré, sin ningln problema, seguramente se tranquilizo, pero la

bronca fue de campeonato. iEl cabreo se le pasé enseguida!

Bueno, la cosa es que Ramoni enseguida saco el Carnet de conducir motos y andaba
muy bien. En aquella época no era obligatorio el uso de casco y con cualquier excusa
cogia la moto del aita y con alguna amiga, Nati en muchas ocasiones, se iban de

excursion.

Santa Barbara y la Isla. Pero una de las especialidades de Ramoni a esa edad de los 17-
18 afos era remar. Andaba en la Santa Barbara con una soltura impresionante; saltaba
de bote en bote a la perfeccién, y remaba como una auténtica batelera. En verano, la

Santa Barbara era uno de los atractivos principales.

Recuerdo que lo he dicho en varias ocasiones, pero no renuncio a repetirme de nuevo,
al decir que Ramoni irradiaba entusiasmo en las cosas que hacia. Tenia una habilidad

especial en buscar aliados, complices, entusiastas colaboradores. Creo que yo fui uno
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de sus aliados en sus aventuras en la Santa Barbara, pero primero os recordaré qué era

la Santa Barbara.

Inicialmente, posiblemente desde el afio1945 (parece que anteriormente tuvo otro
bote o batel, bien viejo, por cierto, como podria desprenderse de las fotos en las que
aparecen Ramoni, Ramona y Barbari, nuestra ama), el aita tenia un batel muy bonito,
probablemente construido por Garin, en el propio muelle de Donostia, en su taller-
astillero junto a la iglesia. Yo lo recuerdo como batel, pintado de rojo por fuera y
aprovechando la ocasidn para meter el rojo y el verde, en las tostas, paneles, etc. Esta
practica de pintado era habitual entre la gente abertzale, que utilizaba la minima
ocasion para hacer presente, si no la ikurrifia en su forma explicita, si al menos sus
colores. Para invernar guardabamos el batel en un bajo de la ultima casa de Amara,
una casa de ladrillo rojo, frente/diagonal a lo que ahora es el Estadio de La Real

Sociedad.

También recuerdo cdmo un dia al aita se le ocurrié ponerle un motor de gasolina,
pequefio, muy pequeiio, que luego, mas adelante sustituyé por un viejo motor, de
origen sueco se decia, y de marca SOLO, que era Diesel -razon de su eleccién-, porque
el aita traia el gasoil de Pasajes, de balde. Recuerdo al aita dandole instrucciones al
carpintero de Gabarain, en la Rampa, para que cortara una parte de aquel codaste
redondeado y lo quebrara para hacer un vano que alojara la hélice en el eje de cola
que atravesaba aquella especie de mamparo nuevo por el que atravesaba la bocina
(fue con aquella experiencia cuando yo aprendi que bocina y claxon, no son
sinénimos), y el timén también, por supuesto. De este cambio surgié la mutacion de
género que, de ser un batel, pasé a ser una motora. De ser el Santa Barbara pasé a ser

la Santa Barbara.

Bueno, todo este rollo para deciros que Ramoni y su cuadrilla (Isabel también, pero
ahora estoy hablando de Ramoni) me convirtieron en el cho de la Santa Barbara. Para
afianzarme en el puesto, cuando yo todavia no habia cumplido los quince afios, ella 'y
sus amigas, el dia de san Ignacio, mi santo, me regalaron un libro con el que me
hicieron su servidor. El libro, UN CAPITAN DE QUINCE ANOS, me emociond, pero a la
vez me hizo ver que tenia fija la plaza de capitan, ya no era eventual, y esto fue un

ascenso importante; un compromiso importante.
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Aquella novela de Julio Verne en la que su protagonista es Dick Sand, un muchacho de
quince afios, al cual la novela lo coloca navegando en altamar, sobre la nave PLIGRIM,
quien al mando del capitan Hull se dirige hacia Valparaiso, en Chile...,, fue un hito

importante en mi vida. iMe habian cogido!

Como Capitdn recién ascendido, siempre les tenia la Santa Béarbara preparada y limpia.
Utilizaba esa misma potasa que la ama utilizaba para limpiar los buzos del aita, para
limpiar la cala de Santa Barbara, porque el motor Diesel, marca SOLO, que el aita le
puso, en sustitucién de aquél de gasolina que tenia inicialmente, perdia mucho aceite,
y con ese aceite desparramado en la cala, se manchaban los paneles y lo que

pusiéramos sobre ellos.
Ramoni me involucraba en algunas de sus aventuras, incluso en las mds arriesgadas.

En mas de una ocasion hemos realizado la travesia desde Pasajes (donde se guardaba
durante el invierno) a Donostia, incluso en dias de mala mar. Embarcabamos agua a
mogollon, pero el plan de Ramoni era pasar el dia en la Isla, y a pesar de pasar un

cierto susto, llegdbamos.

Os contaré también, que Ramoni, cuando trabajaba en BARRIOLA, tenia libre el medio
dia, de una a cuatro, y, para aprovechar el tiempo, eso siempre lo ha hecho muy bien,
me pidid que hacia la una y cuarto, pues siempre habia alguna pelma que iba a
comprar a ultima hora, las recogiera, a ella y a alguna otra amiga, en la playa, cerca del
Club Nautico. Claro, esto en marea baja y buena mar era facil, pero no siempre se
daban esas circunstancias. La cosa es que yo les esperaba, recibiendo alguna bronca de
algun banista que se molestaba porque yo me acercara tanto a la zona de bafio. Habia
dos posibilidades: que yo pudiera varar en la arena, y entonces todo era mas fécil, o
que no pudiera llegar hasta la misma orilla, y entonces, alli aparecian tres o cuatro
chicas corriendo y cargadas de bolsas. Se quitaban el vestido, y, tras meter todo en las
bolsas se metian en el agua con las bolsas sobre sus cabezas. Ramoni no tenia
problemas; de un impulso embarcaba y ayudaba a las demas (yo tenia que estar a los
remos), pero habia alguna amiga excepcionalmente patosa y, entonces, la cosa se
complicaba bien. Recuerdo de manera especial a Mari Carmen, la encargada de

BARRIOLA. Era una auténtica patosa; todo un problema.
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No sé en qué tienda compraban pan, chorizo, o lo que fuera; también traian alguna
tortilla, y yo solia llevar sidra y algo mas que choriceaba en casa. ibamos a la Isla y eran
jornadas perfectas. Apuraban el tiempo a tope, y en mas de una ocasion arribar a la
playa después era imposible, por lo que el desembarco lo haciamos en las escaleras de

fuera de la Moila Punta. Luego, yo amarraba y limpiaba la motora.

Pero Ramoni tenia mucha autonomia y en numerosas ocasiones ella sola, o con sus

amigas, cogia la Santa Barbara y se iba a remar o a la Isla.

En aquella época, de sus 17 afos para adelante, Ramoni era una asidua a remar en la
Santa Barbara e ir a la Isla. Pero remar desgasta el culete, y cuenta Ramoni que los
trajes de bafio no le duraban un mes, que los destrozaba. Afortunadamente, en
aquella época el aita iba muy frecuentemente a Galicia, pues estaban haciendo el
montaje de un barco en Vigo, y, debian ser de contrabando y baratos, porque en cada
viaje traia un montén de trajes de bafio de chica. Aquellos trajes de bafio tenian,
todavia, una especie de faldita en la parte delantera, que luego, a los pocos afios ya

desaparecid. A Ramoni, ya lo he dicho, un traje de bafio le duraba un mes.

También, recuerda ella, tenia un grave problema con los zapatos. ilmposible que le
duraran mas de un mes! La verdad es que, aunque sabia andar como una sefiorita,
gracias a BASERRI, también le gustaba trotar y correr. Yo la recuerdo yendo a trabajar,
por La Concha, al trote, jadeando fuertemente, inspirando y expirando el aire con

sonoridad voluntaria, practicando una buena ventilaciéon pulmonar.

Nuevas amigas. Cuando Ramoni tenia 19-20 afios incluyd nuevas amigas a su lista.
Marisol y Beatriz, y también Patt, la inglesa, se incorporaron a su séquito. De Patt, os
contaré menos cosas (yo creo que le pasaban menos cosas que resaltar), excepto la
meningitis que padecié y que casi se muere, pero Marisol y Beatriz eran llamativas:
muy guapas, muy majas, muy diferentes a muchas otras chicas, pues eran mas audaces
en la manera de vestir, y, también, en el la eleccidn de los lugares a los que ir. Después
de volver de la Isla, por ejemplo, venia Ramoni a casa con sus amigas Beatriz y Marisol,
y se pasaban no sé cuanto tiempo vistiéndose, peinandose, maquillandose... Marisol
se presentd al concurso de Miss, y fue Miss Gipuzkoa; Marisol se presenté al concurso
de Miss Espaiia, y se clasific6 muy bien y le dieron el titulo de Miss Simpatia. Le

propuso a Ramoni que le acompafiara a Madrid a ese concurso, pero a nuestro aita
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aquello no le gusté. Asi como Marisol era morena, muy morena, Beatriz era rubia, muy
rubia y exuberante. De hecho, parece ser que le llamaban “la montafia de jamdn”,
porque, decian de ella, que todo era aprovechable. Las dos eran encantadoras, y

cuando salian a pasear las tres, era un espectaculo.

Tal vez éste sea el momento para decir que nuestra casa siempre fue una casa de
acogida. Siempre nuestras amigas o amigos fueron bien recibidos en casa, y, esto,
siempre, pero especialmente en las edades de la adolescencia o primera juventud, es

muy importante. iNo todas las casas eran asi!

Frecuentaban mucho la Isla y posiblemente alli conocié a Trinido y su cuadrilla. De
hecho, la relacién era notoria, pues incluso compusieron una cancién cuya letra, segln

recuerdo, decia:

Ramoni, Beatriz, la Inglesa y Marisol,
Trinido con Tuduri, Ifiaki con Antxdn,
Todos cantamos juntos, al son de la acordedn,

se nos agrega lturri, y ya esta el Orfedn...

Luego seguia la tonadilla aquella que decia:
Mafiana, mafiana, mafiana te lo diré
Mafiana, mafiana, mafiana te lo diré.
Dicen que la vida estd muy cara en XXXX,
nosotros lo pasamos muy bien en Santa Clara
Comemos y bebemos, y oimos la acordedn
y el que inventd la Isla se llama Robinson.
Mafiana, mafana...
Profundizar en estos episodios entra ya en la memoria privada de Ramoni y de Trinido,
y no voy a relatar historias que estan en mi recuerdo. Solamente apuntaré que todas
las personas citadas en esa cancion eran entrafiables, y que de Antxon, Antxon el de
ARRIBA, pues era navarro y de ese pueblo, guardo el recuerdo de que tocaba muy bien

el acordedn, acordedn que, por cierto, estuvo mucho tiempo en nuestra casa.
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Ramoni era muy buena modista, si no se toman en consideracién la calidad de los
remates. Por eso, seria mas ajustado a la verdad decir que Ramoni era muy buena
modelista, muy buena disefiadora. Creo que ya os he contado cémo se hizo, y me hizo,
un tabardo, pero ahora os diré que Ramoni se pasé a la Alta Costura. Os contaré una
anécdota: Al lado de BARRIOLA, la tienda de bolsos y paraguas, habia una joyeria cuyo
nombre he olvidado. Los propietarios y joyeros eran un matrimonio muy moderno que
vestia muy bien. Acudian a la joyeria clientas o amigas de postin, y, un dia, una de las
clientas frecuentes y elegante aparecié con un modelito que a Ramoni le entusiasmé.
Era un vestido blanco, veraniego, con un ribete azul rematando todos los bordes del
vestido y unos bolsillos plastones, blancos también y también ribeteados con una cinta
azul. jZas!, cogié la idea, y con una falda blanca que tenia, falda de una tela
consistente, casi tipo loneta y cortada al bies, con mucho vuelo, durante esa misma
noche se hizo una copia mejorada de aquél vestido de modisto, de postin. Sin
pensarselo dos veces, con parte del vestido cosido, y la mayor parte del mismo apenas
hilvanado, se va a trabajar. Cuando la clienta-amiga de la joyeria la ve, casi se desmaya.
Ramoni, con sus habilidades de comunicacion salié airosa, y admirada por aquellas

personas

OLAECHE Y NARRONDO

En 1960 el aita y su socio, Martin Echeverria, construyeron un barco, un bacaladero
que debia hacer pareja con el OLAETXE, en el astillero de Murueta, cerca de Gernika.
La ama, nuestra ama era la madrina, y se organizo la botadura (flotadura) como un
gran festejo. Todos fuimos vestidos de gala; la ama y las tres hermanas mayores,
vestidas con trajes hechos por la Aurora. La ama actud de madrina con mucho estilo,
rompiendo al primer lanzamiento la botella de champan que estrellé contra la roda del

NARRONDO. Fue un dia espléndido.

Un par de afios antes, en Maritima del Abra, en Erandio, habian hecho el OLAETXE.
Fuimos todos a Bilbao, y comimos toda la familia en el restaurante MATXINBENTA, que
era un muy buen restaurante. Al dia siguiente, comida en el Mendieta de Erandio y ,a
continuacion, la botadura. En aquella primera ocasion la madrina fue Teresa, la esposa

de Martin Echeverria.
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Aquellos barcos, aquella pareja de bacaladeros, de casi 40 metros de eslora, trajo
bienestar y riqueza a nuestra familia, pero esa época fue efimera porque la pesca del
bacalao entré en una profunda crisis. De hecho, el afio 1970 fue terrible, y todos los
negocios del aita se derrumbaron como un castillo de naipes: adiés OLAECHE, adids
NARRONDO, adiés KOLDOBIKA, adids taller de Trintxerpe (40 trabajadores), adids casa
de la calle Okendo (n2 11?); adiés terreno de Igeldo donde habiamos proyectado la
construccidon de una casa preciosa, adids sueldo para los aita-ama... Le sucedié una
época muy dura; algo que el aita sufrié como un estrepitoso fracaso; algo que tal vez
sus hijas-hijo no supimos reconfortarle adecuadamente... Pero este lltimo relato no
deberia estar en este texto, pues no es propdsito del mismo explayarse en
acontecimiento que pasaran después de que Ramoni se casara. iSimplemente, ha sido

un pequefio desahogo!

PERO, ¢;QUE TENIA LA ISLA?

Poco a poco, la relacion de Ramoni con sus relativamente nuevas amigas, Marisol y
Beatriz, iba menguando. Se iba consolidando en ella una casi exclusividad por la Isla, yo
creo que principalmente por Trinido y el entorno de la Isla. Algo de esto ya lo he
anticipado, ahora, trato de remarcar que la Isla (la Isla entendida como una alternativa
de paisaje, natacion, deporte, buen ambiente, como lugar de ensofacién para todo
eso y, ademads, estar cerca de Trinido), se hizo cada vez mas imprescindible, mas

exclusiva.

Desaparecieron de casa las canciones del PICU, aquellas canciones que cantaban
Dalida (Gondolier), Simon & Garfunkel, la Mona Lisa de Nat King Cole, y la entonces
famosa cancién la Samba de Orfeo etc., que ya he contado que entraron en nuestra
casa a través de aquellas incursiones que, muchas veces en Auto Stop, hacian Ramoniy
sus amigas, cuando todavia Nati estaba muy en su proximidad, y cuando se fueron
incorporando las mds nuevas amigas. Desaparecio aquella época en que Ramoni y sus
amigas iban a Endaia y a San Juan De Luz, a comprar cafeteras, y otras cosas que aqui
no habia, y a jugar a engafiar a los de la Aduana, con aquellas habilidades que

desplegaban.
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Aquel repertorio se difumind, y, en casa y en su entorno, empezaron a sonar melodias
distintas, canciones romdnticas con ritmo de habaneras, canciones que no servian para
bailar, porque eran canciones para evocar, canciones para deleitarse en el
ensoflamiento mas intimo, mds exclusivo, mas romdntico. Sin exagerar, supongo,
aquellas canciones, aquel hechizo de la Isla, bien podria considerarse un hito, en el
sentido antropoldgico de la palabra, porque configuran un antes y un después de que

aquellas canciones se hicieran hegemonicas en su repertorio musical.

Asi, en este contexto de ensofiamiento, Ramoni pensaba, y nos lo decia, que lo que
mas le gustaria seria saber cantar. No me extrafiaba nada, pues Trinido cantaba muy
bien, y sungo que la cumbre de sus fantasias serian los duos, el intercambio cruzado de
voz a través del significado casi siempre amoroso de aquellas nuevas canciones. Estas
eran algunas de aquellas canciones (Imaginadlas en un estado paradisiaco, con una

nueva polifonia, casi casi con musica de ukelele tafiendo en los atardeceres):

o De la Habana la dulce pina...

e Salio de Jamaica...

o Maribel, mufiequita de carne rosada...

o Tres cosas hay en la vida...

o Ferrolen ta Cadizen...

e Cerca de la Habana tengo mi cabania de bambd...
e Cuenta la leyenda...

o EJ/ Tango alegre...

o Ay, Marina coja...

o Dicen que la vida esta muy cara...

o Ramoni, Beatriz, la Inglesa y Marisol....

o Ameriketara joan nintzen...

o Mama, yo quiero un novio que sea milongueiro...
o Gazte, gaztetik aitak eta amak...

o Manana, mafiana, manana te lo diré...

e Fru, fru; Fru fru, sabes que yo te quiero...

o EJ/ barco pirata T.V...

El ambiente de la isla era hegemdnico en la organizacion de la vida de Ramoni. Claro
esta que esto era para el verano, y por ello, los de la Isla (realmente era un grupo muy
exclusivo) organizaran el segundo domingo de octubre para celebrar la “despedida de

la Isla”. Durante algunos afios se celebraba la despedida en la playa de Ondarreta,
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cerquita de la Isla, jugando un partido de futbol. También se celebraba de manera

especial el doce de agosto, festividad de obligado cumplimiento para “los de la Isla”.

Terminado el verano, Ramoni seguia andando en moto, pero ahora ya de paquete,
pues no era ya aquella LAMBRETTA con la que fue a Barcelona con el aita, ahora la

LAMBRETTA tenia otra matricula, era la SS-24.604, era la moto de Trinido.

ENTUSIASMO, PODERIO, FUERZ A, VALENTIA, CORAJE...

Seria facil continuar con esa saga de palabras que muestran los muchos valores que
tiene Ramoni. Ramoni se asemeja, en ocasiones, a esa parte gloriosa de los fuegos
artificiales: La traca final. iTodo explosién multicolor, de gozoso saboreo! Pero ésa es
una opcidn, porque también sabe endulzar la vida de los demas con acompafiamientos
silenciosos, cuando conviene; con escuchas solidarias; con gestos de una generosidad
desbordante. Ella puede elegir; tiene registros multiples, sensibilidades maleables...
Tiene, como vengo de decir, capacidad sobrada para imprimir a los actos de la vida:

Entusiasmo, poderio, fuerza, valentia, coraje...

Pocas veces sucedera en el dmbito familiar una explosién de solidaridad, de
acompafiamiento, de trabajo en comudn, como la que se dio en nuestra casa, en
nuestra familia, al preparar el ajuar de Ramoni para su boda con Trinido. jQué era
aquello! Con un garbo nunca oculto, no nos dejaba apenas terminar de cenar; recogia,
o hacia que se recogiera la mesa, y a todos nos ponia tarea. Habia que bordar sédbanas,
toallas, manteles, camisones..., lo repito, todos estabamos involucrados en el proyecto.

iEl osaba Antxon, inclusive!

Yo recuerdo que colaboraba en calcar sobre papel transparente modelos de letras o
cenefas de dibujos florales para replicar en bordados. Recuerdo que me animé a hacer
bodoques en sus bordados. Me ponia la tela, un trozo de la tela enmarcada en un aro
fino, a modo de bastidor, estiraba yo bien esa tela en su contorno y la aprisionaba
dando vueltas a la palomilla que estrechaba el espacio entre aro exterior e interior.
Quitaba a la maquina de coser la pieza que aprieta la tela sobre el mecanismo que

hace avanzar la tela y, jya estd! Hacia yo los bodoques, una especie de puntos gordos,
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como de 1 6 2 milimetros de didmetro, en los lugares que previamente habiamos

punteado desde las plantillas hechas sobre el papel transparente.

Pero este pequefio relato no tiene, por supuesto, la sorpresa que producira en el lector
que haya conocido al Osaba Antxon, si os cuento que también él tenia parte en aquel
proyecto, en aquella experiencia que bien podria catalogarse como AUZO LAN. iNada
menos que quitar hilos! Si, para luego hacer vainicas el trabajo previo consistia en
extraer unas filas de 4, 5, 0 mas hilos, para luego recogerlos de manera transversal con
un hilo. Pues también el Osaba estaba involucrado en esto, en quitar hilos. Ni qué decir
de la intensa colaboracidn de la ama, de Isabel, de Maritxu (Lurdes era muy pequeiia,
apenas tres afios), y del aita, que también pretendia colaborar. i{Fue muy bonito!
Ramoni dirigia aquel taller a ritmo de pasodoble, para que todos hiciéramos el trabajo

que ella programaba a toda velocidad, como a ella le gusta.

Creo que hasta ahora no he contado que Ramoni tiene la habilidad para estar, cuando

quiere, en dos sitios a la vez. Esta es otra de sus buenas caracteristicas: jLlega a todo!

Asi sucedio, por ejemplo, el mismo dia que se casaba. Yo estaba en Madrid, donde
cursaba el primer curso de Universidad. La vispera, cogi el tren en la Estacion del Norte
(Principe Pio) y a eso de las ocho de la mafiana de aquel 1 de diciembre de 1962,
somnoliento y cansado, llegué a la Estacion del Norte, pero a la de Donostia. Mi
sorpresa fue mayuscula, al encontrarme a Ramoni alli, en el andén, esperandome.
Creo que pocas veces he recibido un honor tan grande. Creo que nunca lo olvidaré.
Corriendo, como a ella le gustaba andar, fuimos a casa, en la calle Puerto, y enseguida
empezé la sesidn de peluqueria y no sé qué mas para vestirse, tan guapa como estaba,

para la boda, su boda con Trinido.
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Ramoni (1/12/1962)

En la foto, se aprecia, también, la foto del OLAECHE, entrando en Pasajes.

Ese mismo dia, en el banquete de la boda, en el Hotel Orly, los Olaizola nos retratamos

con el matrimonio Trinido Vaqueriza y Ramoni Olaizola.

En la boda de Ramoni y Trinido (1/12/1962)
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FIN DE LA PRIMERA PARTE

Ya de casada, siento que ha llegado el momento del relevo en el escribir de algunas
anécdotas que han jalonado la vida de Ramoni. Alguien cogerd el relevo, estoy seguro.
Pero no me quiero marchar dando un portazo, por ello, me permitiré la intromisién al

contaros una ultima anécdota, y al proponeros un juego. Ahi van:

Cuenta Ramoni que un dia me pidié que revisara yo un breve C.V que ella se habia
hecho, tal vez relacionado con algunas de las actividades que ya de casada realizé:

clases de inglés en la ikastola, escuela de traductores, etc.

Cuenta también, que yo le di la vuelta a su curriculum y que de unas escuetas lineas yo
confeccioné uno de varias paginas. Creo que le sorprendiéd ver cdmo una misma

historia se puede reflejar, sobre el papel, de manera tan diferente.

Pues bien, cuando hace un par de afios, posiblemente en 2018, Ramoni tuvo un
episodio de gravedad por un cancer en su pantorrilla, episodio que todos percibimos
como de importante gravedad, la familia entera se desmoroné. Recuerdo las caras de
inmensa tristeza y preocupacion de su familia, su pequefia gran familia que
constituyen esas quince personas que estdn siempre convocadas para los

acontecimientos importantes de sus vidas: cumpleafos, viajes, etc.

En el resto de la familia, y ahi estamos sus hermanas y yo, y nuestras respectivas
parejas, la desolacion, también, fue tremenda. Yo mismo imaginé que, en caso de que
las cosas se pusieran mal, que en el caso de que Ramoni muriera, ya no iria mas a la
Parte Vieja, donde siempre, Mariajose y yo, hemos tenido casi la certeza de
encontrarnosla, y de tomar, en ocasiones, sea un vermut, sea un gin-tonic, sea lo que
sea. Todo salié bien y esa circunstancia ha supuesto para todos los demds, un hito
importante en nuestras vidas, porque es dificil imaginarse la vida sin el

acompafiamiento, la energia y el carifio con que ella nos regala.

Por esto, para de verdad terminar, y para que quede constancia que, pasar de hablar
de su curriculum, al episodio de salud que tuvo no es una digresién, os diré que si
ahora tuviera que hacer el curriculum de Ramoni, ademas de todo la que ha acreditado

formalmente, Ramoni es Master en Rapidez cuantitativa y cualitativa; es también
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Master en fomentar carifio y armonia; es Licenciada en el trato con las amigas y
amigos que tanto le quieren; tiene un grado superior en liderazgo de familia: la de los
quince y la mas extensa a la que pertenecemos; y es Doctora, Cum Laude, en derrochar
amor. Por eso, le queremos tanto. Zorionak, Ramoni, zure 80garren urtebetetzean.

Aupa zu!

iPero no penséis que me he olvidado del juego! Lo he dejado para el final-final de este
relato, porque el mismo trata de una zona liminal, compartida entre lo que Ramoni era

cuando era mi hermana soltera, y la Ramoni actual que todos conocemos.

El juego tiene la apariencia de un concurso que premia la habilidad en reconocer a una
persona a través de sus gestos. La idea no es mia; la he leido de no recuerdo que autor,
que dice que hay personas a quienes se las reconoce a través de sus ademanes, a

través de sus gestos, mejor que a través de su rubrica, de su carnet de identidad.

Ramoni es una persona sincera, amante de la verdad, que no da conformidad a lo que
se le cuenta si ella no lo ve. Y el ver de Ramoni es pleno, es integral, es completo. En un
plano mas tedrico, cuando se le plantea un conflicto de disonancia cognitiva, es decir
cuando surge una no-congruencia entre pensamiento y practicas, Ramoni no persiste
en situacion de disonancia, de conflicto intimo; no convive en contradiccion, no le
gusta, y opta por adecuar sus creencias, si éstas no se adeclan a su manera mas

intima, mas sensorial de su modo de vivir.

Si no lo ve, si le cuentas una milonga, se endereza un poco, se remueve en el asiento,
su mirada focaliza mejor al contador de milongas, y, cdmo no, te lanza su
interrogatorio directo, en busca de mayor concrecién, de mayor precisién, y cuando no
recibe la respuesta que espera, hace un gesto que a todos nos hace llegar por el cual
nos transmite que le estamos contando una milonga, como la de una de las canciones
del repertorio de la Isla, que antes os he recordado. Y esto pasa, a pesar de su
aparente ingenuidad, a pesar de que ella presupone esa idea, que generalmente es
patrimonio de la buena gente, de que todas las personas son, de por si, buenas. Y, si

no lo son, peor para ellas, dice también.

Pues éstas son las reglas del juego: Contadle a Ramoni una milonga acerca de un hecho
ordinario de vuestra vida; tratad de franquear su perspicaz mirada, y preguntaros si
habéis conseguido engafiarla. Animo, maitiak!
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Gasteiz, 7 noviembre 2020
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Ifiaki Olaizola
DMD/DHE Gasteiz
7 noviembre 2020

MUERTE VOLUNTARIA: UNA CATEGORIA PREJURIDICA

En la Jormmada del Dia Internacional de la Muerte Digna en 2018, en la Biblioteca
Bidebarrieta de Bilbao, y luego en la Jornada de Donostia en 2019, en el Palacio de
Miramar, tuve la oportunidad de contaros como en el debate acerca de ciertas cuestiones
relacionadas con el Proceso de Morir se estd consolidando la construccién de una

identidad que, posiblemente, quienes participamos en DMD/DHE compartimos.

En Bilbao, con el titulo de MUERTE SOCIAL: LA CONSTRUCCION DE UNA
CATEGORIA POSTERGADA, os hablé¢ de algo que de manera reflexiva llamé
MUERTE SOCIAL.

En Donostia, con el titulo de MUERTE VOLUNTARIA: ;PENSAR Y REPENSAR! UNA
PERSPECTIVA ANTROPOLOGICA, os conté cosas que trataron de actualizar algunos
soportes discursivos que pudieran contribuir a la construccion de una identidad que
pudiera consolidar una manera, nuestra manera, de entender, asumir y practicar la

Muerte Voluntaria.

Ahora, en 2020, en Gasteiz, se me ha dado la oportunidad de dirigirme nuevamente a las
personas que formamos parte de DMD/DHE y, como veréis, vuelvo a la carga con una
exposicion cuyo nombre pretende hacer sintesis de mis dos anteriores intervenciones.
Os hablaré, pues, de la Muerte Voluntaria, en la interpretacion de que se trata de una

Categoria Prejuridica.

Observaréis que la Muerte Voluntaria y la construccion de una Categoria Social que le
dé contexto estan intimamente vinculadas en el proposito de mi discurso. Trataré, pues,
de urdir una trama que muestre que la Muerte Voluntaria, una de cuyas expresiones
diferenciadas es la Muerte Social, entre otras alternativas, encuentre su fundamentacion

en los albores del ordenamiento juridico como una Categoria Social Prejuridica.
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1- MUERTE VOLUNTARIA
De lejos me viene la inquietud por tratar de asignar nombre, de alcance amplio y

universal, a un proceso vital: La Muerte Voluntaria.

Nunca he encontrado acomodo al identificar mis anhelos bajo el epigrafe de Muerte
Digna. Y el comentario encierra ironia, pues la Asociacion a la que pertenecemos,
Derecho a Morir Dignamente/ Duintasunez Hiltzeko Eskubidea, asi como la ocasion que
nos convoca a este acto, y a los precedentes del 2018 y 2019, es, precisamente, para
reivindicar el Dia Internacional de la Muerte Digna. Todas y todos nos hemos iniciado
en esta manera edificante de entender la muerte a través de reivindicarla para que fuera
digna, pero posiblemente convenga adecuar en mayor medida la utilizacion de este
término, excesivamente polisémico, por cuanto que faculta a ideologias muy

diferenciadas utilizar la referencia a la dignidad, con significados claramente opuestos.

Me he sentido incomodo con esta manera de definir, por ejemplo, a esas tres maneras
parecidas, aunque muy diferentes en rasgos importantes, que son: EUTANASIA,
SUICIDIO ASISTIDO, o SEDACION CLINICA. He observado que cuando el debate
se cernia en el ambito de la Muerte Digna, no sabiamos con certeza de qué estadbamos
hablando. Por el contrario, en cuantas ocasiones se me ha presentado la ocasion de
hablar de la Muerte Voluntaria, he sentido una atmosfera de identidad, de consenso, que
me ha hecho suponer una comunién que nos agrupaba, que nos hacia participes de un
discurso compartido. Tengo, pues, para mi, la idea de que persistir en la idea de que la
voluntad de morir es la parte mas sustantiva del debate de lo que algunos y algunas

llaman, llamamos todavia, Muerte Digna.

Como consecuencia de esta reflexion huelga decir que la voluntariedad del acto por el
que decidimos poner fin a nuestra vida, en consonancia con nuestra biografia, es el
elemento sustancial en el debate acerca de estas cuestiones. Con la nostalgia del
recuerdo de la investigacion que realicé hace ya mas de diez aflos, comentaré que en la
redaccién de mi Tesis cito en numerosas ocasiones la expresion Muerte Voluntaria,
entendida como una denominacion genérica de la que pueden derivarse las aplicaciones

de eutanasia, suicidio asistido o sedacion terminal.

Observaréis que con esta manera tan explicita de hacer referencia a la Muerte
Voluntaria estoy tratando de alertar de la peligrosa tactica invasiva de sobreactuar en la
limitacion de la voluntariedad del acto, y de someterla a tantas restricciones bajo el

control de los estamentos del Poder, que todavia muestran un interés excesivo en tutelar
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y en reprimir el pensamiento critico y la practica del Derecho a Morir, de un Derecho

Humano, derecho que yo siempre he considerado como el mismo Derecho a la Vida.

He anticipado la propension de que desde el PODER se tienda a limitar el ejercicio de
una practica secular, en el ejercicio de la Muerte Voluntaria. Como muestra, y sin tratar
de profundizar en mayor medida, anticiparé que gran parte del discurso Institucional en
el proceso de establecer una Ley Organica de Regulacion de la Eutanasia (Actualmente,
noviembre de 2020, en fase de tramitacion como Proposicion de Ley), persigue el
objetivo de mermar, e incluso ignorar a efectos practicos, el respeto a la voluntad de una
persona que, en pleno uso de razén, y de manera reiterada a lo largo de su biografia, ha
manifestado su deseo de morir. De este modo, con el proposito de limitar el ejercicio de
la Muerte Voluntaria, estan incidiendo en el empefio de direccionar la muerte de las
personas segun el modelo de «La Muerte del Otro», un modelo contrapuesto a la

«Muerte Propia»'que tratamos de beneficiar.

Esta actitud de subordinar la voluntad de la persona al juicio de tantas y tantas
comisiones de control ajenas a esa persona, notoria en tantos y tantos Anteproyectos y
Proyecto de Ley que circulan, me lleva a anticipar el déficit democratico de esta posible
Ley, por cuanto que conculca el deseo de muchas personas a desarrollar su Proceso de
Morir con las pautas que caracterizan a «La Muerte Propia», que, de manera
simplificada incorpora la gobernanza del proceso, la gestion del mismo, segin las

propias convicciones.

Frente a esta actitud, frente a esta propension a subordinar excesivamente la voluntad de
una persona a tantos y tantos comités de evaluacion, considero que, como lo hice en la
reunion que celebramos el afio pasado en Donostia, la posible Ley de Eutanasia satisfara
los postulados democraticos si permite ejercitar el Derecho a la Muerte Voluntaria -y
citaré simplemente algunos ejemplos-: a personas en situacion declarada de Alzheimer o
cuando esté afectada por un proceso de ELA u otro proceso similar; o cuando el interés
por seguir vivo o viva se extingue, y el durar un dia mas se torna en sufrimiento; o
cuando una persona esta en situacion de Muerte Social; o cuando una persona esta en
una situacion de deterioro tal, que, previamente, a través de su Testamento Vital, por

ejemplo, ha considerado que la vida que lleva no es compatible para el desarrollo de su

* Ariés, P. (2005 [1975]). Historia de la muerte en Occidente. Desde la Edad Media

hasta nuestros dias. Barcelona: Acantilado.
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personalidad, en base al sufrimiento que pudieran derivar a las personas queridas,
debido a la imperiosa necesidad de ayuda externa que, debido a su situacion de su
envejecimiento y/o de dependencia necesitan, pero que agreden seriamente su idea de
dignidad y autonomia; o cuando una persona aquejada de una enfermedad terminal no
quiere realizar un recorrido de dolor y sufrimiento que, posiblemente termine en fracaso
o en merma notoria de su calidad de vida; o también, y sigo simplemente con algunos
ejemplos, cuando esto mismo sucede a una persona que no ha ejercido esta cautela en
su Testamento Vital, por distraccion, por aturdimiento, por dejarlo para mafiana,
etcétera. En este ultimo supuesto, jhay que dejar en total desamparo, sin que nadie

ejerza la Tutela que todos nosotros y nosotras deseariamos en una tal situacion?

Recordar a estas alturas que la muerte es un acto de vida deberia ser innecesario, pues
solamente en las personas que delegan su pensamiento en actos de fe podria caber el
recelo a este planteamiento y, ya lo hemos anticipado, en ellas residiria la opcion de
persistir en esas creencias, sin que esta actitud sea una cuestion de mérito que les faculte
a condicionar, por la fuerza, por la sancion, por la condena, las practicas de quienes
postulamos, desde la inmanencia, por el respeto a nuestra propia identidad, a nuestro

libre albedrio, a actuar seglin nuestras propias convicciones.

En el ambito de las maneras tradicionales de ejercitar la Muerte Voluntaria, la sedacion
clinica, la eutanasia y el suicidio asistido han sido las alternativas posibles.
Efectivamente, la practica de cualquiera de las tres maneras de ejercer la Muerte
Voluntaria requiere la voluntariedad del acto. Una aplicacion de la eutanasia, por
ejemplo, que no contara con la aceptacion voluntaria de la persona a quien se le aplica,
seria, con total evidencia, un asesinato, o, en determinadas circunstancias, un homicidio.
Igualmente sucederia en el caso de una Sedacion Clinica, practica que requiere,
inexcusablemente, la aceptacion de la persona en trance de muerte. Y en relacion con el
suicidio asistido, de siempre hemos sabido que la legitimidad de la prestacion de
asistencia esta siempre vinculada a la peticion expresa de quien quiere suicidarse. De
otro modo, las tres practicas serian desviaciones del sano propdsito de ejercitar la

Muerte Voluntaria.

Pero no supongamos que el requisito de voluntariedad de la practica de la Muerte
Voluntaria iguala estas tres practicas. Hay diferencias notorias, por cuanto que, en el

suicidio asistido y en la eutanasia, la voluntad es el presupuesto netamente motor de la
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practica, mientras que en el caso del ejercicio de la sedacion paliativa terminal la
iniciativa surge, practicamente en la totalidad de los casos, del personal sanitario que
cuida a esa persona, y esa persona, siempre en situacion muy deteriorada, o quien la
representa legalmente, asiente, porque en la mayoria de los supuestos, ni siquiera tiene

el vigor necesario para oponerse o debatir otras alternativas.

Esta distincion es de excepcional importancia, y se constata que la aplicacion de la
sedacion terminal se realiza solamente cuando sobrevienen causas que provocan
excesivo dolor, mas que sufrimiento, y excluye del ejercicio de la practica a las personas
que, sin ser enfermas o enfermos terminales, por razones que guardan mayor relacion
con el sufrimiento que con el dolor, desean morir, porque saben diferenciar bien que no

es lo mismo vivir que estar vivo.

Soy consciente de que un tema de tal envergadura, la Muerte Voluntaria, requiere
mayor concrecion, pero la dificultad de concretarla en ningln caso debiera ser causa de
inaccion para desarrollar esta practica, cuestion, ésta, que ha sido una de las principales

causas del inexistente desarrollo normativo de la misma.

Incluso, en relacion con la manera en que morimos, cuando se nos conculcan Derechos
Humanos, quiero destacar el sufrimiento afiadido que incorpora el hecho de que, en
Euskal Herria, en muchas instituciones, publicas o privadas, resulta imposible morir en
EUSKARA, esto es, acompafiado por personal sanitario que posibilite a una persona a
morir en la atmdsfera que prestan las palabras tiernas, afectuosas, goxuas de la
despedida, en la lengua propia, en la lengua en que esas personas han vivido y desearian

morir.

No. La muerte no nos iguala, pues la practica social y juridica penaliza y discrimina a
las personas que han construido su vida con premisas de mayor rebeldia para con el
Poder; que ansian el control de los aspectos intimos de sus vidas; que centran en si

mismas la capacidad de ejercitar su vida y su muerte, su Muerte Propia.

Para subsanarlo, siquiera en parte, siento que constituye un deber civico aplicar la
norma basica de la empatia, que incorpora el principio de desearles lo mismo que para
nosotras y nosotros quisiéramos. Y en este colectivo incluyo, como no, el caso de tantas

nifias y nifios a quienes la Sociedad (La Politica) condena a tan grandes sufrimientos.

No obstante, tras comentar y reflexionar acerca de algunas de las motivaciones para

entender como legitimo el Derecho a la Muerte Voluntaria, en concordancia con el

118



modo biografico de cada persona, quiero dedicar tres comentarios a quienes no ven esta

cuestion de manera tan favorable.

El primero va dirigido a esas personas que, incluso entendiendo el respeto a la
autonomia de las personas para decidir acerca de sus actos de vida, consideran que el

reconocimiento explicito de este Derecho Humano podria acarrear otra suerte de dafios.

A este respecto, al recordar a mi admirado experto en estas cuestiones, Victor Méndez?,
no puedo obviar el impedimento que ¢l argumenta al suponer que en nuestra interaccion
social con personas muy incrustadas en nuestro quehacer diario surge un vinculo, una
especie de «Contrato Social», que podria impedir o limitar el ejercicio del derecho a la
Muerte Voluntaria cuando, como consecuencia de ella, se pudieran producir perjuicios
importantes para esas personas intimas de su contexto social. El tema, ademas, al ser

planteado por Méndez, tiene su enjundia y merece le dediquemos una reflexion afiadida.

Antes de comentar la idea expuesta por Méndez, afiadiré que existe un relativo consenso
al decir que hay muertes que «tocan» y que hay muertes que «no-tocan». De hecho,
podria suceder que, a juicio de otros, se pueda suponer que una muerte «no-toca»
cuando la misma sobreviene a una persona no mordida, todavia, por la enfermedad
terminal, o cuando hay, aunque minima, alguna esperanza de recuperacion, o, también,
cuando el sufrimiento que origina la dependencia mueve a esa persona a desear su

muerte.

Efectivamente, la muerte de una persona cuando «no-toca», produce, puede producir, un
dafio notorio en la persona amada, o vinculada por necesidad extrema de cuidados o de
acompafiamiento, pero ambas circunstancias, considero, forman parte del ambito de
deliberacion que, respecto a su «Muerte Propia», realizan todas o casi todas las
personas. En cualquier caso, parece razonable suponer que la reflexion en torno a este
debate, que he asimilado a un Contrato Social, ha sido tenida en cuenta por el actor de
su Muerte Propia, y esta consideracion deberia prevalecer frente a cualquier otra. De
hecho, conviene recordarlo, son muchas las personas que, debido al compromiso que
asumen de cuidar a otra persona se sienten desposeidas de su Derecho a Morir, al
evaluar el perjuicio que su muerte podria ocasionar en la persona amada o cuidada. Son,

pues, personas que no tienen permiso para morir, y que se sienten obligadas a vivir una

2 Méndez Baiges, V. (2002). Sobre morir. Eutanasias, derechos, razones. Madrid: Trotta.
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vida que no desean, en cumplimiento generoso de un compromiso de cuidar o de amar,
compromiso que, en muchas ocasiones, es asumido principalmente por mas mujeres que

hombres.

El segundo comentario concierne a esas personas que, también desde posicionamientos
de inmanencia, desde postulados de respeto al pleno ejercicio de la autonomia y de la
identidad, objetan reparos a la propuesta de cambios importantes en las practicas que
han pervivido muchos, muchisimos afios. Son personas que consideran que la muerte
encardinada en el marco legal actual es el resultado de lo que podriamos llamar un
«Orden Espontaneoy, algo que el tiempo y la tradicion avalan como valido, como algo
que deberiamos respetar, porque el no-respeto a los 6rdenes especiales, los cambios que

se pudieran introducir, podrian traer nefastas consecuencias.

A este respecto, deberiamos matizar esta perspectiva al recordar que el modelo de
muerte actual, principalmente «La Muerte del Otro», que es como con mayor precision
nos debiéramos referir a ella, es el resultado de cambios sociales que, impulsados desde
el Poder, principalmente desde la religion, han regulado la muerte acorde a sus propios
intereses, imponiendo discursos y practicas que anularon posicionamientos anteriores
que eran mas respetuosos con la voluntad de las personas cuando querian ser sujetos
activos de su Muerte Propia, o, incluso, cuando como en Tiempos anteriores la muerte

estaba «Domesticaday, seglin describe P. Ariés.

Finalmente, y es el tercer comentario, el reconocimiento del Derecho a la Muerte
Voluntaria no obliga a nadie. Es un Derecho que posibilita el ejercicio de la misma,
pero que, en ningun caso, violenta el derecho de todas las personas a ejercitar, en
relacion con su muerte, su propia ideologia. Esta perspectiva muestra el desequilibrio de
ambas posiciones pues al respeto con que los partidarios del reconocimiento del
Derecho a la Muerte Voluntaria, y al ejercicio voluntario de esta practica, se opone la
sancion y el castigo, incluso la carcel, que propugnan y ejercitan quienes no reconocen

este Derecho Humano.

Ahora, al tratar de ahondar en algunas de las razones que motivan la beligerancia de las
personas o grupos que coartan el ejercicio de la Muerte Voluntaria a tantas y tantas
personas que para si mismas y para quienes asi lo deseen, vamos a tomar en

consideracion algunas de sus posibles motivaciones.
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Posiblemente, un déficit estructural en el planteamiento acerca del reconocimiento al
derecho a la Muerte Voluntaria consiste en la negativa a analizar cual es la calidad de la
muerte actualmente; en conocer como se muere actualmente. Esta reflexion podria, sin
duda, ayudarnos a conocer el presente y podria, ademas, contribuir al desarrollo de
nuevas maneras de mejorar la calidad de la muerte, pues, sin riesgo a exageracion
alguna, podemos afirmar que en nuestra Sociedad la calidad de la muerte es mala. Sin
que sirva de escarnio para quienes por pobreza u otras causas viven realmente mal,

«somos una Sociedad que vivimos bien pero que morimos maly.

Siguiendo con las supuestas motivaciones de quienes muestran beligerancia al Derecho
a la Muerte Voluntaria, de siempre es conocido el hecho de que para algunas personas
los procesos historicos son como son, y punto..., pero resulta evidente imaginar, y esto
compete a personas mas reflexivas, que dichos procesos bien pudieron haber sido de
manera diferente. Esto es muy importante, porque plantea el caracter dialéctico de los
hechos historicos; aborda el analisis de las estrategias y el poder de los entes

hegemonicos que participaron en tales diatribas.

Procesos en parte similares a este debate, en los que urge el cambio, porque la situacion
presente no es buena, se han dado y se estan dando en muchos otros procesos de la vida.
Al hacerlo, en muchos de estos procesos se da un choque entre quienes impulsan pautas
de liberalizacion y quienes consideran estar ya en el mejor de los escenarios y toman
arraigo en posturas inmovilistas, de mantenimiento en la actitud de dejar las cosas como

estan.

Siguiendo con esta dualidad dialéctica, en la mayoria de los casos que he analizado -en
general todos ellos con un trasfondo econdmico importante-, he apreciado la existencia
de un Lobby que refuerza y hace presion para la salvaguarda de los supuestos derechos
tradicionales, porque con esta actitud preservan bien sus infereses que en un caso
pueden ser solamente economicos, pero también ideologicos, de mantenimiento del

poder que la situacion, sin cambios, les brinda.

En el caso del derecho a la practica de la Muerte Voluntaria no resulta dificil identificar
a las personas o grupos a quienes el inmovilismo favorece. De hecho, son ingentes los
esfuerzos de Iglesia y Estado en perpetuarlos, porque ambos entes de poder

salvaguardan mejor sus intereses.
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Si, aunque desde distintas perspectivas, Iglesia y Estado estan confabulados
histéricamente en perpetuar esta situacion de controlar la muerte, aunque las razones

pudieran ser diferentes.

En relacion con la primera, de sobra es conocido que la Iglesia ha hecho de la muerte su
gran especialidad. Parte importante del control que ejercen y de sus finanzas han tenido
en la muerte su mayor colaborador. No voy a insistir en algo que es tan obvio y que he
tratado con mayor profusion en otros textos, solamente diré¢ que las estrategias que la
Iglesia ha utilizado, y que con mayor sutileza utiliza todavia, tienen en el miedo que
instauran su mayor aliado. Miedo que han utilizado con excesivo rigor, contribuyendo,
intencionadamente, a la construccion de un panico a la muerte, porque la promesa del
cielo, que ellos mismos otorgaban o negaban, promesa ilusoria decia Victor Hugo,
solamente era alcanzable por una parte muy reducida de la cristiandad, ya que el
pecado, decian, estaba muy extendido. Negar que el miedo, el pavor y el panico que
producian no esta relacionado con las finanzas de la Iglesia es un error que solamente
puede ser ignorado con maleficencia. Y esta situacion, queridas lectoras o lectores de
este texto, ocasionaba y ocasiona una muerte de muy mala calidad, y se mantiene,

aunque con mayor sutileza.

En relacion con el Estado, el trasfondo es similar. El control de la muerte otorga poder a
quien tiene capacidad (el BOE) para reglamentarla. De hecho, sin remontarnos a
aquellos tiempos en que el Estado (y la Iglesia también) penalizaba cruelmente al
suicida -porque burlaba el derecho del soberano-, con la requisa de sus bienes y/o la
degradacion social y econdmica de toda la familia, todavia el Estado ejerce violencia
contra el suicida, negandole el acceso a la tecnologia que mejor garantiza la muerte por
suicidio, y castigando a quien con legitimidad ayuda al suicida a ejercitar la practica de

su Muerte Voluntaria.

Es cierto que mientras que la Iglesia mantiene toda su crudeza en la represion de la
Muerte Voluntaria, el Estado ha suavizado, en parte, su discurso, alegando que el
cambio esta entre sus intereses preferentes. Posiblemente sera verdad, pero no es menos
cierto que estos mismos agentes del poder no han propiciado el cambio cuando
recientemente lo han podido realizar, porque en los albores del 2000 tenian mayoria
suficiente para hacerlo, y no lo hicieron. Entonces, como siempre, domesticaron la
practica de un Derecho que decian defender, al interés electoral que les era mas

primordial.
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Pero existen maneras todavia mas sutiles de ejercitar el Poder, el control de amplios
estamentos sociales. En este sentido, existen grupos notorios en diferentes colectivos
que, en relacion con el ambito sanitario o con la abogacia, y son solamente dos
ejemplos, promueven iniciativas en contra del ejercicio de la Muerte Voluntaria. A los
abogados podriamos recordarles que su debate, tal como lo plantean, no esta
posicionado en el rigor que requiere su profesion, sino que se inspira en esa idea previa,
plenamente ideologizada, que dicta la Iglesia. Su actividad principal no se instaura en
argiiir razones de un mejor Derecho, sino que persiguen y tratan de castigar el
pensamiento y la identidad de quienes no piensan como ellas y ellos. De sobra son
conocidas las actuaciones de colectivos de abogados o de juristas que se identifican

como cristianos. ..

A parte sensible de la profesion médica, pero principalmente a algunos Colegios
Médicos, convendria recordarles que, cuando se niegan a prestar ayuda en el ejercicio
de la Muerte Voluntaria, estan asumiendo un rol que no les compete. Ignoran que la
muerte es parte de un proceso civil, y que, cuando una persona que ellos tratan declara
con firmeza que desea morir, no se trata ya de un asunto que compete al ambito de la

salud, sino al ejercicio pleno del desarrollo de la identidad de esa persona.

Muchas personas buscaran alivio, consuelo y acompafiamiento en el personal sanitario,
pero seran muchas también las que desearian ejercitar su Muerte Propia en un contexto
no-medicalizado, en una atmosfera de recogimiento en un entorno calido de personas
queridas que le muestren amor, si es posible, o empatia cuando menos. Y en esa
situacion, cuando nadie estd interesado en el juicio ético del médico o la médica que le
atiende, pues no es su cometido especifico, el equipo médico debe poner a disposicion
de esa persona el conocimiento tecnolégico necesario para que esa muerte cumpla los

estandares de una Muerte de Calidad.

Podriamos ampliar esta reflexion al recordar que la Sociedad ha delegado en la
profesion médica el control de todo el arsenal farmacolégico en aras a lograr la
utilizacion mas eficaz del mismo, y no para que lo aplique conforme a ideologias
inspiradas en postulados de religion, o, en ocasiones del interés que los lobbys
farmacéuticos impulsan. Finalmente, me gustaria volver a repetir que la muerte, en
determinadas circunstancias, no es un proceso que compete al ambito de la salud, y que,
como consecuencia, no debieran tratar de imponer sus criterios ideologicos a las

personas que, con voluntad firme y sin patologias inhabilitantes, manifiestan su deseo
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de ejercitar su Derecho a su Muerte Voluntaria, y que consideren también que, de

ninguna manera, su voluntad debe prevalecer frente a la voluntad de esas personas.

Estas actitudes que desde determinados colectivos de profesionales tratan de imponer
sus creencias ademas de sus conocimientos especificos podrian tener origen en una
afioranza de los hechos del pasado. En este sentido, y el comentario que viene lo sittio
en el marco de las conjeturas antropologicas, esta actitud bien pudiera ser una
reminiscencia de un pasado que sacralizo, tal vez excesivamente, las atribuciones de
distintos colectivos profesionales, cuando esos colectivos eran considerados como un

estamento privilegiado y, consecuentemente, tutelador de la Sociedad.

Llegados a este punto, considero oportuno apuntar dos comentarios que considero

oportuno recalcar dos tendencias que aprecio positivamente.

Por un lado, aprecio el vigor de la Sociedad al profundizar en un proceso de laicidad
que modificara y amainara el ejercicio del Poder de la Iglesia. En segundo lugar, creo
no exagerar al suponer que la tecnologia desbancara el control ideoldgico sobre ciertos
farmacos que actualmente se administran desde la ideologia y no desde el respeto a la

libertad de las personas.

Podria suceder que el comentario que viene a continuacion se pudiera considerar como
no-oportuno, aunque de hecho va dirigido a toda la Sociedad, pero quiero decir que al
hablar de estas cosas me ha surgido el deseo de recordar que precisamente el cine ha
sido una de las artes que con mayor maestria ha sabido profundizar en este debate. Al
recordar y recomendar algunas peliculas® creo estar reconociendo la valiosa aportacion

que el cine ha realizado en el debate de la Muerte Voluntaria.

Como colofén diré que el cambio no vendra por si solo. Si viene, y vendra, sera a

consecuencia del activismo de las personas que deseamos el cambio.

3 Las Invasiones Bérbaras, Mar Adentro, Million Dollar Baby, Aulki Hutsak (Sillas Vacias),
Johnny Cogi6 su fusil, Mi vida es mia, No conoces a Jack, La escafandra y la mariposa, Los
descendientes, La Fiesta de la Despedida, Corazon Silencioso, y un larguisimo etcétera.

124



2- UNA CUESTION PREJURIDICA

Tal vez resulte oportuno matizar que apelar a una categoria prejuridica no supone
forzosamente el desacato a la norma juridica, sino la llamada a un proceso irrenunciable
de amejoramiento del entramado juridico en el empefio de construir una Sociedad cada
vez mas justa, mas sensible a la demanda social y a la toma en consideracion del dolor,
el sufrimiento, la exclusion, la discriminacion, el pleno ejercicio de la personalidad, la

ausencia de tutela eficaz, etcétera.

De hecho, el propio texto de la Proposicion de la Ley Organica de Regulacion de la
Eutanasia, en el primer parrafo de su exposicion de motivos, anticipa que «La presente
ley pretende dar una respuesta juridica, sistematica, equilibrada y garantista, a una
demanda sostenida de la sociedad actual como es la eutanasia», y el reconocimiento
implicito de este déficit juridico no debiera sorprendernos en exceso, pues,
simultdneamente, supone el reconocimiento de los antecedentes de una legitimacion
social, de las representaciones y de las practicas que, antes de las nuevas leyes, se han

realizado y se realizan en relacion con la Muerte Voluntaria.

De sobra es conocido, y estd recogido practicamente en todos los textos
constitucionales, que la Justicia emana del Pueblo. Resulta innegable, pues, que el
Pueblo (nosotros en este trabajo diremos la Sociedad), tiene el irrenunciable derecho a
ejercitar el desarrollo de la Justicia en cuantos ambitos de la vida social que
discriminen, tanto a la sociedad en general, como, de manera mas especifica, a

determinados colectivos especiales.

Apelo, pues, al Derecho irrenunciable de ejercitar el fomento de la Justicia para insistir
en el caracter prejuridico de muchos valores, representaciones y practicas. Nosotros,
nosotras, las personas que reclamamos la «Libertad» o el «Derecho» para ejercitar la
Muerte Voluntaria, en tanto que estamento «discriminado», que lo somos, tenemos el
derecho a una proteccion especifica, que nos iguale en derechos, y que practique la

solidaridad con quien sufre. Y esto no es una simple quimera.

De otra manera, al reflexionar acerca del potencial transformador del activismo en
asuntos que en un tiempo fueron prejuridicos, me viene el recuerdo de aquellas épocas,
algunas lejanas y otras ciertamente actuales, en que el derecho a la igualdad estaba y
esta discriminado en asuntos que guardan relacion con las oportunidades de acceso a la

salud, a la educacion, a la desigualdad injusta en derechos entre hombres y mujeres, al
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aborto, al divorcio, etcétera. Todo esto sucedia/sucede, en aquellas y esta época en que
colectivos importantes eran no-considerados, o, incluso, hostigados con extrema
crudeza. En esta situacion, el activismo y el compromiso social produjeron un poder
transformador en la Sociedad para la conquista y el ejercicio de estos bienes tan

preciados.

Insistir en el sentir prejuridico del Derecho a la Muerte Voluntaria muestra la existencia
de una laguna jurisdiccional cuyo desarrollo legislativo apenas colisionaria, ademas, con
la estructura fundamental del Ordenamiento Juridico vigente. Es, pues, una cuestion
ideoldgica mas que juridica

Efectivamente, la conculcacion del Derecho Humano a la Muerte Voluntaria encuentra
uno de sus soportes fundamentales en la ideologia de quienes desean imponer su credo.
Es la ideologia la que de manera factica conculca este Derecho, y es desde la jerarquia
de la Iglesia y desde su penetracion en el ambito del Poder, desde donde se persigue a
quienes practican este Derecho.

Insistir en que el debate es ideoldgico mas que juridico tiene su importancia, pues
conviene recordar que, segun se desprende de los comentarios que citaré a continuacion,
la Muerte Voluntaria esta amparada, ademas, en la propia Constitucion. A este respecto,
afiadiré que, incluso si no lo estuviera, habria que persistir en el empefio, pues, como
destacan numerosos autores que promueven posicionamientos democraticos: «Ya no es
desde la Constitucion desde donde se puede mirar la realidad, sino que es desde la
realidad desde donde es preciso mirar a la Constitucion®».

No es lugar este para recopilar testimonios de juristas que avalan el caracter
Constitucional del derecho a ejercitar la Muerte Voluntaria; apuntaré solamente tres

breves comentarios:

e El primero, la reflexién de muchos juristas’: «Desde mi punto de vista, no hay
dificultad en admitir el tema de la eutanasia pues la Constitucion Espaiiola solo
protege la vida digna y no cualquier vida.»

e La Proposicion de Ley actualmente en fase de Debate en el Parlamento espaiiol,
no considera necesario cambiar la Constitucion; si en cambio el articulo 143 del
C.P., y este cambio no debiera ser 6bice importante.

e Y, en tercer lugar, recordar que el Codigo Penal espafiol comete una

irregularidad manifiesta al castigar la ayuda al ejercicio de una practica no

4 Zagrabelsky, en: Comité Consultivo de Catalunya (2006:119-120)
3 Peces Barba, en: Revista D.M.D. n°® 55/2010: 18-19

126



penalizada, porque efectivamente en su articulo 143 penaliza la ayuda que se da
a una persona para que pueda ejercitar su Muerte voluntaria -en este caso,
suicidio-, que, ciertamente, no esta penalizado.
Persistir en el deseo de impulsar el ejercicio de la Muerte Voluntaria como un derecho
prejuridico no puede considerarse como una estrategia para delinquir. Muy al contrario,
en el trabajo de campo que he realizado a lo largo de estos ultimos afios he podido
adentrarme en la version intimista que, en relacion con el Derecho a la Muerte

Voluntaria, tienen muchas o algunas de las personas que he entrevistado.

Asi, en la Sociedad Civil, he encontrado que, en el d&mbito sanitario, en relacion con la
motivacion que ha podido impulsar a determinadas personas a comprometerse por la
lucha del ejercicio de este derecho, algunas de ellas han afianzado su compromiso de
mejorar la calidad de la muerte al ser testigos de la mala calidad de la misma en ciertos
colectivos que, como las enfermas y enfermos del SIDA, por ejemplo, no tuvieron
acceso a un reconocimiento social e incluso familiar, ni a las ayudas asistenciales que
necesitaban. Aprendieron que si, que era posible mejorar la calidad de la muerte de esas
personas desde esa perspectiva prejuridica que les impulsaba a prestar asistencia técnica
a las personas y familias que se lo pedian...; desde el reconocimiento, no incorporado

todavia al marco juridico, del Derecho a la Muerte Voluntaria.

He verificado también que este compromiso transciende claramente el ambito individual
y profesional, y que se enmarca en la configuracion de una persona sensible a la
dimension social de la manera en que actualmente se muere. Debido a ello, desde
posicionamientos agndsticos en muchas ocasiones, muchas personas han impulsado y
apoyan iniciativas sociales a favor de la eutanasia, y contribuyen a enriquecer y
esclarecer el debate en torno a la diferencia de significado de los conceptos de suicidio
asistido, eutanasia y sedacion, que se debaten bajo una tupida red de ocultismo, falta de
sinceridad y con tapujos ético-morales adulterados. Tal vez, puesto que he apuntado el
hecho de que muchas personas apoyan el derecho al ejercicio de la Muerte Voluntaria,
este sea el momento de decir que, incluso sin ser multitud, los Derechos Humanos no
pueden ser conculcados en nombre de una mayoria; que bastaria con que una sola
persona lo demandara para que nadie pudiera invadir el ambito de su Libertad o

Derecho, y, consecuentemente, la Sociedad deberia custodiarle.

He constatado, también, que hay mas mujeres, que hombres, comprometidas en el

debate y en el ejercicio practico del Derecho a la Muerte Voluntaria, pero que, sin
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embargo, es similar el nimero de mujeres y de hombres que se interesan activamente en

ejercitar su derecho a la Muerte Voluntaria.

También he hallado que hay un practicismo notorio en la bisqueda de la solucion
efectiva y real de la Muerte Voluntaria. Asi, he recogido el testimonio de quienes
manifiestan que, aunque entienden perfectamente la diferencia entre sedacion y
eutanasia, por ejemplo, optan por ser prdcticos y acomodan sus esfuerzos al objeto de
conseguir para si la sedacion médica terminal, tratando de lograr una mejor calidad de
su muerte en un contexto en el que la practica de la eutanasia estd prohibida y
penalizada. Incluso, creo haber encontrado que este practicismo iguala a las personas
que, en situacion delicada, demandan la aplicacion practica de la Muerte Voluntaria con
independencia de su posicionamiento ideologico previo. Anticipo, ya, la capacidad de

algunas personas de vivir permanentemente en situacion de Disonancia Cognitiva.

Finalmente, he verificado que hay muchos médicos y médicas que dicen: ja mi me
parece bien, porque lo que viene ahora es lo peor!, pero no sienten la obligacién de
satisfacer el anhelo, el derecho, de esa persona en ese trance. En determinados sectores
de profesionales del ambito sanitario hay una falta de reflexion dolosa. Asi, con relativa
frecuencia surgen quienes manifiestan tener un compromiso de salvar vidas; que han
hecho un juramento -que nunca ha hecho nadie porque el juramento hipocratico es un
simbolo, y no una realidad que realicen las médicas y los médicos-. Por el contrario, son
también frecuentes las actitudes profesionales que dedican un compromiso con el

ejercicio de la Muerte Voluntaria.

Conviene ademas recordar que, al reflexionar acerca del contexto en que la Muerte
Voluntaria podria ejercitarse, la «Muerte Bioldgica» no es la Gnica manera de
entenderla. En tanto que seres racionales y sociales debemos considerar que la falta de
interaccion social, la «Muerte Social» (de esto hablaremos mas adelante), la vida
carente de Felicidad entendida ésta como un proceso cognitivo, claro esta, pueden
también influir en la configuracion del marco en que la muerte, bioldgica en este caso,

se puede contextualizar.

Pero al reflexionar acerca de las motivaciones que nos predisponen a un compromiso
prejuridico con la Muerte Voluntaria, y al tratar de perfilar el establecimiento de los
limites para el ejercicio de este Derecho, la cuestion que mas ha acaparado mi atencion
guarda relacion con la «Tutela Judicial» de tantas y tantas personas que, de hecho, no

estan habilitadas para formular un acto de voluntad, porque se encuentran, ya, muy
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deterioradas, o son nifias y muchos nifios, que nunca han podido ejercitar actos de
voluntad, y que teniendo potencialidad para hacerlo, no estan, todavia, plenamente

capacitados.

Soy consciente de la enorme dificultad que entrafia el desarrollo casuistico de esta
problematica, lo cual me lleva a recordar la falsedad de ese postulado que presupone
que la muerte nos iguala a todas las personas. Refuto este antiguo dicho popular, pues
cada vez son mas y mas las personas que contradicen este apunte de raigambre religiosa
que pretende decir que, con la muerte, todas y todos salimos de este valle de lagrimas
para dirigirnos a la otra vida. De hecho, cada vez somos mas las personas que somos
conscientes de que, al morir, no existe igualacion general, y que unas personas mueren
en condiciones que de ningiin modo desean (pobreza, dolor, sufrimiento, desarraigo
emocional, imposibilitados socialmente para ejercitar su derecho a la Muerte
Voluntaria, etcétera.), mientras que a otras personas si se les posibilita la muerte de
acuerdo a las oportunidades que les brinda sus ascendencia social y su vinculacion con
los poderes que han legislado en base a su propia ideologia en el ambito de lo religioso

y de lo juridico.

Debo aclarar también que al hablar de esas personas sin capacidad de hecho para decidir
y la tutela que se les debe prestar no me estoy refiriendo solamente al criterio que regula
la Incapacitacion Legal de las personas que, sufriendo un notorio deterioro cognitivo,
estan amparadas, por su tutor, para la practica de los actos ordinarios de la vida, segun
se recoge en la ley de Enjuiciamiento Civil. Me estoy refiriendo a esa legion de
personas que, sin sentencia alguna de incapacitacion legal, son, de hecho, por su grado

de deterioro cognitivo, o por ser menores, incapaces para organizar su vida, y su muerte.

Estas reflexiones, entre otras muchas, implementan el proceso de avanzar en el
desarrollo social de la consolidacion de ese derecho prejuridico hasta consolidarlo en un
ordenamiento juridico solidario con aquellas personas «discriminadas» que no ven
amparado su derecho para acceder a la Muerte Voluntaria. Por ello, como consecuencia
del esfuerzo que realizan las personas que asumen estas reflexiones, y como resultado
de los cambios sociales y culturales, en nuestra sociedad se perciben procesos que, en
situacion de «emergencia social», van modificando el debate y las practicas en relacion
con la muerte de aquellas personas para quienes vivir, mas que una satisfaccion, es una

préctica dolorosa carente de disfrute y exenta de felicidad.
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Y a esas personas, a esas personas que sufren los rigores del control, y de la
penalizacion y el castigo que desde estamentos del Poder les imponen, debemos decirles
que, aunque todavia no esté recogido en las leyes, su derecho pervive, porque la Muerte

Voluntaria tiene raigambre prejuridica, porque es un Derecho Humano.

3 - CONSTRUCCION DE UNA CATEGORIA

Al recapacitar acerca de estas cuestiones surge el debate acerca de si el sujeto agente de
estas reflexiones, y practicas también, es un sujeto personal-individual o un sujeto

social-colectivo.

No cabe duda de que el objetivo que pretendo mostrar encuentra un mayor acomodo en
la idea de un sujeto que, ademas de individual, por supuesto, pues no podria ser de otra
manera, existe un sujeto social-colectivo que participa en la manera de entender y
practicar las connotaciones que he incorporado tanto en la exposicion acerca de la
Muerte Voluntaria como a los supuestos en los que he tratado de mostrar la idea de que

la misma es un Derecho Prejuridico.

Incluso, recordaréis que en ocasiones anteriores he formulado una HIPOTESIS segin la

cual,

«Quienes postulamos por el DERECHO/LIBERTAD A MORIR,
tenemos una manera especial de vivir la VIDA y la MUERTE»®.

Pero, tratar de construir una categoria social que incorpore a las personas que
postulamos en favor del Derecho a la Muerte Voluntaria, requiere identificar los

criterios que nos hacen afines y que, a la vez, nos distinguen de quienes los refutan.

En este empeilo, considero que quienes constituimos tal categoria, al reflexionar acerca
de la muerte lo hacemos desde una perspectiva de vida; desde la interpretacion de que la
muerte es una parte nada desdefiable de la vida y de que no estd exclusivamente
constrefiida al momento de la muerte, al momento de la cesacion total, sino que

tomamos en consideracion la totalidad del Proceso de Morir. Esto es muy importante,

¢ Iiiaki Olaizola (2020). “MUERTE VOLUNTARIA: PENSAR Y REPENSAR”. DMD,
Asociacion Derecho a Morir Dignamente, 2020, n.° 81, pag. 36-40.
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por cuanto que en cada etapa del proceso de Morir surgen reflexiones y practicas
concretas. De aqui proviene mi machacona tendencia a insistir en la conveniencia de
«aprender a morir», y no pensar solamente en la muerte como ese momento de cesacion
total, como ese momento en que pasaremos a ser parte de esa otra categoria post-liminal
de la que siempre se habla en pasado, porque habremos dejado de ser vy,
consecuentemente, ni siquiera tendremos la oportunidad de estar muertas o muertos,

porque ya no-seremos.

Quienes constituimos esta categoria pensamos en que la Muerte Voluntaria puede
gjercitarse también como colofén a una etapa carente de enfermedad y dependencia,
porque tomamos en consideracién que, sin estar enfermo o enferma, algunas personas

optan por hallar acomodo en el marco de la Muerte Social...

La idea de la Muerte Social esta, puede estar, incardinada en el ADN de quienes
pensamos que la Muerte Voluntaria es una categoria que nos identifica. No obstante, en
numerosas ocasiones en las que he tenido la ocasion de hablar de 1la Muerte Social, he
sentido la existencia de un importante error de interpretacion. Creo haber escuchado con
excesiva frecuencia que muchas personas identifican, como iguales, las situaciones de
estar «Socialmente Muerta», 0 muerto, con la situacion de estar en situacion de «Muerte

Socialy.

La primera situacion, el hecho de estar Socialmente Muerta, o muerto, sobreviene
cuando, como consecuencia de una enfermedad o severa dependencia, u otras causas
derivadas de la falta de acompafamiento y/o carencia de actividad social, una persona
no mantiene capacidad para integrarse en la sociedad, sea porque ya no tiene vigor
fisico o mental para hacerlo, o porque no tiene oportunidad de relacion en un contexto
social que ya no la incluye, porque el grupo social al que pertenecia se ha ido
desintegrando poco a poco. Nada hay de volitivo en el hecho de estar socialmente

muerto o muerta.

Por el contrario, la situaciéon de Muerte Social sobreviene en las personas que, sin estar
enfermas, sin tener patologias especificas que les ocasionen dolor o sufrimiento, pero
que, manteniendo todavia habilidades sociales, consideran que su vida ya no tiene
sentido, y, como consecuencia, ansian su muerte. Asi pues, la categoria de Muerte

Social requiere la declaracion volitiva de estarlo.
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Podria ser el caso, por ejemplo, de algunas personas que se encuentran, sin sufrir
patologia especial, en situacién social de anomia, que se define como: «estado de
desorganizacion social o aislamiento del individuo como consecuencia de la falta o la

incongruencia de las normas sociales».

Considero, también, que quienes constituimos esta Categoria demandamos el Derecho a
la Muerte Voluntaria sin que esto constituya la pertenencia a algo que, en una jerga
deteriorada, pudiéramos llamar «personas defectuosas». Por el contrario, consideramos
que se trata, desde luego, de personas que, como he descrito en anteriores ocasiones’
encaran el proceso de su muerte, la Muerte Propia, como una parte nada desdefiable de
su propia identidad. Se trata, pues, en reiteradas ocasiones, de personas que, sin razén
patoldgica aparente, construyen para si mismas un modelo de vida, y de muerte, que
apunta rasgos diferenciados en relacion con la gestion de su vida, de su biografia y la
disponibilidad de la misma. Todo esto me ha llevado a apreciar en mayor grado el vigor,
la dignidad de muchas personas al exhibir su «ego», su inquebrantable anhelo a ser ellas
mismas, dicho en el lenguaje mas proximo con que mis informantes me han obsequiado.
Y todas estas personas son, deben ser, acreedoras de una tutela especifica, que toma su
impulso, precisamente, en el derecho que la diferencia genera, para que ninguna

persona sea discriminada por su individualidad.

En el trabajo citado anteriormente he descrito algunas de las circunstancias que pueden
propiciar el acceso a esa categoria de Muerte Social. Entre otras razones o
motivaciones, en aquella ocasion consideré que la construccion de la categoria de
Muerte Social podria requerir un contexto en el que el envejecimiento, la dependencia,
la anomia, la carencia de reconciliacion social, la falta de felicidad, el incumplimiento
de los rasgos de la muerte de calidad, y otras consideraciones semejantes, pudieran
constituir aportaciones insoslayables a este debate.

Efectivamente, en relacion con estos elementos que inciden en la configuracion de la
Muerte Social, sabido es que hay personas acomodaticias capaces de pervivir en
«disonancia cognitiva», esa situacion confusa en la que practicas y discursos se
contravienen. Pero, también hay personas, tal vez con una percepcion distinta de la
dignidad, para quienes la vida, en continua disonancia, no les es de interés. Por esta
razon, el incumplimiento de los estandares que arbolan una «Muerte de Calidad» atenta

contra los pilares de la identidad de muchas personas, porque quiebra el reconocimiento

7 Ifaki Olaizola (2018). ¢Es la muerte un proceso exclusivamente bioldgico? Muerte Social. Bilbao:
Conferencia en Biblioteca Bidebarrieta, 10/11/2018.
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de su libertad, de su autonomia, y porque, en definitiva, vacia de contenido su proyecto
de Muerte Propia.
A modo de resumen abreviado, podriamos decir que quienes vibramos al unisono con

esta Categoria, que demanda el Derecho a la Muerte Propia, consideramos que,

«cuando una persona que mantiene /iicida su capacidad para discernir
considera que su vida ya no tiene sentido; cuando considera que, mas que
satisfaccion, la vida se torna en sufrimiento; cuando considera que la
cotidianidad de ese estar viva se construye en notoria contradicciéon con
los postulados de la Muerte de Calidad que para si misma desea; cuando
el reencuentro con las personas con cuya relacion disfrutaba ha mermado
hasta casi la indiferencia o el hastio; cuando los grandes o pequefios
acontecimientos del Mundo y de su mundo ya no le hacen mella, ya no le
sugieren ni placer ni enfado; cuando esa persona no tiene, ya, asuntos
pendientes que resolver y le sobra todo lo externo, esa persona esta en
situacion de Muerte Social y que, por lo tanto, merece el reconocimiento
social para ejercer su «Derecho» o «Libertad®» al ejercicio de su Muerte

Voluntaria®.»

Pero, ya lo he anunciado, una cuestion delicada y compleja que de manera especial
contribuye a la construccion de esta categoria que nos identifica en tantas
representaciones y practicas, surge en relacion con las personas que tienen mermada su
capacidad para decidir.

Para reflexionar acerca de esta situacion, y de otras muchas situaciones también, resulta
oportuno recordar los comentarios que hemos hecho en relacion a la existencia de

muertes que focan y muertes que, todavia, no-focan. En este sentido, podriamos decir

8 La diferencia entre Libertad o Derecho se basa, principalmente en que el Derecho incorpora a
la Libertad la provision de medios necesarios para ejercitarlo. Comparten, sin embargo, los
postulados de Tutela y Omision. Desde mi personal perspectiva, defenderé con ahinco el
ejercicio del Derecho, pero, como tactica, aceptaria de buen grado el reconocimiento de la
Libertad para ejercitar la Muerte Voluntaria. Eliminaria mucho sufrimiento estéril.

° |Raki Olaizola (2018). “¢Es la muerte un proceso exclusivamente biolégico? Muerte Social”.
Bilbao: Conferencia en Biblioteca Bidebarrieta, 10/11/2018.
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que hay muertes mas tolerables, que focan, que otras muertes que provocan crispacion,
dolor y enfado, porque, todavia, no-tocan.

Efectivamente, segiin terminologia que utiliza Ifiaki Saralegi, cuando la muerte se
percibe como tolerable, parece convincente suponer que las personas a quienes
correspondiera decidir deberian actuar con el criterio de hacer «lo que el paciente
hubiese elegido», segiin la expresion que este autor utiliza al tratar de elaborar los
criterios del juicio sustitutivo.

Pero, como ya lo he apuntado en otras ocasiones'®, el debate acerca de estas cuestiones
se torna mas complejo cuando se trata de personas en situacion de imposibilidad de
decidir.

Llegado el caso, las personas que configuramos esta categoria consideramos que obviar
la responsabilidad de tutelar a una persona incapacitada para la toma de decisiones que
directamente le conciernen, contraviniendo su biografia y los postulados bioéticos, es un
acto que entrafla injusticia y crueldad. En mi opinién, seria un acto que se podria
adscribir a esa larga retahila de delitos de omision, respecto a los que nuestra sociedad
es tan tolerante, por un esfuerzo, en ocasiones exagerado, de diferenciar la accion de la
omision.

Por esto, la atribucién externa, cuando la persona estd en imposibilidad de decidir,
plantea mayores dificultades en el reconocimiento de la voluntariedad, y esta idea
engarza, obviamente, con el derecho a la tutela que todas las personas tenemos para
tratar de evitar que, ante la imposibilidad de elegir, se relegue a una persona a una
situacion de postergacion, cuando ciertamente consta que no desearia estar viva.

Ya he anticipado, tal vez con excesiva reiteracion, que, al analizar las causas
coadyuvantes en la construccion de la categoria de Muerte Social, la trayectoria
biografica y el contexto o la manera personal de entender el proceso de morir, son
relevantes, pues, no en vano, estos procesos configuran, en parte, la propia identidad.
Como consecuencia, sabemos de personas que han hecho de la Muerte Propia, y del

Derecho a la Muerte Voluntaria también, una cuestion primordial al tratar de organizar

10 Ifiaki Olaizola (2018). “Muerte Social: Construccién de una categoria postergada”. Leccidén de
Ingreso en REAL SOCIEDAD BASCONGADA DE LOS AMIGOS DEL PAfS/ EUSKALERRIAREN ADISKIDEEN
ELKARTEA. 3 de marzo de 2018. En: Nuevos Extractos de la Real Sociedad Bascongada de los Amigos
del Pais. Euskalerriaren Adiskideen Elkartea (SEPARATA). Suplemento 23-G del Boletin de la RSBAP.

Donostia- San Sebastian 2018.
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sus respectivas jerarquias de valores: su identidad. Son personas que quisieran para si
mismas que este debate, llegado el caso, fuera interpretado al modo deliberativo, con

lealtad a sus postulados, en armonia con su propia biografia.

Ahora, al concluir con el apunte de algunas de las representaciones y practicas que nos
constituyen en una Categoria especifica, en un grupo de personas que desde la reflexion
y el activismo prejuridico participamos de un «estatuto conceptual y de un contenido
socioldgico», al modo a como lo describe Lévi-Straus, voy a resumir los aspectos mas
destacados de quienes postulamos por el Derecho al ejercicio de la Muerte Voluntaria.

Podriamos decir que, desde el debate y el activismo tomamos en consideracion la figura
de un sujeto personal-individual, a la vez que la de un sujeto social-colectivo; que
nuestro propdsito no pretende imponer nuestros rasgos de identidad, sino exigir nuestro
Derecho a actuar en consistencia con los mismos; que tenemos una manera especial de
vivir la vida y la muerte, y que consideramos oportuno, en tanto que se trata de una
cuestion cultural, aprender a Morir; que mas que reflexionar exclusivamente en las
circunstancias especificas del momento de cesacion total, de la muerte bioldgica,
dirigimos nuestras reflexiones y practicas a una cuestion mas abarcadora que llamamos
el Proceso de Morir; que consideramos que la Muerte Voluntaria no es forzosamente el
coloféon a una etapa carente de enfermedad y dependencia; que la Muerte Social es un
rasgo que distingue a las personas que saben que no es lo mismo vivir que estar vivo o
viva, y que, consecuentemente sabemos diferenciar como distintos la Muerte Social de
una persona del hecho de estar Socialmente Muerta; que diferenciamos en sentido
antropologico de La Muerte Propia y La Propia Muerte, y que, llegado el caso,
priorizamos la oportunidad de ejercer La Muerte Propia; que valoramos la actitud de
muchas personas al mostrar su inquebrantable anhelo a ser ellas mismas, y de exhibir su
inquebrantable £GO, sin que, como consecuencia ninguna persona sea discriminada por
su individualidad; que no nos satisface una vida en permanente Disonancia Cognitiva,
esa situacion en que las representaciones son contradictorias con las practicas; que
sabemos diferenciar entre Derecho y Libertad, y que, ante tanto dolor, tal vez
pudiéramos transigir, como tactica, el logro de la LIBERTAD para morir de manera
voluntaria; que en tanto que la muerte es un acto civil, nuestro propdsito es el logro de
una Muerte de Calidad, no necesariamente medicalizada por las y los profesionales del
ambito sanitario; y que, finalmente, ansiamos que el Derecho a la Muerte Voluntaria
pueda también aplicarse a las personas carentes de una Tutela Eficaz. {Ah, y nos gustan

ese tipo de peliculas!
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iMuchas gracias por vuestra atencion!
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La construccion de una Categoria

Cuantas ocasiones he tenido de hablar acerca de estos asuntos he resaltado mi afan por
diferenciarlos, mi interés por aclarar que eran conceptos casi excluyentes, porque entre

ambas categorias media una gran diferencia.

Lo hacia porque en la literatura convencional ambos conceptos se han tratado
suponiéndoles el mismo significado, que, en una primera aproximacion, remarcaba la
ausencia de participacion en la vida social, principalmente causada por un deterioro
somatico y cognitivo importante. Desde esa perspectiva, una persona aquejada por los
destrozos cognitivos y somaticos que la enfermedad, el envejecimiento, la dependencia,

la pobreza, etc., producen, es considerada en situacion de Muerte Social.

Sin embargo, en la publicacion que escribi con el titulo de “Muerte Social: La
Construccion de una Categoria Postergada” (2018) destaqué la complejidad de
construir una definicién que pudiera englobar al colectivo de personas que integraran la
Categoria de Muerte Social, y tras tratar acerca de las causas coadyuvantes que podrian
incidir en la pertenencia a esta categoria, propuse como aproximacion la idea de que:

“Cuando una persona que mantiene licida su capacidad para discernir

considera que su vida ya no tiene sentido; cuando considera que, mas que

satisfaccion, la vida se torna en sufrimiento; cuando considera que la
cotidianidad de ese estar viva se construye en notoria contradiccion con los
postulados de muerte de calidad que para si misma desea; cuando el
reencuentro con las personas con cuya relacion disfrutaba ha mermado hasta

casi la indiferencia o el hastio; cuando los grandes o pequefos

acontecimientos del Mundo y de su mundo ya no le hacen mella, ya no le

sugieren ni placer ni enfado; cuando esa persona no tiene, ya, asuntos

pendientes que resolver y le sobra todo lo externo, esa persona estd en
situacion de Muerte Social.”

Muerte Social, porque ha perdido el apego a lo que eran sus postulados
intimos, porque cuando esa persona piensa en su muerte la ansia, la desea para si,
y sufre una decepcion cada vez que le recuerdan que esta viva. Muerte Social,
porque anhela su muerte desde la autonomia y la dignidad, desde el control de los
actos propios, desde las premisas de la Muerte Propia, desde el Derecho a la

Muerte Voluntaria.

Llegada esta situacion, consideré que la incorporacion a esta categoria deberia

realizarse por auto-adscripcion, por voluntariedad expresa de la persona que se

139



considerase en tal situacion, y reivindicaba para esas personas, para esa Categoria que
las agrupa, no el derecho al ejercicio de la muerte voluntaria, que lo tenian ya en base a
la universalidad de este Derecho, sino, en la medida de lo posible, un mayor énfasis en
el trato esmerado, sensible y justo en el reconocimiento y el ejercicio practico de su

Muerte Voluntaria.

Ahora, el propdsito de estas reflexiones consiste en diferenciar esta Categoria de
Muerte Social, de la Categoria que arropa a las personas Socialmente Muertas, y

dedicaré una atencion especial a esta ultima Categoria.

Analisis del contexto

Margarita Boladeras (2009), en su afdn por enfatizar el derecho a no-sufrir, trae a
colacion el comentario de Donald Dworkin (1994), figura relevante en el estudio de la
filosofia del derecho, cuando al tratar de reflexionar acerca del valor moral de la vida
manifiesta que “el ser humano surge del entrelazamiento de naturaleza y cultura, hasta
el punto de tener que definirlo como aquel ser cuya naturaleza solo puede desarrollarse
plenamente a través de la cultura, la interrelacion personal y la construccion social”.
Mas adelante, Dworkin afiade que “el principio de inviolabilidad del ser humano no se
limita al respeto de la vida bioldgica, sino que incluye cuanto tiene que ver con la
integridad corporal y con la integridad de la personalidad moral (libertad de movimiento

y de pensamiento).”

En este contexto, Boladeras manifiesta que “toda persona tiene derecho a que se
respete su autonomia y dignidad, lo que significa que deben respetarse sus decisiones y
sus creencias, su forma de entender la vida y la muerte y de valorar su autoestima. Se
consideran derechos fundamentales...”. Sin embargo, apunta esta misma autora, “la
discusion surge cuando nos enfrentamos a situaciones en las que las personas son

especialmente vulnerables y requieren la proteccion del entorno”.

Hilando un poco mas fino, una situacion de extrema vulnerabilidad y necesidad
imperiosa de proteccion se presenta cuando la persona se encuentra, de hecho, en
situacion de incapacidad. Incapacidad que le imposibilita, no solamente para realizar los
actos ordinarios de la vida, sino que, ademas, le priva de los minimos impulsos para ser

capaz de gestionar sus propios afectos.
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En esta situacion de incapacidad de hecho, en la que el respeto a su autonomia, a
sus decisiones, a sus creencias, a su forma de entender la vida y la muerte y de valorar
su autoestima (todos estos procesos son cognitivos y poco-nada reconocibles en las
personas en esa situacion) se tornan en conceptos borrosos, y acerca de los cuales
insistiré mas adelante, surge, puede surgir, el debate acerca de la interpretacion de este
apartado de la Ley Organica 3/2021, de Regulacion de la Eutanasia (LORE) en relacion
con las personas que, sin haber hecho con antelacion su Testamento Vital, son

incapacitadas de hecho.

Trataré de no causar equivoco con la figura legal de la incapacitacion juridica,
que reconoce un estado especial y diferenciado a este colectivo, pero si trataré de
mostrar que, sin estar en esa situacion, tan especificamente precisa en la Ley de
Enjuiciamiento Civil, son legion las personas que en nuestro entorno estan en auténtica

y real situacion de incapacidad de hecho.

Bastaria para ello girar visita a las llamadas Residencias de Ancianos, Mayores,
o de Tercera Edad, para revelar que el panorama que alli vemos, la fofo finish de la

experiencia de organizar la etapa del final de la vida no nos gusta.

Pero, previamente a instalarme es este comentario, manifestaré mi respeto al
servicio que prestan las Residencias de Ancianos a aquellas personas que, en
determinada etapa de su vida, sienten la conveniencia de vivir en un lugar adaptado a las
necesidades materiales que, de otro modo, resultarian dificiles de satisfacer en sus
propios domicilios. Nos consta, ademas, que en muchos casos las Residencias, u otras
formas de convivencia que deberiamos explorar con mayor ahinco, son un lugar donde
se amplifica la interaccion social y se supera el aislacionismo al que muchas personas se
ven sometidas por las especiales circunstancias de su vida: avanzada edad, relativa
incapacidad, soledad, etc. En este sentido, nos gustaria impulsar el compromiso social
de proseguir con la estrategia de posibilitar a las personas mayores la alternativa de vivir
esa etapa de su vida en la forma mas autéonoma posible y aminorando en la medida de lo
posible el coste emocional de sus personas queridas, en una Residencia (u otra forma de
vida alternativa) cada vez mejor dotada de nuevas y mejores prestaciones, y de un

mayor reconocimiento a la individualidad.

Hecha esta importante aclaracion, el comentario referido a la foto finish va
dirigido a las personas a las que les ha desaparecido el estimulo de la socializacion; a la

etapa, en ocasiones larga etapa de la vida, en que una persona ha perdido sus sefias de
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identidad y sus recuerdos se han desvanecido. Me refiero, pues, a ese gran colectivo de
personas que, en muchas residencias y en muchos domicilios también, estan vivas pero

no viven...

Insistiré con un grito de rebeldia para decir que, en muchas, significativamente
en muchas ocasiones, la estrategia de proseguir con el mantenimiento de una vida
simplemente biologica, que alarga el funcionamiento mecanico de algunas de las
funciones corporales basicas pero que es carente de recibir o aflorar los rasgos humanos
de esas personas, es inaceptable. Es cruel y carente de atributos que concilian con
derecho, compasion, civilizacion, empatia y dignidad. Y constituye, ademas, un ultraje a
esas personas que en su plenitud han ejercitado un pudor respecto a sus asuntos mas
intimos y ahora se ven expuestas a mostrar una decadencia que, posiblemente, no

querrian exhibir.

Pero, conocemos la practica acomodaticia acerca de situaciones que, poco a
poco, se van consolidando sin que medie el debido debate. De hecho, esta situacion
podria entroncarse en el debate acerca de si las personas primero pensamos y luego
actuamos en consecuencia, o si, de hecho, primero actuamos y luego amoldamos el
pensamiento y el discurso a esas practicas. Desde esta consideracion, al contrastar el
sentir mas generalizado de la poblacion de preservar la vida mientras tenga sentido y la
practica tan frecuente de alargarla sin sentido, parece razonable suponer que nuestra
sociedad y las personas que la integramos pudiéramos estar inmersos en un proceso de
Disonancia Cognitiva social y personal. Corresponderia, pues, tratar de acoplar

practicas con pensamiento.

No supone exageracion alguna insistir en el hecho de que las personas que, por
causa de su avanzada edad, enfermedad o dependencia, pérdida de capacidad cognitiva,
y que han mermado la capacidad de interaccion social, constituyen una categoria
desprotegida. Son personas que forman un grupo diferenciado a las que, a través de un
discurso y de practicas insuficientemente explicadas, se las posterga en espacios
inadecuados que constituyen una quimera del proyectado anhelo de envejecer en una
residencia. A esas personas, discriminadas en base a su diferencia (pérdida de identidad
y de interaccion social...), el alargamiento excesivo de su vida bioldgica se les realiza
sin la aplicacion plena de los postulados de la bioética, y se les aplica, sutilmente, una
version disimulada del encarnizamiento terapéutico... Y proseguir en esta tactica

incorpora crueldad y dejacion del compromiso en la tutela que esas personas merecen.
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Pero la reflexion acerca de estas cuestiones requiere la aclaracion previa de que,
ademas de la consideracion personal que arropa este debate, debemos reconocer que
estamos ante un fendmeno social de ingente envergadura, que la Sociedad debe encarar

desde premisas de solidaridad, civilizacion y empatia.

Desde la inmanencia, desde la profunda conviccion de la racionalidad del
pensamiento y de la accion, debemos considerar que la muerte es un Hecho Social civil
(y religioso también para quien lo quiera...). En este sentido, y desde la perspectiva de
que la muerte, como otros tantos ambitos de la vida, es un Hecho Social, son
esclarecedoras las palabras de Durkheim, el gran socidlogo francés, cuando describe
hace ya mas de cien afios que “lo social sdlo puede explicarse en razén de lo social” y
cuando, por lo tanto, concluye que “no sirve de nada ir a buscar fuera de la sociedad
explicaciones de lo que ocurre dentro de ella”. (Lucy Mair, Introduccion a la

Antropologia Social, 1998).

Sin embargo, al tratar de buscar lo que esta fuera o dentro de la Sociedad no

podemos obviar la influencia de la tradicion, esto es evidente, y del cambio también.

Apelar a la solidaridad, civilizaciébn y empatia no consiste solamente en el
cumplimiento positivo de la norma en su versidbn mas restrictiva. La solidaridad,
civilizacién y empatia requieren, ademas, la obligacion de ponerse en el lugar de la
persona en situacion discriminada por su diferencia. La solidaridad como resultado de
civilizacion, la empatia, y el apego a las personas discriminadas requiere una revision
del significado y sentido de las practicas de omision. Por ello, al comportarnos
exclusivamente en el marco estricto del ejercicio positivo de las normas socialmente
adoptadas podriamos estar cercenando una parte nada desdefable de los derechos de

esas personas: su autonomia, sus postulados de identidad, su biografia, etc.

Pero hacer referencia a la omision en relacion con el trato a dispensar a las
personas realmente discapacitadas de hecho requiere reflexionar acerca del sentido

polisémico de este concepto.

De sobra es conocido que nuestra sociedad, que en buena parte ancla sus
postulados en la religién catdlica, no recalca excesivamente la culpa de quienes

pudiendo ayudar no ayudan... Para matizar tal comentario, para evocar el auxilio que
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merecen las personas que, incapacitadas de hecho, estan postergadas al ostracismo de
una vida carente de sentido, tal vez pudiera convenir recordar, como metafora, aquella
manera de discernir, por omision de ayuda, a los buenos de los malos, segun figura en el
Evangelio de Mateo:

"Sefior, /jcuando te vimos hambriento o sediento o forastero o desnudo o
enfermo o en la cércel, y no te asistimos?"

En aplicacion de la metafora anticipada, considero que una persona que por
causa de su edad, dependencia o enfermedad estd desposeida de los atributos de
humanidad que caracteriza a nuestra especie bien pudiera ser considerada como
asimilada o perteneciente a esa categoria, carente de asistencia, que define el Evangelio

de Mateo.

Pero, desde la perspectiva social de la muerte, la omisién tiene un sentido
juridico mas preciso. De hecho, en relacion con las practicas sociales amparadas por el
Derecho o la Libertad para morir, el ordenamiento juridico reconoce el derecho a la
omision. Dicho de otra manera, considerado el Derecho a Morir, sea como Derecho o
como Libertad, la sociedad esta obligada a ejercitar el derecho a la omision, es decir a

no oponerse y a respetar el ejercicio de la practica, ademas de tutelarla.

Llegado el momento de reflexionar acerca de la situacion en la que se
encuentran tantas y tantas personas en situacion de incapacidad de hecho, no es
digresion recordar la profunda transformaciéon que ha supuesto la progresiva
instauracion del modelo biogrdfico del Proceso de Morir, al enfatizar el Derecho a la
Muerte Propia. La Muerte Propia, en contraposicion con la Muerte del Otro, es el
resultado de una actualizacion de los paradigmas que conforman la cimentacion de la
Muerte de Calidad y la practica de la Muerte Voluntaria, de manera cada vez mas

personalizada, mas biografica y, en ocasiones, menos dramatica.

De hecho, como consecuencia de los cambios culturales y sociales, y la casi
desaparicion del pavor al infierno que desde la religion se impulso, y de la dilucion de
esa expectativa del cielo que Victor Hugo llamé promesa ilusoria, se percibe una
tendencia a suavizar el miedo a la muerte. La muerte se asume con mayor naturalidad,
como un acto de vida, y, como tal, sujeto a ciertas reflexiones que hacen de ella un

proceso mas personal (Muerte Propia) y por lo tanto mas reflexivo.
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En el trabajo de campo que he realizado he constatado algo que otras autoras y
autores ya habian mostrado. Asi, de la mano de Salvador Paniker (Cuaderno Amarillo,
2001), importante figura en el debate acerca de la Muerte Voluntaria, podriamos decir
que muchas son las personas que, al amparo de tener un Ego importante, han creado una
identidad robusta, un discurso propio, y consideran que mas que miedo a morir tienen
miedo a morir mal, sin poder hacer realidad las condiciones que configuran una (su)
muerte de calidad que ya tienen interiorizada; que para esas personas la vida, en
determinadas circunstancias, no es el don mas preciado; que la humillacion el dolor, el
sufrimiento, la vida carente de felicidad y de dignidad son episodios peores que la
muerte. Todas o algunas de estas circunstancias construyen o pueden construir nuevos
paradigmas que aportan (pueden aportar) nuevas orientaciones en el discurso y la

practica en relacion con la muerte.

Retomando la perspectiva social de este debate, resulta inevitable destacar el
ingente trabajo de cuidar que el alargamiento de la vida en determinadas condiciones

conlleva.

En el debate que se pudiera suscitar, convendria recordar la mas que importante
confrontacion entre el supuesto Derecho a ser Cuidada que tienen o tenemos las
personas, y la también supuesta Obligacion de Cuidar a las personas que tienen o
tenemos las personas allegadas. Este es un gran debate que no puede soslayarse,
solamente, con la apertura de cada vez un mayor numero de Residencias para personas
incapacitadas de hecho, y la cada vez mayor injusticia con las mujeres que se ven

violentadas por la obligacion de cuidar en condiciones muchas veces no-dignas.

Este debate, entre la obligacion de cuidar y el derecho a ser cuidada, es de
excepcional importancia y es notoria la aportacion tedrica con la que desde el
feminismo (desde algunas perspectivas del feminismo) se conjugan derecho y
obligacion cuando se manifiesta que la supuesta obligacion de cuidar se torna en

derecho a cuidar en condiciones dignas.

En las Ciencias Sociales es frecuente abordar el uso de palabras que,
aparentemente sencillas, tienen un significado polisémico notorio. Desde esa
perspectiva anticipo que vivir (estar viva) en muchas de las situaciones que se derivan
de una incapacidad de hecho, y cuidar a esas personas también, en numerosas ocasiones

se realizan en condiciones no-dignas.
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Los trabajos de campo realizados en relacién con el debate acerca de estas
cuestiones muestran que es mayoritario el nimero de personas que, estando en
condiciones de vida saludable, manifiestan que, llegada la situacion en que se
encuentran muchas de las personas en las Residencias o en los domicilios de las
personas que las cuidan (Cuando yo deje de ser yo misma, yo mismo, dicen las personas

entrevistadas), desearian que se las ayudara a morir.

A propésito de las Leyes y el Testamento Vital

La sociedad no puede, no debe desatender este clamor; no puede, no debe continuar
actuando, como también se cita en el Preambulo de la LORE, sin tomar en
consideracion “la creciente prolongacion de la esperanza de vida, con el consiguiente
retraso en la edad de morir, en condiciones no pocas veces de importante deterioro
fisico y psiquico; el incremento de los medios técnicos capaces de sostener durante un
tiempo prolongado la vida de las personas, sin lograr la curacion o una mejora

significativa de la calidad de vida”.

Incluso, desde otra perspectiva, el mismo Preambulo de la Ley apunta que no se
pueden dejar de considerar los cambios motivados por “la secularizacion de la vida y
conciencia social y de los valores de las personas; o el reconocimiento de la autonomia
de la persona también en el ambito sanitario”, porque el logro que se persigue -y sigo en
el mismo texto-, “busca, en cambio, legislar para respetar la autonomia y voluntad de
poner fin a la vida de quien estd en una situacion de padecimiento grave, cronico e
imposibilitante o de enfermedad grave e incurable, padeciendo un sufrimiento
insoportable que no puede ser aliviado en condiciones que considere aceptables, lo que

denominamos un contexto eutanasico”.

Es cierto que el texto seleccionado en lineas anteriores va referido a las personas
que, en pleno uso de sus facultades mentales, o por haber realizado previamente su
Testamento Vital, estdn en condiciones de solicitar la ayuda para morir, pero esta
condicién no podria dejar sin tutela eficaz, no podria discriminar, no podria desposeer
de los derechos que afloran en el espiritu de la Ley, a las personas que por diversas
causas, y estando en la misma situacion de “padecimiento grave, cronico e

imposibilitante o de enfermedad grave e incurable, padeciendo un sufrimiento
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insoportable que no puede ser aliviado en condiciones que considere aceptables”, no

hayan hecho su Testamento Vital.

He analizado y conozco la forma y maneras en que se realiza el Testamento
Vital. En muchas ocasiones y con determinacion, puedo afirmar que la no-realizacion
del Documento de Voluntades Anticipadas no obedece a un posicionamiento negativo al
derecho a recibir ayuda para morir, sino que se fundamenta sobre la base de: la falta de
informacién eficaz, e incluso sobre la base de un posicionamiento no-positivo de las
Administraciones en la difusion de los derechos que generan las nuevas Leyes
(Eutanasia y Muerte Digna); sobre la carencia de medios publicos (del sistema sanitario,
principalmente) para su puesta en marcha efectiva; la malsana costumbre de posponer a
maiana lo que bien podriamos hacer hoy; y, también, por esa actitud, tan perniciosa, de
derivar hacia la ciudadania, sin ninguna campafia mediatica que ayude, la iniciativa y el
seguimiento de un expediente administrativo que para muchas personas resulta dificil de
realizar.

Esta tltima actitud es precisamente contraria a la que, con atino, se esta llevando
por los sistemas de salud en relaciéon con el COVID 19, cuando desde la Administracion
se impulsa, activamente, la vacunacion voluntaria de la poblacion a través de campaiias
notorias en television, prensa, radio, SMS, etc. Notese ademas que, en este caso, y dado
el caracter voluntario de la vacunacion, a las personas que no la solicitan no se les priva
de ningun derecho que a los vacunados pudiera corresponder, pues siguen recibiendo,
sin discriminacidn, todos los beneficios sanitarios del sistema. Se puede apreciar, pues,
la falta del trato mediatico entre esta realidad y la realidad que se deriva de las Leyes de
Eutanasia y Muerte Digna.

Por ello, suponer que la no-realizacion del Testamento Vital presume un rechazo
a la practica del derecho a la eutanasia y el suicidio asistido, o a la sedacion paliativa,
constituye un error que la antropologia, la sociologia y todas las ciencias sociales
posiblemente repudiarian. Incluso, desde el Derecho, convendria investigar si, ante un
Derecho fundamental, la carga de la prueba debiera ser exigida en sentido contrario, es
decir asumiendo que quien no quisiera recibir ayuda para morir (eutanasia o sedacion

clinica terminal) debiera asumir la carga de explicitarlo, y no al contrario.

De hecho, esto sucede en el Testamento Vital que los Obispos cuando, en su
empefio por liderar una suerte de contrarreforma a la LORE, animan a firmar en contra

de la eutanasia.
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“Por ello, yo, el que suscribe, pido que, si por mi enfermedad llegara a estar en
situacion critica irrecuperable, no se me mantenga en vida por medio de
tratamientos desproporcionados; que no se me aplique la eutanasia (ningun acto u
omision que por su naturaleza y en su intencion me cause la muerte) y que se me
administren los tratamientos adecuados para paliar los sufrimientos”.

En este testamento, si bien se postula veladamente a favor de la sedacion
terminal (“si por mi enfermedad llegara a estar en situacion critica irrecuperable, no se
me mantenga en vida por medio de tratamientos desproporcionados™), se explicita que
la persona que lo realiza renuncia al derecho a la practica de la eutanasia segin se
desprende de la aplicacion de la LORE. No conozco el alcance numérico de las
personas que lo hacen suyo, pero el tema nos da la oportunidad de insistir en el hecho
de que no-hacer este testamento religioso no supone para las mismas la exigencia de que

se les ayudara a morir.

En cualquier caso, sea cual fuera el Testamento Vital, el hecho de no-hacerlo
simplemente muestra que no lo han hecho, sin que esto suponga aceptar lo contrario de
la proposicion explicita de cada testamento, de la alternativa que se propugna. Significa,
pues, que quien no ha hecho testamento no se ha pronunciado acerca del contenido del

mismo, nada mas.

Todo esto podria resumirse al hacer no-valido el dicho popular segiin el cual el
que calla otorga. De hecho, y con mayor fundamento, debemos asumir que e/ que calla,
calla; que no hay pronunciamiento en su silencio, que no se debe discriminar a nadie
por no hacer su Testamento Vital, conocidas las causas que frecuentemente ocasionan

su no-realizacion.

Apelando nuevamente al espiritu de la Ley, podria convenir recordar como
desde una misma ley, con el paso del tiempo, se pueden transformar su sentido y

alcance.

De sobra es sabido que, cuando hace ya mas de una década, algunas personas o
grupos postulabamos por el reconocimiento al derecho a morir (muchas o algunas de
esas personas o grupos enfatizaban que debia ser, ademas, dignamente -con la dificultad
de precisar el significado de esa palabra-), el obstaculo principal que se argiiia se basaba
en la imposibilidad del cambio en base a lo establecido en la Constitucion de 1978.
Afortunadamente, algunas autoras y autores (Méndez y Roy entre otros) lograron

presentar interpretaciones que rompieron el bloque monolitico de la prohibicion
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constitucional mas absoluta de la eutanasia, y lograron la interpretacion mas favorable

al derecho a la eutanasia como excepcion legitima, en ciertas condiciones.

Al rememorar este ultimo comentario, que viene de la recuperacion de algunas
reflexiones que publiqué hace ya mas de una década, me viene al recuerdo aquella
conmovedora presuncién que asignaba al caso de Ramén Sampedro, principalmente a
través de la pelicula de Mar adentro (2004) de Alejandro Amendabar, una incidencia

notoria en este cambio.

Porque es precisamente desde el ambito de la investigacion sociohistorica, desde
la reflexividad como proceso, y desde el poder del cambio en relacion con los valores de
la época (nuevos paradigmas) desde donde es plausible ver prosperar una interpretacion
no discriminatoria de la LORE y de la Ley de Cuidados Paliativos respecto a las
personas (mas del 90%) que, por las razones expuestas, no han realizado el Testamento
Vital, y estan, de hecho, incapacitadas. Es también desde la reflexividad desde donde
podemos tratar de impulsar la mejora en el Proceso de Morir, acompasando sus pautas
al contexto de la época, pues resulta oportuno insistir en el hecho de que la validez de
las afirmaciones cientificas es siempre relativa; depende del paradigma con que son

juzgadas.

Dolor y Sufrimiento: cifras e ideas

De sobra es conocido que tanto las Leyes llamadas de Muerte Digna o de Cuidados
Paliativos, como la propia Ley de Eutanasia (LORE) priorizan los casos de dolor, una
cuestion somatica, a los casos de sufrimiento, una cuestion cognitiva. Esta situacion es
injusta, pues no resulta dificil suponer que las personas incapacitadas de hecho, que bien
pudieran haber tenido con anterioridad una estima grande de la propia dignidad,

padecen, sin tutela eficaz, los estragos de su terrible deterioro.

Por ello, tratando de subsanar, en parte, esta propension al olvido de los estragos
que el sufrimiento ocasiona, convendria establecer, aunque esto resulte dificil, un
baremo de medida del sufrimiento, de modo parecido a como se mide el dolor en

muchas de las aplicaciones de la medicina.

En este empefio, resulta oportuno apuntar que en el conocimiento de las
realidades cientificas hay una interpretacion que apunta a que poco sabemos de una cosa

si no sabemos medirla, si no conocemos la unidad que jerarquiza la profundidad de ese
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conocimiento. En el ambito de las Ciencias Fisicas este enunciado es facilmente
asimilable, de modo que con firmeza podriamos anticipar que poco sabe de electricidad
quien poco conoce de las unidades basicas que la caracterizan. Pero en el debate de las
Ciencias Sociales, la cosa se torna mas confusa al incidir su objeto de estudio en un ente
tan complejo como la persona humana. Por ello, debido a esta profunda complejidad,
sin renunciar a tratar de cuantificar la incidencia de los procesos humanos, bien podrian
ser compatibles el manejo de las ideas y la concrecion de una cifra, de una unidad de
medir, que se pretendiera demostrativa de la intensidad de un proceso, de un hecho

social.

Por ello, tras reflexionar acerca de algunas ideas que configuran el escenario de
las personas incapacitadas de hecho, bien podriamos incidir en la busqueda de una
manera de concretar la medicion del deterioro, tratando para ello de gestionar un
intervalo de confianza que aminore el potencial error al ponderar esas circunstancias
que tercian entre una vida plena y una vida carente de los rasgos de humanidad que

caracterizan a nuestra especie.

En este empefio, la Escala de Deterioro Global (GDS-FAST) de Reisberg, que se
publicé en los afios 80, aunque aplicada inicialmente al estudio del Alzheimer,
jerarquiza el deterioro vital de una persona agrupandolas en siete categorias. Pero,
conviene recordar que esta escala tiene una acreditada reputacion, pero no tiene razon
de ser suponer que sea la Unica escala a tomar en consideracion. Surgiran, parece
razonable, nuevas técnicas de evaluar el deterioro, el sufrimiento, la incapacidad de

hecho, la carencia de interaccion social.

Reitero nuevamente los comentarios acerca de la fiabilidad de las escalas de
medir del dolor o del sufrimiento, pero insistiré que la alternativa de no-hacerlo entrafia
una mayor propension al desconocimiento y al error, y que el manejo de las ideas que
estas tabulaciones confieren podrian establecer ese intervalo de confianza tan ansiado en
la valoracion de la calidad y del sentido de la vida. Esta actitud, que asume la falibilidad
de nuestras acciones, y de las omisiones también, no deberia resultar extraia, pues se
incardina en ese contexto que Ulrich Beck (1986) describe al decir que un rasgo que
caracteriza a nuestra sociedad es el riesgo, siempre presente, en la toma de decisiones
que realizamos, personal o colectivamente. Sociedad del Riesgo que, como también
apuntan Bauman y Sennett, transmite responsabilidad e incertidumbre a la toma de

decisiones.
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La Escala de Deterioro Global apunta siete niveles crecientes del deterioro
personal. En el grupo SIETE, el que muestra la situacién de mayor deterioro, se
describe una situacion a la que, segun se recoge en el trabajo de campo realizado, una
mayoria abrumadora de personas desearia no seguir viva, y desearian recibir ayuda para

morir. Las muestras de deterioro son las siguientes:

Pérdida progresiva de todas las capacidades verbales
Incontinencia urinaria

Necesidad de asistencia a la higiene personal y alimentacion
Pérdida de funciones psicomotoras como la deambulacion

Con frecuencia se observan signos neurologicos

Se desprende que las personas que sufren tal deterioro satisfacen el umbral de
“sufrir una enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, cronico e
imposibilitante”, como se dice en la LORE; se encuadran ciertamente en el “Proceso
Final de su Vida”, como condiciona la llamada Ley de Muerte Digna; y les es de plena
aplicacion la condicion de “estar en situacion critica irrecuperable”, como dicen los

obispos.

Socialmente Muertas

Llegados a este punto convendria afirmar, al modo a como lo hicimos al referirnos a la
Muerte Social, que estas reflexiones podrian constituirse en sustrato para la definicion
de una nueva categoria que agrupara a las personas Socialmente Muertas, a la que
trataremos de dotar de “un estatuto conceptual y de un contenido socioldgico”,
siguiendo la pauta de Lévi-Straus, 1949, cuando se refiere a la nocion de alianza: en Les

Structures élémentaires de la parenté.

Pero, al avanzar en la construccion de esta Categoria, convendria recordar la
definicion contingente de la Muerte Biologica. Convendria recordar cdmo en los afios
1960-1970, como consecuencia de aquella revolucionaria practica del trasplante de
corazon, surgid la necesidad, la conveniencia, de una nueva definicion de la muerte.
Asi, de ser considerada como vinculada a la actividad del corazon, pasé a ser definida

en base al funcionamiento (no-funcionamiento) de una parte especifica del cerebro.
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Se constata pues, que hubo cambios en la categoria de estar muerto o muerta
desde una perspectiva exclusivamente biologica (corazéon o cerebro), y que podra
haberlos en consideracion a las nuevas categorias emergentes que toman en
consideracion la idea de que la muerte podria vincularse con la carencia de interaccion

social.

En cualquier caso, la muerte es un proceso bioldgico, pero, en tanto que seres
racionales, no resultaria extrafio suponer que, ademas de bioldgica, cuando una persona
ha perdido las potencialidades de la interaccion social, sea considerada Social/mente

Muerta.

Asi, ante la actual realidad que trata de alargar las funciones vegetativas de una
vida carente de estimulo y de relaciébn social, tomando en consideracion las
transformaciones y cambios que hemos apuntado, postulamos por la toma en
consideracion de que una persona sea considerada civilmente muerta, cuando
Socialmente esté Muerta, en los términos que establece la Escala de Deterioro Global

(GDS-FAST).

Esta es una fase muy delicada en el propésito de construir la categoria que
abarca a las personas socialmente muertas, pero al hacerlo tratamos de proseguir en el
empefio de abordar el debate social acerca de uno de los grandes problemas del modo
moderno de vivir, siguiendo con las pautas descritas por Durkheim cuando sefiala que
“lo social solo puede explicarse en razon de los social”, y cuando, por lo tanto,
concluye que “no sirve de nada ir a buscar fuera de la sociedad explicaciones de lo que

ocurre dentro de ella”.

Corresponde, pues, a la sociedad establecer las pautas ante este Hecho Social tan

relevante.

Criterio de Pertenencia

La pertenencia a esta categoria viene determinada por el hecho de hallarse la persona
con las afecciones descritas en el grupo SIETE de la Escala de Deterioro Global, y la
confirmacion de esta situacion deberia ser realizada, tras escuchar, cuando sea posible,
el relato de las personas legitimadas por la experiencia de vida compartida con esa

persona, por un equipo interdisciplinar que agrupara tanto a personal sanitario como de
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formacion juridica (notarios, pongamos por caso), a modo similar o conexo a como se

realizan las incapacitaciones legales.

Se podria objetar que la LORE y la Ley de Muerte Digna exigen la
voluntariedad del acto eutanasico o de la sedacion terminal, sea por manifestacion
verbal de la persona, cuando esta en condiciones de realizarla, o por la manifestacion
recogida en su Testamento Vital cuando esa persona esta en situacion de incapacidad,

por encontrarse, entre otros supuestos, en un contexto eutanasico.

Una lectura positiva de este postulado apuntaria que la voluntariedad del acto
eutanasico es requisito indispensable cuando la persona puede manifestarse, pero
resultaria excesivo exigir este acto a una persona que no tiene, ya, capacidad de hacerlo,
y, consecuentemente, privarle del derecho que le podria asistir. jSeria un castigo, cruel,

desproporcionado!

Desde una perspectiva reduccionista, en la categoria que agrupa a las personas
Socialmente Muertas, no se cumpliria con la estricta formulacion de la voluntariedad de
la demanda. Sin embargo, habida cuenta del sentir generalizado que el trabajo de campo
aporta y que he condensado en la expresion de “cuando yo deje de ser yo misma, yo
mismo, -dicen las personas entrevistadas-, desearia que me ayudaran a morir”’; debido a
la imperiosa necesidad de adecuar la norma juridica al cambio social, a las
transformaciones sociales y culturales que inciden en el Proceso de Morir; al hecho del
reconocimiento de nuevos derechos que en el Preambulo de la LORE y en la Ley de
Muerte Digna se citan, a esas personas, ante su falta de juicio para decidir, habria que

tratarlas desde una mas elaborada reflexion.

La reflexion acerca de nuevas formas de abordar las decisiones a tomar en este
contexto, al modo a como lo desarrollan Inés M? Barrio Cantalejo y Pablo Simén Lorda
en su trabajo titulado Criterios éticos para las decisiones sanitarias al final de la
vida de personal incapaces (2006) aporta nuevas alternativas en relacion con el

compromiso ético debido a las personas incapaces de manifestar su deseo.

Barrio y Simon consideran tres criterios de decision en pacientes incapaces, que
denominan: el criterio subjetivo, el criterio del juicio sustitutivo y el criterio del mejor
interés o mayor beneficio.

Debido al interés de sus propuestas, las transcribo a continuacion:
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“El criterio subjetivo consiste en seguir las directrices que el paciente dicté antes
de perder la capacidad. El criterio del juicio sustitutivo trata de deducir la decision
que hubiese tomado el propio paciente si pudiera, a partir de lo que conocemos de
¢él. El criterio del mayor beneficio intenta proteger el bienestar del paciente.
Tradicionalmente el «mejor interés» ha sido defender la vida a toda costa, sin
atender a otro tipo de consideraciones. Quizds sea el momento de buscar un
consenso sobre lo que socialmente hoy en dia se considera «mejor interésy». Su
significado no podra derivarse exclusivamente del derecho a la vida, sino de la
conjuncion entre éste -en cantidad y calidad suficientes- y la libertad, interpretados
a la luz del respeto a la dignidad de la persona”.

Sobraria decir que el llamado juicio subjetivo, que es el mas monolitico, el
menos subjetivo de hecho, en mi opinidn, corresponde en gran medida a la practica que,
por ahora, parece dominar en los textos legales. Por ello, marco mi preferencia por la
toma en consideracion del criterio del juicio sustitutivo que, “trata de deducir la decision
que hubiese tomado el propio paciente si pudiera, a partir de lo que conocemos de é1”, y
que, desde mi concepcion del asunto, incorpora ademas el criterio del mejor interés o el

mayor beneficio.

Pero, retomando la idea ya expuesta de que una idea puede valer mas que el
aporte de unas cifras que se pretenden exactas, conviene recordar que la elaboracion del
Juicio sustitutivo utiliza, puede utilizar, determinados criterios numéricos que
enriquecen el sentido del mejor interés de este juicio. De hecho, los autores
anteriormente citados muestran unos indices cuantitativos cuya aplicacion establece
unos intervalos de confianza ante lo aleatorio que pudiera ser la toma de este tipo de

decisiones...

Nuevos derechos y obligaciones que se suscitan

Para adentrarnos en el analisis de los nuevos derechos y obligaciones que se suscitan en
relacion a la categoria que abarca a las personas socialmente muertas, resultan
pertinentes las palabras de Victor Méndez (2002:10) quien, al referirse al proceso de
morir y a la eutanasia, sefiala que «sélo la superacion de las formas actuales de pensar
esa cuestion puede hacer que lleguemos a ser capaces de enfrentarnos de forma
democratica a los verdaderos problemas que nos plantea el modo contemporaneo de

morir.
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Con la aparicién de la LORE (entrada en vigor el 15 de junio de 2021) el
ordenamiento juridico ha abierto nuevas alternativas a la manera de morir, cuyo
elemento diferencial més importante consiste en:

“Sufrir una enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, cronico e

imposibilitante en los términos establecidos en esta Ley, certificada por el médico
responsable.” (Articulo 5. d)

Consecuentemente, podemos concluir que las personas adscritas a esta Categoria,
aunque no lo pudieran formular conscientemente (precisamente por el déficit cognitivo
que padecen), cumplen los requerimientos que la LORE establece para ser consideradas
en contexto eutandsico. Corresponde, pues, a esas personas el derecho a que se las
considere muertas a efectos civiles y a que, como consecuencia también, se restrinjan
los tratamientos de soporte médico al exclusivo objetivo de aliviar el dolor, y no tratar
de alargar las funciones vitales de esa persona socialmente muerta. Y esto, la

especialidad de Cuidados Paliativos lo sabe hacer perfectamente.

Efectivamente, la Ley 11/2016, de 8 de julio, de Garantia de los Derechos y de
la Dignidad de las Personas en el Proceso Final de su Vida en la EAE/CAV (La llamada
Ley de Cuidados Paliativos), toma conciencia de la nueva situacion que en relacion con

el envejecimiento y la dependencia se suscitan.

Esta importante Ley de Cuidados Paliativos, en su Exposiciéon de Motivos, a
modo similar a como lo hace la LORE, constata y toma en consideracion que en las
ultimas décadas la sociedad ha incorporado cambios en relacion con: los valores y
también en la forma de entender y afrontar el proceso final de la vida, como
consecuencia de un deterioro de discapacidad progresiva para el autocuidado; la
estructuras demografica, social y familiar que han incidido en la evolucién del cuidado,
relegando a un segundo plano el cuidado de las personas enfermas, haciendo
desaparecer el rol tradicional de cuidador o cuidadora; y, también, el desarrollo y los
avances de la medicina que han conllevado un aumento de la esperanza de vida, con la
consiguiente cronificacion y envejecimiento secundario de la sociedad, lo cual plantea

modificaciones en las estructuras de atencion social existentes.

Como consecuencia, la Ley reconoce la existencia de una etapa especial de la
vida (el Proceso Final de la Vida, dice la ley) en la que tutela la practica de la aplicacion

de cuidados paliativos integrales de calidad adecuados a la complejidad de la situacion
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que padecen, incluida la sedacidn, a las personas afectas a esta categoria que agrupa a

las personas socialmente muertas.

Ambas leyes (2016 y 2021), desde la consideracion de este proceso como un
hecho social, amplian el reconocimiento del sufrimiento a las personas allegadas a esas

personas, y toman en consideracion los estragos que en ellas se ocasionan.

Pero, ademas, y esto es muy importante, las leyes sacan del oscurantismo, del
ambito privado, el dolor y el sufrimiento que en demasiadas ocasiones se producen en el
proceso final de la vida, aflorando el derecho a recibir ayuda para morir, aunque en la
llamada Ley de Cuidados Paliativos, con un lenguaje menos sincero, mas tramposo, se
diga que, solamente, se alivian los sintomas, a pesar de que ciertamente sabemos que

como consecuencia ayudan a morir.

El caracter social de la muerte

Apelando, nuevamente, al caracter social de la muerte, no podemos obviar (lo dice la
propia Exposicion de Motivos de la Ley de Cuidados Paliativos) que el derecho a
recibir cuidados integrales y de calidad, y el derecho a que se respete la autonomia de la
persona enferma también en el proceso final de su vida, presentan una importante y
heterogénea necesidad asistencial con implicacion de multiples recursos sanitarios y

sociales.

Por un lado, se constata que la persistencia en el modelo de crecer y crecer en la
agrupacion de personas socialmente muertas en residencias de ancianos o en los
domicilios, no funciona, que no satisface los postulados de la muerte de calidad. Que
este modelo produce pavor en las personas que, todavia, no son demandantes de esta
prestacion; que atenta contra los postulados de la muerte de calidad generalmente

aceptados

Incluso, desde el punto de vista de la sostenibilidad del modelo, se suscitan
grandes dudas acerca de la posibilidad de garantizarlo con caracter universal y publico,
pero, sin embargo, se soslaya el debate publico acerca del cariz econémico que este
modelo requiere: dotaciones econémicas importantes que podrian colisionar con otras

prioridades del gasto social y del compromiso-contrato generacional.
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Por estas y otras razones -habida cuenta que el modelo no funciona
satisfactoriamente-, bastaria conocer el ritmo de trabajo exigido a las trabajadoras y
profundizar también en el conflicto laboral entre cuidadoras y las empresas (publicas y
privadas) que concurren en este sector, para entender que con esa limitacion de cuidados
(escasos minutos para cada tarea de cuidar) las personas incapacitadas de hecho no

pueden recibir una atencion satisfactoria.

Como consecuencia, convendria renovar el debate que suscita uno de los
postulados basicos de la sociologia, que entrelaza la estructura social del momento con
el cambio social que en cada momento corresponde realizar. Y, lo hemos visto ya: la
estructura social ha cambiado. Se requiere, pues, un cambio, un cambio que mitigue el
sufrimiento en esta etapa del final de la vida y que sea compatible con la actual

estructura social.

Una cuestion de interés se suscita en relacién a quién debe ser el agente que
propicie el cambio. Resulta facil de constatar que la iniciativa del cambio es
basicamente social; que es la Sociedad quien reclama e impulsa el cambio, pero esta
demanda debe ser, ademas, impulsada por quienes ostentan el Poder; de ahi la exigencia
de que las Administraciones, todas, impulsen el cambio que la Sociedad reclama y que

desde el Poder se deniega.

Pero, si bien el buen trabajo institucional es imprescindible, resulta necesario
recalcar la notoria influencia de algunos sectores de la vida social. Incidir en el
compromiso académico de la Universidad y de la Profesion Médica es imprescindible,
porque desde ambos estamentos se contribuye, el uno al impulsar el debate racional de
los asuntos que afectan a la convivencia social, y el otro porque es preciso reconocer
que actualmente, y por motivaciones fuera del ambito de lo social, es desde los drganos
de gobierno del sistema sanitario desde donde se estd coaccionando el ejercicio al

derecho a una muerte de calidad y a una muerte voluntaria.

Convendria, ademas, recalcar la urgencia del cambio, no suceda que, al socaire
de los nuevos paradigmas en relacion con la muerte, y debido al potencial acceso a
determinada farmacologia especifica que la tecnologia hace posible, el cambio se

produzca de manera individual, clandestina y con merma de calidad.

Individualidad e intimismo
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Desde una perspectiva mas individual, desde la incidencia de la practica de la reclusion
en Residencias de Ancianos (o en el domicilio de su entorno afectivo) a las personas
que estan socialmente muertas, trataré de apuntar los estragos ocasionados tanto en esas

personas como en las personas queridas del entorno.

Una primera aproximacion muestra que el contexto que se genera en el entorno
afectivo de las personas Socialmente Muertas es de excepcional dureza, porque prestar
acompaflamiento a esas personas genera un coste personal, emocional y econémico

excepcionalmente importantes.

Bastaria remitirnos a tantos y tantos trabajos de campo que muestran los estragos
del ejercicio de cuidar en tales circunstancias. Bastaria remitirnos al sindrome de la
mujer cuidadora, tanto en lo referente a la merma de su propia salud, como a la renuncia

a la vida social y a la ruina en el &mbito de lo emocional.

Bastaria, también, prestar atencion al debate generado desde el feminismo a
través del cual incluso se trastoca la obligacion de cuidar al derecho de cuidar, claro

estd, en condiciones dignas.

Pero, desde una perspectiva econdmica, los estragos causados por la practica de
ingresar a una persona Socialmente Muerta en una Residencia de Ancianos, son también
demoledores. De hecho, en numerosas ocasiones, a pesar de la ingente contribucion del
Sector Publico (Diputaciones, Ayuntamientos, etc.), el coste familiar que ocasiona en
una pareja de personas jubiladas, por ejemplo, produce la ruina real y efectiva de la
pareja, que debe de destinar mas de la mitad del patrimonio que entre los dos poseen, y
mas de la mitad de los ingresos (pensiones) que percibe la pareja, para el pago, parcial,
del coste de la permanencia en la Residencia. A la vista de estos datos, podemos afirmar
que las condiciones econdmicas de la pareja de la persona ingresada son mas precarias

que las que acaecen por causa de la viudedad.

Posiblemente, hemos construido un modo de morir no excesivamente razonado.
En la evolucion de los modos de morir que la antropologia analiza podemos constatar
que, si bien la calidad de la vida ha mejorado, la calidad de la muerte, en casos como los
que estamos desarrollando, ha empeorado. Ha empeorado, porque desde aquella manera
de morir que Philippe Ari¢s llama Muerte Domesticada, segin la cual la percepcion de

la muerte no causaba turbacion excesiva, pues se la esperaba sin los temores que, mas
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tarde, la civilizacion (religion) introdujo, hemos pasado a unas practicas y unos

discursos que la hacen excesivamente dificil.

Ya he anticipado la idea de que la gente, mucha gente, mas que miedo a morir
tiene miedo a morir mal, y, efectivamente, la practica de morir que impone a una
persona la obligacion de vivir muchos afios sin estar viva, sin ninguna expectativa de ser
feliz, en el sentido técnico de este concepto (proceso cognitivo), que causa gran
deterioro en la calidad de vida de las personas queridas del entorno, y que, ademas,
causa la ruina econdmica tanto de la sociedad como del entorno familiar, es un fracaso
social, pues induce a una muerte de muy mala calidad. Urge abordar el debate acerca de
la calidad de la muerte, para no hacer todavia mayor verdad la expresion que, con gran
atino, Maria Angeles Duran nos recuerda al decir que somos una Sociedad que vivimos

bien, pero morimos mal.

De manera consecuente, en el empefio de impulsar el cambio desde la esfera de
lo Publico, se deberia tratar de incorporar la calidad de la muerte en el baremo que trata
de evaluar la calidad de la vida, pues no es facil dar por buena la vida de una persona
que tiene una muerte de mala calidad. Asi, pues, la Muerte de Calidad debiera ser un

indicador de la calidad de la vida en una Sociedad, en un Territorio, en un Pais.

Pero, desde la perspectiva mas intimista, desde esa perspectiva personal que
conjuga la razon, la tradicion, las emociones, la critica social, la falta de apego, etc.,
hemos de tomar en consideracion el fracaso de la muerte bioldgica de las personas
Socialmente Muertas. Asi, frente al deseo de no sufrir, han sufrido en demasia; frente al
deseo de un proceso corto, han pasado afios, muchos afos, postradas por los estragos
que provoca su situacion; frente al deseo de gestionar su muerte propia, se les condena
a vivir la muerte del otro, en un contexto infantilizado e imposibilidad absoluta de
perfilar los contenidos finales de su trascendencia social (la gestion de su recuerdo);
frente al ansiado deseo de no generar excesivo coste emocional y econémico, han
lastimado en exceso la vida de sus seres mas queridos. El fracaso es, pues, evidente, y la

responsabilidad de este fracaso no es personal sino colectiva.

Finalmente, para concluir, dejaré constancia del dato antropologico que he
hallado en el trabajo de campo que he realizado en relacién con el Proceso de Morir, y
que, con certeza, me ha influido en la elaboracion de este trabajo al transferirme una
cierta legitimidad para sentir segiin la manera que lo relato: En las personas que han

cuidado durante muchos aflos a una persona querida cuando ya esa persona estaba
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incapacitada de hecho, el recuerdo que con mayor pena evocan, que las entristece y
estremece, que las angustia, se da cuando dicen que a su ama, a su aita, a esa persona
tan querida..., le han sobrado los ultimos uno, dos, tres..., diez afios de vida, porque,

repiten con congoja, “aquello no era vivir”.
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2022: SOCIALMENTE MUERTAS versus ECONOMIA y COSTE

https://labur.eus/InakiOlaizola2
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SOCIALMENTE MUERTAS
Versus
ECONOMI#A y COSTE

jEran ya casi las dos, y la conferencia terminaria pronto! Me parecia buena aquella
costumbre del Departamento de Filosofia y Antropologia de convocar conferencias a
celebrar a las 13:00. Si, es una buena tactica porque es un modo eficaz de delimitar la
duracion de las mismas: cuando las tripas empiezan a rugir es la hora de comer, y se

acabo; se termina, se extingue el debate; ya, hacia las 14:30, nadie hace mas preguntas.

Asisti a aquel seminario sin informarme previamente de cudl era el meollo de la
convocatoria. Solia hacerlo asi, porque, por experiencia, sabia que siempre (casi

siempre) salia satisfecho con lo que alli oia.

Sin embargo, aquel dia, cuando vi a los ponentes, ponentes si porque eran dos, me
mosqueé¢ un poco, porque, a los dos, los vi mayores, tanto como yo, y yo tengo
predileccion por escuchar con mayor agrado a la gente joven, pues tengo la presuncion
de suponer que ya conozco lo que dicen los de mi quinta y encuentro mas refrescante lo

que dicen los jovenes.

Bueno, pues sucedié que segiin avanzaba la conferencia, la cosa se iba haciendo cada
vez mas interesante. Los profesores, de no sé cual de las Universidades de Chile,
hablaron acerca de ciertas tomas en consideracion que convendria tener en cuenta al
tratar de construir un modelo social. No era exactamente, lo podréis comprender, un
empefio en confrontar el modelo capitalista con un modelo centralizado de gestion, o si,

pero la cosa es que me cautivaron dos de los comentarios al respecto.

Dijeron, por ejemplo, que un déficit habitual en la programacién o planificacion a futuro

consistia en no tener en consideracion algunos de los rasgos de la naturaleza humana.
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No me quiero meter en el fregado de debatir acerca de cual es el poderio de la
naturaleza humana, pues esto me llevaria a la necesidad de contrastar, cuando menos,
naturaleza y cultura, pero si me resultd conveniente este comentario para repensar
acerca de las alternativas entre un Estado policial o alguna otra forma de Estado mas

cooperante, mas participativa. ..

Pero también dijeron, y este es el motivo de esta demasiado larga introduccion, que
“uno de los déficits al construir el modelo de desarrollo de una sociedad solia basarse en
la insuficiente toma en consideracion de las posibilidades econdmicas reales de la

misma.”

No recuerdo si lo dijeron ellos o es de mi propia cosecha, pero creo que el comentario
podria servir cuando, con el animo de mejorar las condiciones de vida de una sociedad,
se decreta, y a veces suele ser asi, que, desde mafiana, cada pequefia poblacion tenga
una gran universidad, que el sistema sanitario, ademas de ser el mejor del mundo, sea

universal y gratuito, y que las pensiones no puedan ser menores que...

Claro, después de gastar tinta y papel en los Boletines Oficiales resulta que aparecen

algunos problemillas... jResulta, y es una pena, que la cosa no funciona!

Todo este predmbulo viene a cuento (tal vez, si) de algunos comentarios que he recibido
en relacion con la reciente publicacion de un pequefio libro que he titulado Muerte

Social versus Socialmente Muerta (noviembre 2021).

El proposito de esa publicacion consistia en propiciar el debate, institucional y
particular, acerca de qué actitud tomar en relacion con las personas, incapacitadas de
hecho, que estan Socialmente Muertas, y que en gran parte estdn recluidas en
determinados espacios de convivencia, en esas Instituciones, que podriamos llamar
Instituciones Totales, donde se agrupa a las personas Socialmente Muertas hasta su
muerte bioldgica. Y esto sucede a pesar de que la mayoria de las personas que he
entrevistado me han manifestado que no desearian que, “cuando ya no sean ellas

mismas”, se las mantuviera vivas sin estar vivas.

Este planteamiento me lleva a reflexionar acerca de coémo, desde ambitos mas
especializados, Angel Martinez Herrdez (Antropologia Médica) destaca el hecho, la
paradoja dice ¢él, segiin la cual “cuanto mayores son los avances médicos y cuanto mas

destacado es el desarrollo biotecnologico mas necesitados estamos de teorias sociales
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que nos inviten a repensar la salud y la enfermedad en nuestro mundo desigual y

diverso”.

En este pensar y repensar en la busqueda de nuevas teorias sociales dedica un espacio
especial a las Instituciones Totales, al describirlas como “esas organizaciones que, en
espacios absorbentes, y a la vez excluyentes de cualquier muestra de ejercicio del
desarrollo de su personalidad, retienen a las personas carentes de capacidad o

desposeidas en un proceso de expropiacion de los ultimos vestigios de humanidad”.

Instituciones Totales que en nuestro caso procesan a las personas socialmente muertas,
con el doble objetivo de cuidarlas, se dice con gran énfasis, y también, aunque en esto
se silencia el tono, de proteger a los externos de los trastornos que les pudieran
ocasionar los internos. Y, respecto a estas Instituciones, diciéndolo con mayor precision,
respecto a la practica, cada vez mas habitual, de recluir a las personas Socialmente
Muertas en esas instituciones, he manifestado ciertas objeciones: la primera, poniendo
en solfa la practica que se impone a esas personas al obligarlas a vivir una vida que ya
no quieren vivir; la segunda, en relacion al coste social y privado que esta practica

supone.

En mi publicacién Muerte Social versus Socialmente Muerta destacaba los rasgos que
conforman la categoria de las personas socialmente muertas, estas personas, mayores o
no tan mayores, incapaces ya de reconocerse y de reconocer a sus personas queridas, al

sefialar que:

o Existe una categoria de personas socialmente muertas

e Estas personas no tienen en su gran mayoria una tutela de hecho

e El alargamiento de sus vidas no encaja con el deseo mayoritario de
las personas que, llegadas a esa situacion, desearian que se las
ayudara a morir

e Mantenerlas vivas, sin vivir, es un ultraje a su dignidad

e No se las puede penalizar con un trato vejatorio para su dignidad por
el hecho de no haber realizado el Testamento Vital

o La ausencia de Testamento Vital no debe presuponer la negativa a la
practica de la eutanasia o al acceso a la sedacion terminal en
Cuidados Paliativos

e Deberian ser consideradas civilmente muertas

e Cumplen los requisitos legales necesarios para que se las considere
tributarias de recibir eutanasia o sedacion clinica terminal

e Entroncan un fuerte debate entre el derecho a ser cuidadas y la
obligacion de cuidar
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Y, para las personas adscritas a esta categoria, para las personas socialmente muertas,
proponia la practica de aliviar el dolor y de cesar en la actividad de alargar sus
funciones vegetativas, desde el convencimiento de la licitud de considerar que una
persona carente de estimulo y de relacion social, en los grados que se acuerde (en mi
trabajo anterior proponia el GRADO SIETE de la Escala de Deterioro Global), deba ser

considerada Civilmente Muerta.

Al mencionar el alivio del dolor, he omitido en mi propuesta la practica de aliviar el
sufrimiento, por cuanto que el sufrimiento es una respuesta cognitiva a la situacion en
que se encuentran, y las personas socialmente muertas han perdido, ya, la capacidad

cognitiva requerida para ser conscientes del sufrimiento.

Pero si inclui, como ya lo he anticipado, y este es el meollo de este trabajo, que la
practica de alargar la vida vegetativa de las personas adscritas a esa categoria genera un

importante coste familiar y social.

A PROPOSITO DE LA ESTRUCTURA Y EL CAMBIO SOCIAL

Analizar la interaccion entre ESTRUCTURA SOCIAL y CAMBIO es un proceso
generalizado en las Ciencias Sociales. Dicho de manera muy resumida, se puede
anticipar que a un cambio en la estructura social le sucedera un cambio en los discursos

y las précticas realizadas en su seno. Esto siempre sucede asi.

De sobra es conocido que uno de los cambios més representativos de la estructura social
del presente consiste en el envejecimiento de la poblacion y el surgimiento de una nueva
categoria que integra a las personas socialmente muertas, lo cual introduce cambios

sociales de excepcional importancia.

Al impulsar este cambio, resulta necesario recordar que no se trata de privar de la vida a
esas personas, que ya la han perdido con anterioridad, sino de propiciar la mejor
practica para las mismas desde una perspectiva ética abordada desde nuevos
paradigmas, muy frecuentemente en relacion con una manera personal de entender la
dignidad. Por ello, no seria conveniente suponer que los discursos y las practicas
respecto a estas cuestiones debieran ser estdticos y estuvieran definitivamente

estabilizados: Han cambiado, y cambiaran...
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Desde los postulados de la ética (Peter Singer en Compendio de Etica) interpreto que si
bien hay actitudes, como perseverar en el cuidado de los padres sea cual fuera su
situacion, que generan gratificacion, reconocimiento social y consideracion de buena
practica ética, llegada la persona a la situacion de estar socialmente muerta, el
desistimiento en el soporte que mantiene esa vida vegetativa encuentra justificacion en
la perspectiva ética del consecuencialismo, que, como describe Philip Pettit en esa
misma publicacion, impulsa la idea de que “debemos hacer siempre aquello que tenga
mejores consecuencias”, y parece facil asumir que el alargamiento de la vida en las

personas socialmente muertas no produce consecuencias positivas...

Estas reflexiones son profundamente serias, por lo que la construccion de una categoria
que agrupa a las personas socialmente muertas genera tensiones, tanto mas cuanto que
enfrentan un sistema trascendental de creencias con una ideologia ciertamente laica o
civil. De hecho, los cambios en e/ sistema social (y este es precisamente el titulo de la
obra de Talcott Parsons, en la que se enfatiza el sentido técnico de la voz sistema)
trastocan el significado de los valores y las creencias, maxime en un sistema que, como
denomin6 Weber, basa su competencia en la “irracionalidad moral de la vida humana,
cuando el orden institucionalizado es el resultado de unas orientaciones religiosas

previas”.

La aceptacion de esta propuesta y la construccion de nuevos paradigmas y una nueva
racionalidad -y podrian ser ideas adaptadas de la obra de Talcott Parsons, en su
publicacion El Sistema Social-, requiere el concurso de un proceso motivacional desde
dentro del sistema, que pretenda el equilibrio para que las nuevas motivaciones que se
arguyen no sean consideradas como conductas desviadas. Por eso, no se trata de
prejuzgar como mejor o peor la propuesta del cambio, sino que se pretenda su
actualizacion acorde a la nueva estructura (estructura familiar, alargamiento de la etapa
de dependencia, trabajo fuera del hogar, coste de los servicios de cuidado, etc.), de
manera que se perciba que hay un punto de partida inicial y otro final, una suerte de
aplicacion estructural-funcional, en el desarrollo del cambio o transformacion del

sistema social imperante.

Insistiendo en algunas ideas ya expuestas, en la exposicion del cambio ideoldgico que
se propugna convendria matizar, también, que no se pretende soportarlo sobre la base de
una nueva teoria asimilable a un sistema de leyes nuevas, sino como una aceptacion

motivacional de nuevos contenidos cognitivos, paradigmas y acciones en relacion con el
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sentido y valor de la vida, principalmente basados en aspectos culturales de la época.
Todo ello, en una busqueda de equilibrio social, de reorganizacion de la estructura

social...

Y surge precisamente desde esta perspectiva la conveniencia de reflexionar acerca de
una nueva y diferente categorizacion de la muerte. Suponer que la fundamentacion
solamente bioldgica de la cuestion satisface la base de la reorganizacion de la estructura
social es una simplificacion excesiva, pues omite la circunstancia asaz frecuente de
muchas personas que estando vivas ya no viven. Este proceso de nueva categorizacion
en relacion con los hechos sociales mas importantes es frecuente en nuestra sociedad.
Bastaria recordar el debate acerca de la interpretacion de la vida antes de nacer; seria
oportuno recordar el cambio en el debate de categorizacion en relacion con aquella
entonces sencilla clasificacion de hombre o mujer en base a uno u otro cromosoma;
convendria recordar la actual complejidad en la tipologia de las multiples maneras de
configurar una familia; etc.., para reconocer el cariz dindmico de lo social. Por ello,
plantear que en relacion a la muerte existe la conveniencia de ampliar los criterios de su
categorizacion, tomando en consideracion lo biolégico y lo social, es, posiblemente, uno

de los desafios mas importantes de los tiempos actuales.

Pero, ante tan grande dificultad para debatir conductas que afectan a la vida y al proceso
de morir de las personas socialmente muertas, conviene no olvidar que el debate acerca
de la categoria que las engloba tiene, forzosamente, la consideracion de un proceso
emergente. Se trata, en efecto, de un proceso emergente en un doble sentido: primero,
porque la categoria que engloba a las personas socialmente muertas es de relativa
actualidad, en el sentido de que la supervivencia de las mismas se da en un nuevo marco
en el que el progreso econdémico y tecnoldgico han posibilitado alargar el
funcionamiento instrumental de los 6rganos corporales compatibles con respirar, activar
la circulacion sanguinea, etc.; segundo, porque se trata de un proceso en el que las
practicas y los discursos se van configurando como consecuencia de los cambios
culturales y sociales. Por ello, seria razonable suponer que las reflexiones pertinentes a
estas cuestiones se desarrollaran a lo largo de un proceso deliberativo que configurara
una suerte de discurso cada vez mas adecuado a las nuevas practicas; o viceversa, de
manera que las practicas se adecuaran, de manera cada vez menos disonante, a los

nuevos discursos emergentes.

167



Ciertamente, no resulta facil ahondar en el debate de estas cuestiones, pues es un campo
abonado al entrecruzamiento de mas de un Derecho Fundamental, de uno de esos
Derechos que se conviene en llamar Prima Facie. No obstante, este tipo de derechos
pueden entrar en contradiccion con otros principios morales basicos, por lo que,
siguiendo con la interpretacion de Jonathan Dancy (en la misma obra de Peter Singer),
“podriamos decir directamente que no deberia aceptarse ninguno de ellos a menos que
se aceptasen los restantes o, de manera mas indirecta, que en conjunto constituyan una

concepcion coherente y atractiva de un agente moral...”

En la busqueda de los muchos derechos que se entrecruzan, no deberiamos postergar el
derecho de las personas del entorno afectivo de la persona socialmente muerta, pues, en
no pocas ocasiones, las circunstancias del cuidado que dispensan truncan a las
cuidadoras la posibilidad del ejercicio de una vida digna. jPiénsese en el sindrome de la

mujer cuidadora!

Sin embargo, al tratar de dotar a estos verdaderos derechos de un orden de prelacion,
cuando esto es posible, considero que es imperativo priorizar el hecho de que la mayoria
de las personas manifiesta que, antes que seguir viva “cuando ya no se es una misma”,

preferiria que se las ayudara a morir.

De hecho, se trata basicamente de una cuestion de dignidad, pues mantener y exhibir un
cuerpo lacerado por los estragos que ocasiona la ausencia total de estimulos cognitivos

hace desaparecer cualquier rasgo de humanidad.

Se trata, ademas, de enmendar una practica que prioriza lo bioldgico sobre la razon,
pues no en vano debiéramos asumir que una persona privada de la capacidad de vivir
emociones ha concluido ya su vida. Por ello, persistir en la ficcion de mantener vivas a
esas personas atenta contra el pudor y la dignidad de las mismas, y hace complices del
error al sistema médico que colabora, sumisamente, con este desproposito, y, también, a
los organos rectores de la Sociedad (Gobierno, Diputacion y Ayuntamiento) que

permiten la préctica incivilizada de tal crueldad.

CONTABILIDAD y COSTE

A riesgo de ser repetitivo al decirlo nuevamente, y tal vez desde la suposicion de que los
argumentos expuestos hasta ahora no suponen conflicto ético insuperable para muchas

de las personas que se han interesado y han debatido mi publicacién titulada Muerte
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Social versus Socialmente Muertas, he constatado, sin embargo, que al exponer algunas
de las referencias econémicas introducidas en el trabajo, las sillas de quienes me

acompafiaban en las sesiones de presentacion del trabajo se desestabilizaban, crujian...

Esta actitud, que corresponde a un sentimiento generalizado de asignar a la vida, al
hecho de estar vivo, un valor inconmensurable por encima de cualquier referencia al
coste, es relevante, y muestra que, mas que rechazo ético al reconocimiento de la
categoria que integran las personas socialmente muertas, el conflicto surge de la
interpretacion de que la practica se postula en aras a disminuir el coste econdmico que

origina su mantenimiento.

Sin embargo, no debemos obviar que la praxis social, en tanto que sistema, presupone la
interaccion de todos los factores involucrados (salud, dependencia, economia, derecho a
cuidar y a ser cuidada, solidaridad intergeneracional, derecho a la tutela eficaz, etc.), de
manera que institucionaliza las pautas de comportamiento social como un todo, en el

ejercicio de la accidn mas conveniente o de mayor gratificacion.

Pero, hablar de economia podria suponer (de hecho, supone) en el sentir de muchas
personas una invasion a ciertos derechos consideradores, y realmente lo son, humanos,
y, por lo tanto, universales. No obstante, convendria recordar que la Economia no es
ajena (no debiera de serlo) a la satisfaccion que proporciona la practica de estos mismos

derechos.

Al hilo de esta tltima reflexion resulta oportuno recordar que la muerte, si, la propia
muerte, es un acto de vida en el que, al igual que en otros episodios de la misma, la
marginacion, la humillacion, la discriminacion por estatus social-etnia-género, el acceso
a la vivienda y a la educacion, y son solamente unos ejemplos, son asignados en
relacion con los recursos personales o publicos disponibles. Es una evidencia, y sigo
con otro ejemplo, que el Codigo Postal del barrio en que vivimos da una orientacion

bastante precisa para evaluar la esperanza de vida de las personas que alli viven.

No obstante, desde una posicion, excesivamente voluntarista en mi opinion, se plantea
la idea de que la falta de recursos econdémicos no debiera terciar en este debate, ni en
otros asuntos que pudieran cercenar los derechos fundamentales de las personas; que
existen recursos ilimitados si se aplicaran mejores practicas de justicia social. El debate
es de enjundia, de amplio margen de interpretacion, pero, ademas, en las mejores

circunstancias, va para largo. Un cambio de asignacion econdmica para el cuidado de
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calidad de las personas socialmente muertas no es una cuestion que se resolvera en

breve plazo.

Por ello, pero dejando previamente aclarado que el reconocimiento de la categoria de las
personas socialmente muertas encuentra su justificacion en postulados de dignidad y
respeto hacia las mismas, y que el debate economico podria entenderse subordinado a
este postulado, no veo razon para no tomar en consideracion aspectos que relacionan la
economia con el tratamiento que se dispensa a las personas socialmente muertas.
Planteo, por ello, la reflexion en relacion con la busqueda de un mejor destino a lo
recursos aplicados en esa estrategia errada que mantiene a esas personas, que ya no
viven, recluidas en esas instituciones totales, con el doble objetivo de hacerlas mas
invisibles y mas alejadas de la incomodidad de verlas en la cercania. Se trataria, en
resumen, de interpretar en este sentido el llamado postulado de Justicia al que se invoca

desde la bioética.

Desde su significado etimoldgico, sabemos que la economia trata de asuntos que
relacionan a la casa, la familia..., con la buena gestion de los recursos escasos, pero
sabemos también de la orientacion de algunas tradiciones académicas que abordan el
objeto de la economia en relacion con el bienestar o buen aprovechamiento social de los
recursos. Asi, desde una interpretacion formalista, la economia se enuncia como "la
ciencia que estudia el comportamiento humano como una relacion entre fines y medios
escasos que tienen usos alternativos...", de manera similar a como desde una concepcion
sustantivista se sostiene que los estudios econdémicos no deben desarrollarse de manera

independiente y aislada de la sociedad donde se aplican.

Todas estas interpretaciones son interesantes, claro estd, pero ahondando en mayor
medida en el enfoque mas antropoldgico de la cuestion, resulta de interés destacar como
desde el materialismo cultural se impulsa la idea de que las condiciones materiales son

el principal factor de explicacion de los cambios socioeconomicos de las civilizaciones.

En el trabajo en el que trato de construir una categoria que abarca a las personas
socialmente muertas hablo de costes, de dos tipologias diferentes del coste. Creo haber
subrayado de manera suficiente la prioritaria referencia al coste emocional que la
practica de mantener en vida, simplemente vegetativa, supone para el entorno de la
persona socialmente muerta, pero lo que ha causado mayor turbacion en algunas de las
personas que me han beneficiado con sus comentarios es la referencia al coste

economico de la practica de alargar la vida de las personas socialmente muertas.
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Para refrescar la memoria, repetiré que en el trabajo anterior distinguia dos
orientaciones del coste econdmico del proceso: una vertiente institucional y una
vertiente familiar. Sin embargo, he percibido que el mayor revuelo pivota en relacion al
coste institucional, pues he constatado, y ahora vuelvo a esa larga introduccion con que
he iniciado este trabajo, que pocas personas consideran relevante el gasto que las
instituciones realizan, dado que parten del supuesto de que los recursos publicos son
ilimitados, o, si no lo son, que se deriven desde otros gastos inutiles (la corrupcion es el

argumento mas frecuente).

El comentario, como es logico, me ha provocado la necesidad de indagar acerca de si
los discursos y las representaciones de algunos o muchos hechos sociales que analiza la
antropologia han sido influenciados por el coste que generaban, tanto en la escala
individual o personal, como social y colectiva, y, sin excesiva duda, podemos afirmar el
notorio cariz econémico de los comportamientos que la antropologia estudia. Por esto,
sorprende que sorprenda reconocer que la economia toca a practicamente todos los
asuntos sociales de la vida; que guarda relacion y provoca reflexion y debate en relacion
con muchas de las transformaciones, econdomicas y sociales, que se originan como
consecuencia de los discursos y las practicas en derredor a las categorias de Muerte

Social y Socialmente Muerta.

Desde una perspectiva global, no supone novedad reconocer que en muy importantes
Organismos Internacionales existe preocupacion por el riesgo a no poder mantener los
actuales niveles de educacion, sanidad y reduccion de la pobreza... (Informe de

Tendencias Globales. USA).

Por ello, desde una perspectiva que toma en consideracion aspectos que incorporan el
debate de género, de la pobreza y de la etnia, deberiamos también tener en cuenta, entre
otras teorias que bordean el tema, el proceso de globalizacion del afecto, en el sentido
que lo explican Anthony Giddens y Will Hutton en su obra titulada En el limite: La vida

en el capitalismo global.

Al hilo de mi propuesta de tomar en consideracion los efectos econdémicos, publicos y
privados, que el mantenimiento en vida vegetativa de las personas socialmente muertas
ocasiona, he constatado que Arlie Russell Hoschschild, autora del capitulo que en la
publicacion anterior titula Las cadenas mundiales de afecto y asistencia y la plusvalia
emocional, destaca que “el capitalismo global influye en todo lo que toca, y toca

practicamente todo”.
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La cuestion no es baladi, pues al reflexionar acerca de la estructura social de las
personas involucradas en las llamadas cadenas mundiales de afecto o asistencia, se
constata una presencia mayoritaria de mujeres, muy frecuentemente resultado de la
emigracion desde paises sensiblemente mas pobres, notoriamente precarizadas en sus
condiciones laborales, habida cuenta el escaso valor concedido a la tarea asistencial. Se
trata, en cierta medida, de una experiencia de nueva colonizacion de quienes

anteriormente ya fueron colonizadas...

En este sentido, no seria exagerado insistir en el proceso de transferencia de afecto que
presupone la tarea asistencial, pues no en vano las mujeres que cuidan de las personas
ancianas, y de las que, sin serlo, estan socialmente muertas, no tienen la minima
posibilidad de cuidar a los suyos. Por ello, conviene recordar que /o personal es global,

pues resulta evidente la dimension global del proceso de cuidar.

Suponer que la tarea de cuidar va a seguir precarizada durante largos afios coincide con
la practica de abaratamiento de costes de esta prestacion, pues como destaca Arlie
Russell, “la principal estrategia para reducir los costes en la asistencia sanitaria a
domicilio (y tanto mas en los centros, supongo yo) es limitar dicha ayuda a las
necesidades y tareas puramente médicas, y eliminar cualquier caso que sea meramente
social”. En resumen, el trabajo de cuidar, habida cuenta la practica discriminatoria de
no-incluirlo en la Contabilidad Nacional, de no asignarle valor de mercado al modo a
como se realiza con la produccién de otros bienes y servicios, tendra un desarrollo

basado en la explotacion de los sectores sociales mas desfavorecidos, mas vulnerables.

Desde una perspectiva mas economicista (la anterior también lo es, por supuesto),
parece haber un relativo consenso al suponer que los cambios que se propician en una
determinada estructura social estan motivados por dos causas principalmente. Por un
lado, debido al cambio permanente en los sistemas culturales y de creencias, claro esta,
pero también, y esto es importante resaltar, en cuanto que afecta a la estructura
economica. Por ello, en funcion de la importancia econdémica del cambio y del nimero
de personas afectadas por las tensiones ocasionadas por el cambio, la sociedad adopta

nuevas pautas de comportamiento.

Esta practica de impulsar el cambio de los comportamientos al cambiar aspectos
sensibles de la realidad social se refuerza sobremanera en relacion con la velocidad con
que cambia la realidad social. En la sociedad, al modo a como sucede en el dmbito

personal, se da una suerte de acomodacion a los hechos que consideramos naturales,
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ordinarios, por cuanto que son repetitivos en la vida diaria. No resulta sorpresivo
ignorar carencias o acostumbrarse a ciertas practicas por el simple hecho de que las
mismas estén consolidadas y/o sean consideradas como pertenecientes a una vieja
tradicion (no tan vieja en la mayoria de los casos) que tanto puede frenar al

conocimiento cientifico.

Algo asi podria estar pasando con la practica que la sociedad dispensa a las personas
socialmente muertas, pues podria estar sucediendo que, sin reconocer lo reciente de esta

situacion, consideraramos, erroneamente, que es el resultado de una vieja tradicion.

Sin embargo, cuando la realidad social cambia bruscamente, la sociedad se dota de

reflexiones y practicas mas dindmicas, mas propiciatorias del cambio social.

De manera consecuente, una incursion en la actual situacion de pandemia ocasionada
por los diversos coronavirus (COVID 19) que nos acechan ha puesto en relevancia el
tratamiento de estas cuestiones. De hecho, en la medida en que afloran discursos y
practicas, priorizadas sea desde la salud o sea desde la economia, se esta produciendo
un cambio radical en las estrategias que se proponen. Se ha producido, de hecho, un
cambio en el paradigma segln el cual la salud priorizaba sobre los aspectos econémicos
que se pudieran ocasionar como consecuencia de la pandemia. Y esta actitud de cambio,
resulta evidente, ha trastocado los discursos y las practicas debido a la dolorosa
incidencia que la crisis ocasiona en la economia, y que, para los estamentos de poder, y
la poblacion en general, constituye, incluso, un destrozo superior al recuento de los

fallecimientos que la pandemia ocasiona.

De hecho, surge la pregunta de ;cuantos muertos podemos soportar para no parar la
economia...? Surgen comentarios acerca de la comparacion entre numero de horas
perdidas como consecuencia del absentismo laboral y el nimero de fallecimientos, y no

resulta dificil destacar que produce mayor preocupacion lo primero que lo segundo.

Incluso, se acepta como valida una estrategia que propicia el auge de la actividad social
y laboral hasta el punto de saturacion del sistema sanitario, y resulta evidente que el
sistema sanitario es moldeable seglin los recursos econdomicos que se le asignen. Es,

pues, una balanza que permanentemente contrapone muerte y economia. ..

Este cambio de paradigma no debiera sorprender en exceso, pues siempre ha estado

presente en el Sistema Social en relacion con el cambio.
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Por esto, en tanto que la categoria que engloba a las personas socialmente muertas es un
Proceso Emergente, se aprecia el afloramiento de un cambio importante en los
paradigmas que priorizan la defensa a ultranza de la vida, en favor de nuevos
paradigmas que propician la toma en consideracion de un mejor desarrollo econémico
también. Surgen, y a qué velocidad, expresiones que plantean un Compromiso Socio-
Sanitario, una estrategia que pone el nimero de fallecimientos que se ocasionan en un
lado de la balanza, y el coste econémico (desempleo, pobreza, absentismo, crisis del

turismo, globalizacion, etc.) en el otro plato de esa misma balanza.

Ya la vida, lo descubren ahora muchas personas, no es un valor absoluto; ahora tiene un

precio, una contrapartida econémica que cada vez se muestra mas exigente, ademas.

En concordancia con este cambio de paradigmas, y en sintonia con ese discurso
institucional que anuncia grave riesgo de no poder mantener los actuales niveles de
educacion, sanidad, reduccion de la pobreza..., resulta oportuno destacar que el debate
entre economia y muerte es cada vez mas generalizado. Entre las muchas referencias
posibles apunto el comentario realizado por Mario Ociel Moya, experto en Bioética,
cuando describe que:

“El envejecimiento es un fendmeno global, y ha llevado a los Estados y agencias
internacionales a tomar posicion frente a este fenomeno: el Fondo Monetario
Internacional (FMI), por ejemplo, ha declarado la existencia de un riesgo, el
“riesgo de que la gente viva mas de lo esperado”, situacion que afectara a las
economias a nivel mundial, ya que, el envejecimiento de la poblacion, al ser una
problematica subestimada en cuanto a su magnitud (...) disparara el coste previsto

en decenas de billones de ddlares a escala global. Eso supone una amenaza para la
sostenibilidad de las finanzas publicas”.

Este mismo discurso, pero todavia con tono mas imperativo y fuera de la minima
ponderacion, fue el que utiliz6 apenas hace ocho afios (2013) el ministro de Economia
de Japon, Tard Aso, al recomendar a las personas de 60 y mas afios en “darse prisa en
morir”, por el alto coste asociado a la atencion médica y la carga que significarian para

el Estado japonés”.

El ministro, segun publicé The Guardian, aunque luego se dice que se arrepintié (dijo
que se arrepintid) de sus palabras, arremetié en una reunién del Consejo Nacional de
Seguridad Social contra las tacticas de reanimacion y los tratamientos para prolongar la
vida: “Se ven obligados a vivir cuando quieren morir. Yo me despertaria sintiéndome

mal si sé que el tratamiento esta pagado por el Gobierno".
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Pero el hecho de transcribir estos cambios o comentarios, aun cuando pudiéramos
apuntar la delicadeza con que estos temas debieran ser tratados, no supone censura o
critica generalizadas, por cuanto que estoy convencido de que, agazapados de una

manera u otra, constituyen motivaciones que el Sistema Social no obvia ni puede obviar.

El proceso que estamos viviendo (compromiso socio-sanitario Versus compromiso
sanitario) nos retrotrae, desde una cierta perspectiva, a aquella expresion acuiiada por el
canciller Bismarck cuando, como postulado superior a muchas de las convicciones
éticas de la época, desarrolld aquella estrategia que llamé REALPOLITIK. (En realidad
se trataba del manejo de las relaciones internacionales, aunque actualmente se pueda

utilizar en otro sentido...)

Y, PARA IR CONCLUYENDO...

Después de tantas vueltas, vuelvo al origen de estas reflexiones, cuando aquellos viejos
y sabios profesores de una universidad de Chile nos ensefiaban que “uno de los déficits
al construir el modelo de desarrollo de una sociedad solia basarse en la insuficiente

toma en consideracion de las posibilidades econémicas reales de la misma.”

Al persistir en la idea de que “el capitalismo global influye en todo lo que toca, y toca
practicamente todo”, me viene el recuerdo de como durante la conocida como gran

crisis de 2008 se produjeron cambios importantes en el Sistema Social.

De hecho, es sabido que como consecuencia de aquella crisis disminuy6 el ntimero de
hijas e hijos, incluso propiciando un descenso de la poblacion al superar el nimero de

las personas fallecidas al de los nacimientos.

Pero este hecho no es simplemente un dato estadistico, sino que resulta adecuado para
propiciar el debate, y activar nuevas practicas, en relacion con importantes asuntos

sociales.

Resulta evidente que, como consecuencia de aquella crisis econdmica, se hicieron
notorios nuevos desafios en relacion con hechos estructurales de la organizacion social.
Tan notoria fue la influencia de la economia en los principales asuntos de la vida que, al
referirnos a la merma de nacimientos en la Unidn Europea, es precisamente en los
Estados que con mayor virulencia sufrieron la crisis, Espafa, Portugal, Italia y Grecia,

donde los estragos de la economia propiciaron un mayor cataclismo demografico.
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Todas las cuestiones que de una manera u otra afectan a la economia plantean serios
desafios, tanto a nivel institucional en la medida que se incrementa el volumen del gasto
social, como a nivel familiar e individual donde, por ejemplo, la necesidad-obligacion
de cuidar se convierte en un factor discriminatorio en funcion del potencial econémico

de la familia.

Tal es la influencia econdmica en el ambito familiar que, al tratar de externalizar el
trabajo de cuidar a las personas socialmente muertas, al ingresarlas en esas Instituciones
Totales donde se las recluye, las familias, muchas de ellas, sucumben en una situacion

real de pobreza.

Y la pobreza, es de sobra conocido, bien pudiera catalogarse como una grave
enfermedad, en no pocos casos evaluada como de mayor morbilidad que cualquier otra
de las que trata el sistema sanitario. Viene a proposito recordar, por ejemplo, que, como
consecuencia de la crisis econdémica de 2008, en Grecia, donde se vivieron numerosos
casos de empobrecimiento casi repentino, el niimero de suicidios crecié de manera
sobrecogedora. Dada la admiracién que siento por las enseflanzas de Durkheim,
apuntaré como este hecho muestra, nuevamente, el caracter social del suicidio, del

suicidio como un hecho social.

Por estas razones, no resulta excesivo enunciar que las representaciones y practicas en
relaciébn con asuntos que competen al ambito familiar se estin modificando, no
solamente como consecuencia del cambio de valores y paradigmas, sino como

consecuencia de la situacion econdmica.

Apoyando este ultimo comentario, haré un somero repaso de algunas pocas de las
cuestiones que la antropologia analiza en relacion con la incidencia de la economia en

los asuntos ordinarios de la vida.

Debo reconocer que mi aproximacion a la Antropologia es reciente. De hecho, fue en el
afio 2005 cuando, después de una ajetreada experiencia profesional en el ambito de la
Ingenieria Naval y de los Negocios, me matriculé en la Facultad de Antropologia,

cuando tenia ya sesenta aflos.

Ya para entonces, me habia fascinado la obra de Marwin Harris, un antrop6logo de
amplio espectro y mucha capacidad pedagodgica, pues, no en vano, son sus libros los que
figuran en esa asignatura genérica de “introduccion a la Antropologia”, que incorporan

casi todas las carreras en el &mbito de la sociologia o de las humanidades. De hecho, su
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publicacion Antropologia Cultural fue la primera obra de antropologia que lei con

entusiasmo. jY aprendi muchas cosas!

Creo recordar que la primera idea que me sedujo fue aquella segin la cual, al
reflexionar acerca del caracter sagrado de ciertas creencias o practicas en la cultura
hindu, Marwin Harris destaca el sentido econdémico de todas aquellas representaciones y
practicas, y lo explica en relacion con al trato sagrado que en la religion hindd se
dispensa a las vacas, que estan protegidas por la ley y nadie osa hostigarlas, maltratarlas
y mucho menos matarlas para aprovechar su carne.

“Los estudios de costos y de rendimientos energéticos muestran, en contra de

nuestras expectativas, que la India utiliza su ganado vacuno con mayor eficiencia
que Estados Unidos...

... la eficiencia relativamente alta de complejo ganadero indio no obedece a que
los animales sean especialmente productivos, sino a que los hombres aprovechan
con sumo cuidado sus productos. "Los aldeanos son muy utilitaristas y nada se
desperdicia”.

Desde la supremacia occidental, desde el etnocentrismo que caracteriza a muchas
de las investigaciones, este comentario resultaba insultante, pues no en vano era
creencia casi generalizada que el trato dispensado a las vacas era un indicador de

ignorancia y retraso social. jParece que no esta tan claro!

No pretenderé hacer un glosario extenso de cémo muchos de los hechos sociales
que acaecen en nuestras vidas anclan, o comparten, sus postulados en la
economia; seria éste un trabajo excesivo y fuera de contexto, pero si citaré, al
objeto de refrescar la memoria, algunos de ellos, porque, aunque parecen
diseflados por la practica repetitiva de una tradicién supuestamente basada en
fenomenologias casi sagradas, estdn engarzados con procesos econdomicos

evidentes.

Continuando con el comentario acerca de ciertos hechos sociales, aunque
reservando para el final aquellos mas directamente afectos con la muerte, citaré,
muy de pasada, que el sistema de bulas de ayuno y abstinencia que conocimos en
nuestra infancia es, ademas de fiscalizador del orden social, un mecanismo
recaudador, como bien lo sabia, por cierto, Martin Lutero; que la Iglesia Catdlica
ha hecho de la Muerte su mayor especialidad, pues, no en vano, la existencia del

cielo, infierno y purgatorio encuentran su principal justificacion en el poderio que
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otorga a quien controla la muerte, y, también, y esto es de excepcional interés, en
base a su caracter recaudador, porque aunque trataron de decirnos que habia
espiritualidad en la muerte, habia (hay), ciertamente, una version camuflada del
departamento de Hacienda de la Iglesia; que el nimero de hijos o hijas de una
pareja siempre ha sido, y lo es actualmente, una cuestion de niimeros; que la
adecuacion del modo de convivencia con otras personas, aspecto este de muy
importante categorizacion, depende de las politicas de vivienda, del coste de las
mismas, de la distribucion de las pensiones de jubilacion y de viudedad, y del
salario, casi siempre escaso, de las personas jovenes; que la emigracion, con lo
que esto supone de hecho en la desestructuracion de las familias que se ven
obligadas a emigrar, tiene casi siempre motivaciones econoémicas, y trastoca, y
coémo, su esquema de vida, a la vez que altera ademas el contexto social de los
paises de llegada; que los sistemas de transmision de herencia, el mayorazgo por
ejemplo, que tanto discrimina los derechos de la descendencia, tiene una funcién
econdmica principal; que el matrimonio, a pesar del esfuerzo en asignarle rango
sacramental, ha sido, y en muchas ocasiones lo sigue siendo, un contrato donde la
parte economica del mismo tiene gran importancia, como se evidencia con mayor
claridad en los momentos de la ruptura; que el analisis de la cadenas de afecto y

su influencia econdémica van de la mano...

Y, en relacion mas directa con el Proceso de Morir, convendria recordar que la
muerte es un acto de vida, un acto cuya interpretacion mas favorable se da cuando
se integra en un contexto biogrdfico, es decir, acompasado a las pautas de

pensamiento y practicas a lo largo de la vida.

En reiteradas ocasiones me he esforzado en resaltar que no es cierto que la muerte
nos iguale a todas las personas. jEsto no sucede asi! Son muchas las personas que
mueren en el respeto a los postulados principales de su identidad, pero son
muchas también las personas que, en trance de morir, no ven satisfechos sus
anhelos, su derecho, de hacerlo en el contexto predilecto que configura su Muerte
de Calidad y su Muerte Propia, una de cuyas principales proposiciones se centra
en torno a esa manera intima de sentir la dignidad a lo largo de su Proceso de
Morir, que lleva a muchas personas a manifestar que no desearian que “cuando ya

no sean ellas mismas se las mantuviera vivas sin estar vivas”.

178



Y, siguiendo con el Proceso de Morir, conviene reflexionar también acerca de la
practica del Ritual Funerario. Resulta notorio que el ritual funerario ha sido una de
las practicas rituales mas discriminatorias de la sociedad. No es preciso
remontarse a la historia de los faraones, pues rascando someramente en nuestros
recuerdos podemos discernir las diferencias de aquellos funerales de tercera, de
segunda, de primera o de primera especial que diferenciaban estatus sociales. Sin
olvidar, en los extremos de la estratificacion social, aquellos funerales llamados de
Estado, y aquellos otros, menos visibles, que se dedicaban a las personas
indigentes, o, con mayor crueldad incluso a los practicantes de otras religiones o a

las personas que se suicidaban.

Actualmente, el Proceso de Morir ha sufrido grandes transformaciones. De hecho,
son muchas las personas que no asignan ese sentido tan tragico a la muerte, a su
muerte. Ya no estd tan en boga el deseo de inmortalidad, del deseo de no-
terminar: muchas personas son conscientes de la finitud de su vida, y su anhelo,
mas que en alargarla indebidamente, se centra en hacerla racional, digna,
compatible con un razonable bienestar, con una cierta harmonia social... Ya la
muerte no es siempre la mayor tragedia que te puede acaecer, pues en no pocos
casos la muerte se ansia, es una aliada, porque es la solucion de una vida
imposible, de una vida de sufrimiento o carente de dignidad y de sentido. Persistir
en la practica de vivir sin estar viva, mas que una buena alternativa se muestra
como un auténtico fracaso, e, incluso se considera banal la practica de contabilizar
la esperanza de vida como algo absolutamente positivo, sin tomar en
consideracion aspectos mas cualitativos en relacion con la calidad de la vida de las
personas supervivientes y las de su entorno social. Hay cada vez un mayor
nimero de personas que, mas que miedo a morir, tienen miedo a morir mal; a
morir sin satisfacer las circunstancias que desearon al disefiar la calidad de su

muerte; a que se las mantenga vivas cuando ya no viven.

En los parrafos precedentes he tratado de mostrar que gran parte de las practicas
sociales estan influenciadas por el poderio que ejerce la economia. No he tratado
de hacer juicios valorativos al respecto, pero he tratado, sin embargo, de mostrar
que la economia esta presente, aunque de manera sigilosa en muchas ocasiones,

en la construccion del Sistema Social. Por ello, aun cuando reconozco que el
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mantenimiento de las personas socialmente muertas en esas instituciones totales
supone un coste social y privado muy importante, aspecto éste que no se deberia
escapar de nuestro analisis, con firmeza he afirmado que la principal motivacion
para impulsar el reconocimiento de la categoria que integra a las personas
socialmente muertas y la propuesta de no impulsar su mantenimiento en vida se

basa en postulados de dignidad para ellas mismas.

Por lo tanto, tomando en consideracion las reflexiones que he incorporado tras el
debate suscitado tras la publicacion del trabajo titulado Muerte Social versus
Socialmente Muerta, concluyo al decir, en aplicacion de la practica de la
alternativa que genere mejores consecuencias, que cuando una persona ha
perdido consciencia del mundo en que vive; cuando no recuerda los hitos de su
vida; cuando no reconoce a las personas que han formado parte integral de su
vida; cuando el hecho de estar viva no le posibilita experimentar atisbos de
felicidad; cuando no sabe, ya, quién es ni con quien convive; cuando han
desaparecido ya los vestigios de humanidad..., la sociedad no puede persistir en el
fanatismo de alargar esa vida carente de vida, y deberia auxiliar a esas personas
poniendo fin a sus vidas de la manera mas digna, mas solidaria, mas justa, y

dentro del ambito legal reconocido: eutanasia o sedacion clinica terminal.

Por todo ello, esta proposicion debiera inducir, en mi opinioén, diversas

reflexiones:

1. En el ambito Personal y en el de las personas proximas, la idea de
que somos precisamente las personas quienes tenemos legitimidad
para disefiar y construir un discurso y unas practicas acordes a
nuestros rasgos de identidad; que el trabajo de campo muestra que,
como consecuencia de los cambios culturales y sociales, se ha
producido, ya, una transformacion importante en relaciéon con unos
nuevos paradigmas de valoracion de la vida y, consecuentemente, de
la muerte; que el cambio operard en nuestros sentimientos, y que
este cambio propiciard nuevas representaciones y practicas a través
de la adecuacion de las normas que configuren el Sistema Social.

2. En el ambito Institucional (Gobierno, Diputaciéon, Ayuntamiento)
se deberia profundizar el debate acerca de como orientar las

practicas en relacion con las personas socialmente muertas. (Ni un
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dia mas en la practica irreflexiva actual de aparcarlas en esas
instituciones totales donde se las posterga de un trato humano! jQue
deberan iniciar la busqueda de la manera de reparar el ultraje que
supone mantenerlas vivas cuando han perdido, ya, sus rasgos de
humanidad!

Y, desde la perspectiva que ha motivado la ampliaciéon de este
trabajo, tanto desde el ambito Personal como Institucional se
deberia tomar en consideracion, también, el cariz econdmico y de
coste de la actual practica, habida cuenta de que existen alternativas
de gasto, privado e institucional, mas apremiantes y de mayor

gratificacion social.
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2022: /MUERTE SOCIAL! Presentacion en STM 1/03/2022

https://labur.eus/InakiOlaizola4

INAKI OLAIZOLA
DONOSTIA, 1/3/2022

NAGUSILAN-STM

MUERTE SOCIAL

Comprenderéis que, con este titulo, voy a hablaros de una concepcion de la muerte que
traspasa el alcance de la muerte biolégica. A este proposito he publicado tres articulos,

que desarrollaré a lo largo de esta intervencion.
Tanto interés en hablar de estas cuestiones tiene dos propositos fundamentales:

e El primero, fomentar el debate acerca de las personas que, estando vivas, ya no
viven...

e FEl segundo, tratar de mostrar que las actuaciones que propongo no se
corresponden con la practica de una conducta desviada, sino que van orientadas
al reconocimiento de una categoria de personas, que, en su diversidad, son

discriminadas y faltas de tutela eficaz

En la primera de estas tres publicaciones, MUERTE SOCIAL: LA
CONSTRUCCION DE UNA CATEGORIA POSTERGADA, que realicé en 2018 y
que presenté en la basilica de Santa Maria en Donostia, como Leccion de Ingreso en la
Real Sociedad Bascongada de los Amigos del Pais, he tratado de mostrar que no es lo
mismo vivir que estar vivo o viva; que la muerte bioldgica (que, por cierto, esta en
proceso de renovacion continua) no es la manera exclusiva de morir; que, en tanto que
seres sociales, cuando la capacidad de interaccion social desaparece, cuando desaparece
el rasgo mas caracteristico de nuestra humanidad, estamos, ya, en situacion de Muerte

Social, situacion ésta que propongo asimilar a la consideracion de Muerte Civil.
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En esa primera publicacion, traté también de mostrar el caracter cultural de la
muerte, y al hacer una traida histérica de como la civilizacion la ha ido configurando,
hablé, de la mano de Philippe Aries, de como ha evolucionado, desde la antafio
aceptacion de la muerte domesticada (sin problemas), a la actual nueva perspectiva

cultural y social que se conviene en llamar la Muerte Propia.

Efectivamente, desde un enfoque cultural no debiéramos pasar por alto el hecho
de que muchas personas, en general personas mas disconformes con las practicas que
restringen su autonomia, manifiestan su exigencia en gestionar sus vidas, tanto en la
época de plenitud, como en su decadencia. Quieren, pues, afrontar su Proceso de Morir

desde el modelo que he llamado Muerte Propia.

En el trabajo de campo que he desarrollado creo haber hallado cuéles podrian ser
los rasgos de una Muerte de Calidad, tal como lo describen las personas que postulan

para si mismas el ejercicio de la Muerte Propia:

e Lanegacion del valor redentor del dolor y el sufrimiento

e La preferencia por la muerte en plazo corto, e incluso repentina

e El control personal del proceso: la autonomia

e Latoma en consideracion tanto el coste econémico como emocional del
proceso

e Elmodo de convivencia adecuado

e La limitaciéon de los cuidados requeridos, sin que supusieran una carga
excesiva para los demas (ésta es una de las condiciones mas repetida

por las mujeres)
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e Y, también, el desistimiento de querer seguir viviendo a partir del
momento en que se pierda el control de si mismo, de si misma.
Como veréis a lo largo de esta comparecencia, ninguno de esto atributos se

facilitan a las personas en situacion de Muerte Social.

Estas cuestiones son muy importantes, porque destacan que, por encima del
marco legal que pudiera existir, hay un deseo personal y social de tratar la muerte como
un acto de vida, y, por lo tanto, sometido a las pautas de libertad y de derecho que
concurren en la misma. Dicho de manera directa, muestran que las personas tenemos

derecho al ¢jercicio de la Muerte Voluntaria.

Y para terminar con el alcance de aquella primera publicacion, os diré que en la
misma traté de constituir un sustrato para la definicion de DOS nuevas categorias

diferentes entre si, que agruparan a:

e Las personas en situacion voluntaria de Muerte Social, y
e Las personas que, por causa de haber perdido, ya, su potencial
cognitivo, estan, de hecho, Socialmente Muertas.
A ambas categorias he tratado de dotarles de “un estatuto conceptual y de un
contenido sociologico” que recoja la auténtica pulsion de la calidad y el sentido de la

vida.

MUERTE SOCIAL: Incluye a las personas que, en pleno uso de razén, han

perdido el apego a lo que eran sus postulados intimos, porque cuando esas personas
piensan en su muerte la ansian, la desean para si, y sufren una decepcion cada vez que
les recuerdan que estan vivas. Muerte Social, porque anhelan su muerte desde la
autonomia y la dignidad, desde el control de los actos propios, desde las premisas de la

Muerte Propia, desde el Derecho a la Muerte Voluntaria.

“Cuando una persona que mantiene licida su capacidad para discernir
considera que su vida ya no tiene sentido; cuando considera que, mas que
satisfaccion, la vida se torna en sufrimiento; cuando considera que la
cotidianidad de ese estar viva se construye en notoria contradicciéon con los

postulados de Muerte de Calidad que para si misma desea; cuando el
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reencuentro con las personas con cuya relacion disfrutaba ha mermado hasta
casi la indiferencia o el hastio; cuando los grandes o pequefos
acontecimientos del Mundo y de su mundo ya no le hacen mella, ya no le
sugieren ni placer ni enfado; cuando esa persona no tiene, ya, asuntos
pendientes que resolver y le sobra todo lo externo, esa persona estd en

situacion de Muerte Social.”

Llegada esta situacion, consideré que la incorporacion a esta categoria deberia
realizarse por aute-adscripcion, por voluntariedad expresa de la persona que se
considerase en tal situacion, y reivindicaba para esas personas, para esa Categoria que
las agrupa, no el derecho al ejercicio de la Muerte Voluntaria, que lo tenian ya en base a
la universalidad de este Derecho, sino, en la medida de lo posible, un mayor énfasis en
el trato esmerado, sensible y justo en el reconocimiento y en el ejercicio practico de su

Muerte Voluntaria. {Normalmente el suicidio voluntario o andémico!

SOCIALMENTE MUERTAS: En una segunda publicacién, que he
titulado MUERTE SOCIAL versus SOCIALMENTE MUERTA (noviembre 2021), he

tratado de reflexionar acerca de una situacion de extrema vulnerabilidad y necesidad
imperiosa de proteccion que se presenta cuando la persona se encuentra, de hecho, en
situacion de incapacidad. Incapacidad que le imposibilita, no solamente para realizar los
actos ordinarios de la vida, sino que, ademas, le priva de los minimos impulsos para ser

capaz de gestionar sus propios afectos.

La adscripcion a dicha categoria no puede ser, evidentemente, por auto-

adscripcion, sino por asignacion externa

En este empeflo, la Escala de Deterioro Global (GDS-FAST), de Reisberg,
apunta siete niveles crecientes del deterioro personal. En el grupo SIETE, el que
muestra la situacion de mayor deterioro, se describe una situacion en la que, segin se
recoge en el trabajo de campo realizado, una mayoria abrumadora de personas desearia
no seguir viva, y desearian recibir ayuda para morir. Las muestras de deterioro podrian

ser las siguientes:
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e Pérdida progresiva de todas las capacidades verbales

e [ncontinencia urinaria

e Necesidad de asistencia a la higiene personal y alimentacion
e Pérdida de funciones psicomotoras como la deambulacion

o Con frecuencia se observan signos neurologicos

Llegadas a este punto de deterioro, 0 a otro sobre el que pudiéramos
deliberar, no constituye ninguna sorpresa manifestar que son legion las personas que en
nuestro entorno estan en la auténtica y real situacion de esa incapacidad de hecho que
acabo de describir. Bastaria para ello girar visita a las llamadas Residencias de
Ancianos, Mayores, o de Tercera Edad, para revelar que el panorama que alli vemos, la
foto finish de la experiencia de organizar la etapa del final de la vida de las personas
que han perdido consciencia de lo que son, no nos gusta. No nos gusta porque las
recluimos y las obligamos a vivir una vida que ya no quieren vivir, en esas
Instituciones Totales que procesan a las personas Socialmente Muertas, con el doble
objetivo de cuidarlas, se dice con gran énfasis, y también, aunque en esto se silencia el
tono, de proteger a los externos de los trastornos que les pudieran ocasionar los

internos.

Insistiré con un grito de rebeldia para decir que, en muchas, significativamente
en muchas ocasiones, la estrategia de proseguir con el mantenimiento de una vida
simplemente biologica, que alarga el funcionamiento mecéanico de algunas de las
funciones corporales basicas, pero que es carente de recibir o aflorar los rasgos humanos
de esas personas, es inaceptable. Es cruel y carente de atributos que concilian con
derecho, compasién, civilizacion, empatia y dignidad. Y constituye, ademas, un
ultraje a esas personas que en su plenitud han ejercitado un pudor respecto a sus
asuntos mas intimos y ahora se ven expuestas a mostrar una decadencia que,

posiblemente, no querrian exhibir.

Pero la reflexion acerca de estas cuestiones requiere la aclaracion previa de que,
ademas de la consideracion personal que arropa este debate, debemos reconocer que
estamos ante un fendomeno social de ingente envergadura que la Sociedad debe encarar

desde premisas de solidaridad, civilizacion y empatia.
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En este sentido, y desde la perspectiva de que la muerte, como otros tantos
ambitos de la vida, es un Hecho Social, son esclarecedoras las palabras de Durkheim, el
gran socidlogo francés, cuando describe, hace ya mas de cien afios, que “lo social s6lo
puede explicarse en razon de lo social”, y cuando, por lo tanto, concluye que “no sirve
de nada ir a buscar fuera de la sociedad explicaciones de lo que ocurre dentro de ella”.
Este es un buen aviso para navegantes, pues anticipa la perspectiva del necesario debate
social, repito, del necesario debate social, y también el analisis del coste, tanto en el
ambito social (Gobierno, Diputacion, Ayuntamiento, etc.), como en el ambito familiar

(la ruina de muchas familias en algunos casos).

Sin embargo, me ha sorprendido que sorprenda la toma en consideracion de los

aspectos econdmicos de la cuestion. Esta ha sido la razén de mi tercer articulo.

En un reciente trabajo, el tercero, que he titulado SOCIALMENTE MUERTAS
versus ECONOMIA Y COSTE (febrero 2022), he tratado de reflexionar acerca de
como, desde ambitos mas especializados, surge la paradoja segin la cual “cuanto
mayores son los avances médicos y cuanto mas destacado es el desarrollo
biotecnoldgico mas necesitados estamos de teorias sociales que nos inviten a repensar la

salud y la enfermedad en nuestro mundo desigual y diverso”.

En el proceso de impulsar nuevas teorias sociales, resulta necesario recordar que
no se trata de privar de la vida a esas personas Socialmente Muertas, que ya la han
perdido con anterioridad, sino de propiciar la mejor practica para las mismas desde una
perspectiva ética abordada desde nuevos paradigmas, muy frecuentemente en relacion

con una manera personal de entender la dignidad.

Desde los postulados de la ética, interpreto que, si bien hay actitudes, como
perseverar en el cuidado de los padres sea cual fuera su situacion que generan
gratificacion, reconocimiento social y consideracion de buena practica ética, llegada la
persona a la situacion de estar Socialmente Muerta, el desistimiento en el soporte que
mantiene esa vida vegetativa no constituye una conducta desviada, sino que encuentra
justificacion en la perspectiva ética del consecuencialismo, que impulsa la idea de que
“debemos hacer siempre aquello que tenga mejores consecuencias”, y parece facil
asumir que el alargamiento de la vida en las personas Socialmente Muertas no produce

consecuencias positivas...
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Insistiendo en algunas ideas ya expuestas, en el proceso de impulsar nuevas
teorias y cambios sociales convendria recalcar la busqueda de una aceptacion
motivacional y discursiva de nuevos contenidos cognitivos, paradigmas y acciones en
relacion con el sentido y valor de la vida, principalmente basados en aspectos

culturales y de la estructura social.

No obstante, desde una posicion, excesivamente voluntarista en mi opinion, se
plantea la idea de que la falta de recursos econémicos no debiera terciar en este debate;
que existen recursos ilimitados si se aplicaran mejores practicas de justicia social. No
consideran, en mi opinion, los efectos econdémicos, publicos y privades, que el

mantenimiento en vida vegetativa de las personas Socialmente Muertas ocasiona.

Por ello, pero dejando previamente aclarado que el reconocimiento de la
categoria de las personas Socialmente Muertas encuentra su justificacion en postulados
de dignidad y respeto hacia las mismas, y que el debate econdmico podria entenderse
subordinado a este postulado, no veo razon para no-tomar en consideracion aspectos
que relacionan la economia con el trato que se dispensa a las personas Socialmente
Muertas. Se trataria, en resumen, de interpretar en este sentido el llamado postulado de

Justicia al que se invoca desde la bioética.

Continuando con el comentario acerca de ciertos hechos sociales influenciados
por la economia y el coste, citaré, muy de pasada, la existencia discriminatoria del
ritual funerario como consecuencia de su coste; que el sistema de bulas de ayuno y
abstinencia que conocimos en nuestra infancia es, ademas de fiscalizador del orden
social, un mecanismo recaudador, como bien lo sabia, por cierto, Martin Lutero; que la
Iglesia Catolica ha hecho de la Muerte su mayor especialidad, pues, no en vano, la
existencia del cielo, infierno y purgatorio encuentran su principal justificacién en el
poderio que otorga a quien controla la muerte, y, también, y esto es de excepcional
interés, en base a su caracter recaudador; que el niimero de hijos o hijas de una pareja
siempre ha sido, y lo es actualmente, una cuestion de niimeros; que la adecuacion del
modo de convivencia con otras personas, aspecto este de muy importante categorizacion,
depende de las politicas de vivienda, del coste de las mismas, de la distribucion de las
pensiones de jubilacion y de viudedad, y del salario, casi siempre escaso, de las
personas jovenes; que la emigracion, con lo que esto supone de hecho en la
desestructuracion de las familias que se ven obligadas a emigrar, tiene casi siempre

motivaciones econdmicas, y trastoca, y como, su esquema de vida, a la vez que altera
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ademas el contexto social de los paises de llegada; que los sistemas de transmision de
herencia, el mayorazgo por ejemplo, que tanto discrimina los derechos de la
descendencia, tiene una funciéon econdmica principal; que el matrimonio, a pesar del
esfuerzo en asignarle rango sacramental, ha sido, y en muchas ocasiones lo sigue siendo,
un contrato donde la parte econdomica del mismo tiene gran importancia, como se
evidencia con mayor claridad en los momentos de la ruptura; que, en relacién con la
ingente tarea de cuidar, el analisis de la cadenas de afecto y su influencia econémica

van de la mano...

Dedicaré a este ultimo comentario una atencién especial, pues al reflexionar
acerca de la estructura social de las personas involucradas en las llamadas cadenas
mundiales de afecto o asistencia se constata una presencia mayoritaria de mujeres,
muy frecuentemente resultado de la emigracion desde paises sensiblemente mas pobres,
que son notoriamente precarizadas en sus condiciones laborales, habida cuenta el
escaso valor concedido a la tarea asistencial, a pesar de su importante contenido
técnico. Es, en mi opinion, un tema de excepcional trascendencia y que muestra,
ademas, lo insostenible del sistema actual de cuidados, que no puede reclutar en su
ambito los medios humanos necesarios para el mantenimiento del Sistema Social, y que
se nutre de la durisima obligacién de cuidar a nuestras personas Socialmente Muertas
que imponemos a las mujeres de otros paises que se ven forzadas a cuidarlas en
detrimento de cuidar a sus propios hijos o hijas, o al resto de su propia familia. Se trata,
en cierta medida, de una experiencia de nueva colonizacion de quienes anteriormente

ya fueron colonizadas...

Por lo tanto, tomando en consideracion las reflexiones que estoy tratando de incorporar
en esta comparecencia, concluyo al decir que, en base a postulados éticos, y en

aplicacion de la practica de la alternativa que genere mejores consecuencias:

Cuando una persona ha perdido consciencia del mundo en que vive;
cuando no recuerda los hitos de su vida; cuando no reconoce a las
personas que han formado parte integral de su vida; cuando el hecho de
estar viva no le posibilita experimentar atisbos de felicidad; cuando no sabe,
ya, quién es ni con quien convive; cuando han desaparecido ya los vestigios
de humanidad..., la sociedad no puede persistir en el fanatismo de alargar

esa vida carente de vida, y deberia auxiliar a esas personas ayudandolas a
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morir de la manera mas digna, mas solidaria, mas justa, y dentro del &mbito

legal reconocido: eutanasia o sedacion clinica terminal.

Por todo ello, esta proposicion debiera inducir, en mi opinién, diversas

reflexiones:

4. En el ambito Personal y en el de las personas proximas, la idea de
que somos precisamente las personas quienes tenemos legitimidad
para diseflar y construir un discurso y unas practicas acordes a
nuestros rasgos de identidad; que el trabajo de campo muestra que,
como consecuencia de los cambios culturales y sociales, se ha
producido, ya, una transformacion importante en relacion con unos
nuevos paradigmas de valoracion de la vida y, consecuentemente, de
la muerte.

5. En el ambito Institucional (Gobierno, Diputacién, Ayuntamiento)
se deberia profundizar el debate acerca de cOémo orientar las
practicas en relacion con las personas Socialmente Muertas. iNi un
dia més en la practica irreflexiva actual de aparcarlas en esas
Instituciones Totales donde se las priva de un trato humano! {Se
debera iniciar la busqueda de la manera de reparar el ultraje que
supone mantenerlas vivas cuando han perdido, ya, sus rasgos de
humanidad!

6. Y, desde la perspectiva que ha motivado mi ultima publicacion,
tanto desde el ambito Personal como Institucional se deberia tomar
en consideracion, también, el cariz economico y de coste de la
actual practica, habida cuenta de que existen alternativas de gasto,
privado e institucional, mas apremiantes y de mayor gratificacién

social.

El debate no ha concluido; se acaba de iniciar. Gora eztabaida!; ;Adelante con el

debate!
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2022: LEY DE EUTANASIA (2021): REPRESENTACIONES Y PRACTICAS

https://labur.eus/inakiolaizola5

LEY DE EUTANASIA (2021):
REPRESENTACIONES Y
PRACTICAS

Ifiaki Olaizola Eizagirre

Abril, 2022
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Sabemos que la Ley Orgadnica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia,
LORE, entré en vigor el 25 de junio de 2021, y conocemos, también, algunos
indicadores del cambio operado en el Proceso de Morir de algunas personas que
ansiaban ejercitar su derecho a la practica de su muerte voluntaria.

Sabemos, también, que el camino que recorrid el proceso por el que se desarrolld
esta ley fue largo y tortuoso. Que costd mucho esfuerzo retornar este derecho
primigenio a la ciudadania. Que satisfizo a muchas personas que vieron colmadas sus
aspiraciones y sus deseos, pero que provoco el enfado de quienes consideraron que la
ley enajenaba el derecho a morir que tenemos las personas porque trasladaron el debate
a postulados de ambito ideologico. Y sabemos, también, que muchas personas se vieron
frustradas al reconocer en la ley un excesivo afan por derivar su potencial aplicacion, su
“derecho a solicitar la prestacion de ayuda para morir”, a un segmento muy especifico
de la ciudadania, solamente a aquellas personas que estuvieran, a juicio del personal
sanitario, en situacion de “sufrir una enfermedad grave e incurable o un padecimiento
grave, cronico e imposibilitante en los términos establecidos en esta ley, certificada por
el médico responsable”.

De hecho, la promulgacion de esta ley supuso un desencanto importante en los
sectores poblacionales que mas trabajaron por el desarrollo de la misma, pues resulta
notorio que no reconoce el derecho a morir, ese derecho natural y universal (que es el
mismo que entroniza el derecho a vivir) que tenemos las personas, sino que excluye a
las personas que desean desarrollar su proceso de morir en concordancia con los rasgos
que configuran su identidad, su biografia, sus postulados de una muerte de calidad, de
su muerte propia; que antepone el juicio de supuestos especialistas al analisis personal
de las circunstancias que configuran el ejercicio de su muerte propia, de su muerte
voluntaria, de su real libertad a las personas que, por diversas circunstancias, quieren
ejercitar su derecho a morir o, cuando menos, su libertad para morir,

Son muchos los aspectos excesivamente limitativos de esta ley. Son muchos los
excesos que comete, pero hay una orientacion de la ley que no ha provocado en la
opinién publica, ni en la de muchas y muchos especialistas, el suficiente debate ptiblico.

Se trata del trato cruel y discriminado que la ley dispensa a las personas que no
han hecho su testamento vital. Suponer que quien no lo ha formalizado en los términos
requeridos por la ley rechaza el derecho a recibir la prestacion de ayuda para morir es
una practica carente de sentido y de humanidad, pues es bien cierto que conocemos que
las causas de no hacerlo, se deben, en no pocas ocasiones, a la practica frecuente de
procrastinacion, segun la cual dejamos para mafiana lo que debiéramos hacer hoy.
Suponer, por ejemplo, que es licito negar la prestacion de ayuda para morir a las
personas que estando socialmente muertas no han realizado su testamento vital es una
tropelia que atenta contra los postulados de solidaridad humana... Es, ciertamente, una
injusticia que se comete con las personas que mayor tutela necesitan...; es un
menoscabo en el gjercicio de la tutela debida a la ciudadania...

Pero es que, ademas, la practica del testamento vital y la divulgacion que
requiere la implementacion de una ley de estas caracteristicas se ve mermada por la falta
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de compromiso institucional para hacerla accesible. Sabemos bien que el apoyo
institucional de los Gobiernos de la Comunidad Auténoma Vasca y de Navarra, asi
como el de Osakidetza y el Servicio Navarro de Salud para la divulgacion de los
aspectos positivos de la ley y para la practica del testamento vital es insuficiente y, casi,
de sesgo contrario al que corresponde a una ley que, en su declaracion pretende regular
lo que consideran un nuevo derecho: la prestacion de ayuda para morir. De hecho, la
LORE no toma en consideracion, ni aborda, muchos de los verdaderos problemas que
nos plantea el modo contemporaneo de morir, al excluir del derecho a recibir ayuda para
morir: a las personas (sin mas atributos calificativos) que expresan su voluntad de morir
(muerte social); a las personas que sufren mucho, tanto por su situacion actual como por
el profundo deterioro que saben, ya, que les viene encima; y también, siguiendo con la
enumeracion de circunstancias reales, a las personas, discapacitadas de hecho, cuando
su potencial cognitivo ha mermado hasta el punto de no saber quiénes son, porque estan
socialmente muertas (supongamos el nivel siete de la Escala de Deterioro Global
(GDS-FAST) de Reisberg).

Resulta doloroso constatar que esta ley no da respuesta satisfactoria a las
personas en las situaciones descritas, centrandose, y no plenamente, en aquellas que,
segun su médico o médica, “sufren una enfermedad grave e incurable o un padecimiento
grave, cronico e imposibilitante...” De hecho, la exclusion de esta ley a las muchas
personas que conocen el desenlace previsible de una enfermedad que, forzosamente,
mermara la calidad de su vida hasta una situacion en la cual no desearian seguir vivas,
constituye un agravio que debemos considerar. Este colectivo constituye, ciertamente,
una de las categorias en las que el debate acerca de la muerte voluntaria es una urgencia;
es el caso de muchas personas que no desean agotar las potencialidades del vivir sin
estar vivas; de las personas que desean preservar la gestion de su recuerdo, la
trascendencia social, en la dimensioén de lo que son, sin que se las recuerde como un
esperpento de lo que, como consecuencia del deterioro que se les viene encima, el
futuro les augura.

Como sucede en numerosas ocasiones en el debate de lo social, el cine
contribuye al conocimiento y reflexion acerca de las nuevas representaciones y practicas
que se suscitan en relacion con el modo contemporaneo del proceso de morir, bien a
pesar de que la ley, la de antes y la de ahora, las prohiba. Si en los afios pretéritos fue
precisamente la pelicula Mar Adentro, de Amenabar (2004), la que propici6 el debate
acerca de la eutanasia de las personas sumidas en profundo dolor y sufrimiento,
recientemente la pelicula Super Nova, de Harry Macqueen (2020), y es solamente un
ejemplo, podria ser un referente oportuno a considerar porque suscita el debate, y
muestra la practica, de una manera concreta de optar por la muerte voluntaria cuando la
experiencia, todavia incipiente de dolor y sufrimiento, anticipa la expectativa inevitable
de algo muy grave que ha iniciado, ya, su fatidico proceso.
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Representaciones y Practicas

Una practica metodoldgica habitual al analizar un hecho social, el proceso de morir en
este caso, consiste en reflexionar e indagar acerca de las representaciones que suscita y
de las practicas que conlleva.

En la publicacion Transformaciones en el Proceso de Morir: la Eutanasia una
Cuestion en debate en la Sociedad Vasca (2012) dediqué una atencion especial al
estudio de las representaciones, individuales y colectivas, en torno a la eutanasia, al
resaltar el debate acerca de: las multiples definiciones en torno a la eutanasia; los rasgos
que configuran a la eutanasia como una categoria difusa; las tensiones que suscita el
debate bioético; etc.

En el referido trabajo, también dediqué una atencion especial a las practicas, en
relacion con: los actores que intervienen; los recursos a los que se recurre; las
experiencias reales que la sociedad, en su diversidad, aplica en el proceso de morir; etc.

Ahora, el empefio de este trabajo consiste en mostrar como, ante un cambio de
tal trascendencia, la entrada en vigor de la LORE, se han podido modificar las
representaciones y las practicas del proceso de morir, y para analizar estos cambios
tomaremos en consideracion el documento remitido por el Departamento de Salud del
Gobierno Vasco, con datos referidos al 31/03/2022, en el que se informa que las
solicitudes de prestacion de eutanasia, desde su entrada en vigor el 25/06/2021 al
31/03/2022, han sido 62.

Analizada la frecuencia en que se han producido, resulta que, durante el primer
trimestre del afio (del 13/12/2021 al 31/03/2022), la media ha sido de una solicitud cada
3,9 dias. Si extrapolaramos esta cifra podriamos suponer que a lo largo de 2022 se
pudieran dar 94 solicitudes de eutanasia.

En el informe referido, las 62 solicitudes se distribuyen en cuatro ambitos
diferenciados segun el siguiente baremo:

e Fallecimientos por eutanasia: 21
e Fallecimientos previos: 25
e Solicitudes denegadas: 6
e Solicitudes en Proceso: 10
TOTAL: 62

Estos datos, si bien son el reflejo de un periodo posiblemente corto para
extrapolar a futuro (279 dias), podrian inducir a algunas consideraciones de interés:

Fallecimientos por eutanasia
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Segun datos proporcionados por EUSTAT, la tasa de mortalidad en la CAV/EAE, en
2020, es de aproximadamente de 11 personas por cada 1.000 habitantes (tasa que supera
la serie historica. debido a la incidencia de la COVID durante este periodo), y que
totaliza un total de 24.247 defunciones.

Habida cuenta que el nimero de fallecimientos por eutanasia en 2022 (21 en 279
dias) pudiera ser de 28 personas, podriamos suponer que, de las 24.247 defunciones
habidas, solamente 1,15 de cada 1.000 son debidas a la practica de la eutanasia (0,12%).

Este dato resulta significativo cuando constatamos que, en los Paises Bajos, por
ejemplo, ese mismo afio hubo casi 7.000 casos de eutanasia, lo cual representa un 4,1%
del total de las muertes del Pais.

La comparacion de estos datos muestra que la practica (estamos tratando de
reflexionar acerca de representaciones y practicas) de la eutanasia en la CAV/EAE y en
los Paises Bajos discurre por caminos diferentes. De esto hablaremos mas adelante.

Fallecimientos previos

Constatar que de 62 personas que ejercieron su derecho a solicitar la prestacion de
ayuda para morir, 25 de ellas fallecieron mientras se tramitaba su solicitud es
estremecedor.

Que el 40% de las personas que solicitaron ayuda para morir no la recibieran
porque fallecieron durante el tramite requiere una reflexion profunda.

Pero, al tratar de reflexionar acerca de este dato surge la sospecha de que algo no
explicitado debidamente pudiera estar sucediendo. En un asunto tan borroso como la
interpretacion de las practicas de la muerte en las personas que sufren una enfermedad
grave e incurable o un padecimiento grave, cronico e imposibilitante, bien pudiera estar
sucediendo que, ante el largo y complejo proceso de tramitar el expediente de prestacion
de ayuda para morir, se pudieran estar derivando algunos de estos casos a la practica de
la sedacion terminal en los términos que recoge la Ley 11/2016, de 8 de julio, de
Garantia de los Derechos y de la Dignidad de las Personas en el Proceso Final de su
Vida, en la EAE/CAV (La llamada Ley de Cuidados Paliativos). Algunos testimonios,
institucionales y profesionales, asi lo acreditan.

De darse tal practica, se estaria confundiendo y ocultando, una vez mas, la
necesaria transparencia del discurso institucional, tan poco proclive a admitir como
derecho primigenio el derecho a la muerte voluntaria. Ocultaria también la existencia de
personas que, tenazmente, no validan cualquier forma para ejercitar su muerte propia,
sino que desean para si el cumplimiento de los rasgos que caracterizan su propia
identidad: jmorir libre!, jsin que me mueran como quieren!

La hipotesis de que nada de lo anterior pudiera estar sucediendo, mostraria que
durante el primer trimestre de este afio de 2022 el tiempo medio de tramitacion del
expediente (Si, porque mas que de una practica médica legal parece ser un expediente
administrativo, de ventanilla) ha sido de 56,2 dias. No puede existir justificacion ética

195



para tal despropdsito en el cumplimiento de una ley que exige para su aplicacion una
situacion de extrema gravedad pues, no en vano, requiere la condicion de “sufrir una
enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, croénico e imposibilitante en los
términos establecidos en esta ley, certificada por el médico responsable”. El desamparo
que ocasiona tal dilacion es, cuando menos, insolidario e injusto con esa persona que
sufre.

Solicitudes denegadas

Aproximadamente el 10% de las solicitudes de ayuda para morir han sido denegadas.
No resulta facil emitir opinion respecto a este numero, pero si cabe reflexionar acerca de
las causas que pudieran haber motivado tal demanda y tal respuesta.

Desde la perspectiva de la persona que solicita la prestacion de ayuda para
morir, al indagar, con anterioridad a la promulgacion de la ley, acerca de las
representaciones acerca del proceso de morir pudimos constatar que la mayor parte de la
poblacion se mostraba favorable a la eutanasia, incluso en condiciones no tan
dramaticas como las que esta ley, desde una perspectiva de estricta o excesiva
interpretacion literal, exige. Convendria tomar en consideracion, pues, que parte de las
solicitudes pudiera estar motivada al suponer que la ley de eutanasia, tan ansiada y ya
aprobada, amparaba el derecho de gestionar su muerte en consonancia con los
postulados intimos de la muerte propia, de la muerte voluntaria.

De hecho, en el trabajo citado anteriormente (2012), en el empefio de
conceptualizar el significado que mayormente se asignaba a la voz eutanasia con
anterioridad a la LORE, de entre las muchas representaciones que se aplicaban he
considerado que aquella que define la eutanasia como el acto de “provocar la muerte de
los que sufren”, que corresponde a la Encyclopaedia of Bioethics, contribuye, en gran
medida, a la construccion del imaginario de muchas de las personas que, ahora, sin
conocer en exactitud el contenido de la LORE (circunstancia habitual en el
comportamiento en el ambito de practicamente todas las Leyes) se sienten legitimadas
para solicitar la prestacion de la eutanasia o del suicidio asistido.

Esta pudiera ser la explicacion de algunas de las solicitudes realizadas y
denegadas, pues las representaciones de la eutanasia, previas a la LORE, se han visto
truncadas, y de jqué manera!

Incluso, y tratando de describir algunos estados de 4nimo, es sabido que muchas
personas, mas que miedo a morir, tienen miedo a morir mal. Conocemos también que al
postular por el derecho a la eutanasia y al suicidio asistido, muchas de esas personas
construyeron una representacion de su muerte dotada de los atributos que configuran
una muerte de calidad. Lamentablemente este cambio no se ha producido, pues la
LORE solamente aborda, y en condiciones de extremada rigidez, alguna de las
categorias que he descrito en relacion con las necesidades actuales del proceso de morir.
Las representaciones, pues, jhan perdido virtualidad! {No desvanecen el miedo a morir
mal!
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Pero, desde la perspectiva del personal sanitario, y de quienes componen la
Comision de Garantia y Evaluacion para el cumplimiento de la LORE, se suscita un
vivo debate en relacion con los nuevos enfoques que plantean la ética, en general, y la
bioética, en particular. En este sentido, al sefialar la importancia de las transformaciones
que ha producido la irrupcion de la autonomia del paciente en la politica sanitaria,
convendria recalcar, como lo explicita Casado (Bioética para legos. Una introduccion a
la ética asistencial), que “el cambio del modelo paternalista de relacion médico-
paciente al modelo de la autonomia del paciente, en el que éste tiene la ultima palabra
sobre el tratamiento que ha de administrarsele, y no el experto, es decir, el médico”,
exige un importante cambio en las representaciones y en las practicas del sistema
sanitario.

En este sentido, y aunque nadie obvia la importancia que tiene el hecho de contar
con una buena informaciéon y con un entorno social propicio a la hora de tomar
decisiones, con mayor precision, Iraburu (Con voz propia. Decisiones que podemos
tomar ante la enfermedad) destaca que «la autonomia hace referencia a la capacidad del
individuo para autogobernar su viday» y, por ello, reclama que se respeten las elecciones
de la persona enferma. De esta manera, “el enfermo deja de ser un sujeto pasivo para
convertirse en protagonista activo de la lucha contra la dolencia”. Con mayor concision
aun, el principio de autonomia significa que el paciente es libre de aceptar o rechazar
cualquier tratamiento, por criterios personales emanados de valores que el paciente
considera superiores, incluso si con ello pone en riesgo su vida, o anticipa su muerte.

Como consecuencia, convendria también recalcar que cuando una persona opta por
la eutanasia, o el suicidio asistido, no nos enfrentamos a un problema de salud, sino a un
asunto que guarda conexion con los postulados de identidad y el derecho de autonomia
de esa persona. Que se trata de una manera concisa de ejercitar la muerte propia, la
muerte voluntaria.

Y, en sintonia con lo anterior, el hecho de que el 10% de las solicitudes hayan sido
denegadas bien pudiera mostrar la existencia de una disonancia entre las
representaciones de la eutanasia con anterioridad a la LORE, y las practicas que la
misma propicia o autoriza. Esta consideracion causa perjuicio, pues de hecho supondria
que las expectativas de acceso a la muerte voluntaria han menguado en relacion con las
expectativas que se tenian.

Solicitudes en Proceso

De las 62 solicitudes presentadas, 10 (16%) estan en proceso administrativo. No resulta
facil interpretar esta cifra, habida cuenta de que la aplicacion de la LORE no esta
todavia (suponemos) en régimen estacionario, pero parece oportuno recalcar que el
tiempo medio de resolucion de los expedientes ha oscilado entre los 41,2 dias del primer
periodo (25/06/2021-13/12/2021) y los 56,2 dias del segundo periodo (13/12/2021-
31/03/2022). Estos datos, incluso considerando un tiempo medio de 48 dias para la
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resolucion del expediente, muestran la existencia de un gran perjuicio, como se
desprende de que durante ese intervalo se hayan producido el 40 % de fallecimientos de
entre las personas que solicitaron la prestacion de ayuda para morir, y muestra ademas
que practicamente se estan utilizando, al limite, los plazos garantistas maximos que el
procedimiento de la LORE otorga para el proceso de deliberaciéon. Una mayor celeridad
en la tramitacién de los expedientes supondria un mejor amparo a algunas de las
personas que fallecen sin recibir la ayuda que solicitan, y este comentario deberia
llevarnos a una profunda reflexion.

Esta reflexion nos induce a comparar diferentes modelos de aplicacion de la Ley
de Eutanasia en diferentes Estados. Al compararlo con el modelo ya citado de los Paises
Bajos, donde dos sanitarios, enfatizando la autonomia de las personas que solicitan
ayuda para morir (eutanasia o suicidio asistido), toman la decisiéon y aprueban o
deniegan la solicitud de ayuda para morir, y luego una Comision lo evalua, surge la
evidencia de que nuestro modelo antepone el juicio clinico al expreso deseo de la
persona en ese trance; que merma en exceso la autonomia del paciente, su derecho al
ejercicio de la muerte voluntaria.

Solicitudes Totales: 62

No insistiré excesivamente en comentarios acerca de esta minuscula cifra; diré, sin
embargo, que la misma no muestra el potencial de otras realidades mundiales, y que, en
parte se debe al dificil proceso que la ley plantea, y al nulo proceso de divulgacion para
el conocimiento del derecho a morir que tenemos las personas. También, y esto es una
conjetura, porque ya ha trascendido la idea de que el éxito en el logro de la ayuda que se
solicita es muy exiguo (solamente una de cada tres personas que solicitaron tal ayuda
(21 sobre 62) la han conseguido.

A modo de conclusion

La LORE supone un hito beneficioso en el largo y tortuoso camino de lograr el
reconocimiento de los derechos humanos que corresponden a las personas. Contribuye
al afloramiento parcial de un derecho que el PODER (politico y religioso) ha sustraido
durante centurias a la ciudadania. Aproxima la idea de que la muerte es un hecho social
civil.

Todas estas ideas estan claramente expuestas en el preambulo de la ley, que en
no pocas ocasiones suele ser la parte mas enjundiosa de la misma, pero, sin embargo, se
constata una falta de concordancia entre las motivaciones que la ley anticipa y la parte
dispositiva de la misma. Es excesivamente limitativa, introduce un procedimiento
proceloso, aminora la real autonomia de la persona, y hace hegemonico el poder de la
profesion sanitaria frente a la autonomia de las personas.

Como consecuencia, la LORE no ha operado un cambio sustancial en mejorar el
miedo a morir mal. Esto, posiblemente, impulsara a que una parte nada desdefiable de la
poblacion trate de solucionar el problema de su muerte, de su muerte propia, con
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practicas no amparadas por la ley, y esto augura experiencias de menor calidad y mayor
riesgo, y supone, ademas, discriminacion de los sectores poblacionales mas
desprotegidos para el ejercicio real de sus derechos.

Parece urgente recalcar el caracter vivo de una ley y reflexionar acerca de
interpretar y buscar la figura juridica que ampare las necesidades urgentes que suscita el
modo contempordneo del proceso de morir. Parece urgente mejorar la calidad de la
muerte. Parece urgente aminorar el miedo a morir mal...

Y, pensando también en las personas discapacitadas de hecho, parece urgente
interpretar la situacion personal y del entorno social (familiares, amigas y amigos...) de
las personas que sufren una enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave,
cronico e imposibilitante, tanto estén en pleno uso de su razon, como si ya la hubieran
perdido y estuvieran socialmente muertas. Pareceria razonable recordar que la practica
social, la interaccion social, es el atributo mas caracteristico de nuestra humanidad.
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1. UN COMPROMISO INSTITUCIONAL

Sabido es que la muerte, el proceso de morir, lo viviremos desde nuestra personal
interioridad, pero también sabemos que se trata de un hecho social que atafie al
cuerpo social, a la estructura social.

Al reflexionar acerca de la historia de la muerte, en occidente diriamos en
homenaje a Philippe Aries, podemos destacar que los hitos histéricos del proceso
aluden, claro esta, a esa diferente manera de cdmo se percibia, y percibe, la muerte
desde esa perspectiva individual, al suponerla, en sucesivas épocas, como
domesticada, o la muerte del otro, o la muerte propia, etc.

Desde la consideracion obvia de recalcar que la muerte es un hecho social civil, a
tenor del trabajo de campo que la antropologia impulsa, podemos afirmar que el
proceso de morir en Euskal Herria es de mala calidad, que es ciertamente mejorable.
Resulta adecuado precisar que son pocas las personas que consiguen adecuar su
proceso de morir a los estdndares ampliamente descritos de una muerte de calidad;
que las personas, mas que miedo a morir, tienen miedo a morir mal; que, como
consecuencia, muchas personas optan por ejercitar su derecho a la muerte propia, su
muerte voluntaria, en condiciones muy precarias y, en no pocas ocasiones, al margen
de las que actualmente configuran el marco juridico, en la clandestinidad...

Por ello, convendria profundizar en el conocimiento de cémo se vive el proceso
de morir en nuestra sociedad; convendria describir el proceso en una especie de Libro
Blanco que abordara, no solamente el andlisis clinico de la muerte, sino el contexto
socioeconémico e ideoldgico también, porque la muerte, en determinadas
circunstancias, no es un asunto que compete al ambito de la sanidad, sino al mundo de
los derechos humanos y de la autonomia, pues es un hecho social que configura de
modo importante las claves de nuestra propia identidad.

Pero salirse de los comentarios anteriores sin citar la mejora legislativa que
algunas leyes recientes propician, como la Ley Orgénica 3/2021, de 24 de marzo, de
regulacion de la eutanasia -LORE-, y la Ley 11/2016, de 8 de julio, de Garantia de los
Derechos y de la Dignidad de las Personas en el Proceso Final de su Vida en la EAE/CAV
-la llamada Ley de Cuidados Paliativos-, seria una omisiéon en la que no debemos
incurrir, pues, a su amparo, bien aplicadas, podrian contribuir, y aunque todavia de
manera muy menguada estan contribuyendo, a una mejora eficaz de la calidad de la
muerte. Al contenido de estas leyes dedicaré una parte de este trabajo.

De hecho, el propésito de este trabajo consiste en aportar elementos del debate
que pudieran contribuir a la mayor calidad del proceso de morir, y, en el empefio,
trataré de impulsar este debate en la ficcidon de dialogar con quienes, desde el poder,
desde las instituciones, bien pudieran aportar elementos de mejora a la calidad del
proceso de morir.
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Convendria matizar la referencia ingenua al poder, habida cuenta de nuestra
situacién tan desposeida del mismo, y donde la Constitucion, en salvaguarda de los
supuestos valores tradicionales y de oportunidad politica, veta el ejercicio real del
poder en Euskal Herria... No obstante, bien a pesar de la falta de poder institucional
para regir nuestro marco legislativo, existen rescoldos del poder desde donde todavia
se pudiera dar impulso a la mejora de la calidad del proceso de morir en EUSKAL
HERRIA. Me refiero, dicho de manera mas concreta, a la posible actuacién de los
llamados gobiernos auténomos, de las diputaciones y de los ayuntamientos.

Y retomando la idea de que, desde nuestras Instituciones, siquiera en parte, se
podria impulsar, trabajar, solicitar instar, etc., resulta oportuno constatar el
comportamiento de las diferentes CCAA ante a la reciente Ley de Eutanasia y de
Suicidio Asistido. Efectivamente, en base al informe realizado con ocasion de
“EUTANASIA EN EL PRIMER ANO” (Diario Médico, junio 2022), se desprende que de las
174 practicas de eutanasia y/o suicidio asistido realizadas, 60 se hayan realizado en
CATALUNYA; 25 en la CCAA VASCA; y 5 en NAFARROA.

Parece razonable suponer que el hecho de que el 53% del total de prestacion de
ayuda para morir se haya dado en estas tres CCAA podria ser interpretado como
consecuencia de una manera especial de avanzar en la consolidacion de derechos
sociales por parte de la ciudadania, y, también, como resultado de una mas racional
aplicacion de la LORE por parte de las Instituciones correspondientes. Por ello,
supuesta la influencia que el comportamiento institucional tiene en el mayor y mejor
desarrollo del ejercicio de los derechos civiles, surge el interés de tratar de impulsar
una mayor participacion institucional en la mejora de la calidad de la muerte.

No resulta vano recurrir a la busqueda de antecedentes en la historia reciente
del cambio en algunos procesos sociales de ciudadania. De hecho, no son pocos los
cambios que, impulsados desde los sectores mas dindmicos de la sociedad, y de
manera pacifica, invirtieron la letra y las practicas de leyes y conductas que reprimian
el ejercicio de lo que luego, debido al impetu de estos movimientos, se convirtié en
nueva norma, en nuevo discurso, en nueva practica e, incluso, en nueva ley.

A modo de ejemplo, destaco los encabezamientos de la Declaracion Institucional
Orgullo LGTBI 2020, realizada por el Ayuntamiento de Donostia con ocasion del Dia
Internacional contra la LGTBIfobia, que se celebra todos los 28 de junio de cada afio:

1. “El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastidn se compromete a
seguir trabajando en el ambito educativo favoreciendo...

2. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian se compromete a seguir
impulsando protocolos de respuesta y atencidn ante el acoso y las
agresiones...

3. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian se compromete a poner
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en marcha programas de formacidn para el personal de
Administracién Publica...

4. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian insta a la Diputacidn
Foral de Gipuzkoa y al Gobierno Vasco a contribuir, en sus
competencias, al desarrollo y aplicacidn de todas las medidas previstas
en la legislacion vigente...

5. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian insta a la Diputaciéon
Foral de Gipuzkoa a realizar una campafia que visibilice la diversidad
en lo referente a las orientaciones e identidades...

6. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastidn insta a la Diputacion
Foral de Gipuzkoa a dotar a la Biblioteca Foral con fondos
bibliograficos especificos relacionados con...

7. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian solicita al Registro Civil
gue se suprima el requisito discriminatorio hacia....

8. El Ayuntamiento de Donostia insta al Gobierno Vasco a la... creacion
del Consejo Vasco LGTBI, como un espacio para la participacion activa
de los agentes sociales publicos y privados.

9. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastian insta al conjunto de las
instituciones con competencia en esta materia a impulsar...

10. El Ayuntamiento de Donostia — San Sebastidn muestra el firme
compromiso de esta Institucion con la igualdad y los derechos del
colectivo...”

Dejo a la interpretacidn del lector o lectora el interés, siquiera discursivo, que se
desprende de esta declaracidn institucional de un Ayuntamiento al tratar de
comprometerse a trabajar, impulsar, poner en marcha programas de formacion, instar
a la Diputacidén, dotar a la Biblioteca, solicitar al registro, instar la creacién de un
Consejo Vasco, y mostrar el firme compromiso de esta institucidn con la igualdad y los
derechos del colectivo...

Resulta tradicion agrupar algunos derechos como pertenecientes a una misma
familia. Es el caso redundante de tratar como parecido, el derecho al aborto, el
divorcio, la eutanasia, el género, las politicas respecto a categorias discriminadas, etc.,
pero, posiblemente sin excesivo fundamento, no puedo dejar de evocar aquel
movimiento de insumisién que, de manera pacifica, aunque con gran coste de carcel y
exclusién, acabd con la obligatoriedad del servicio militar...

Convendria refrescar las memorias, individuales y colectivas, ante este tipo de
procesos. En el ambito institucional, en el dmbito de las instituciones intermedias que
no tenian competencia directa para la resolucién del conflicto, se hubieran podido
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observar dos estrategias diferentes: la de los pocos que propiciaron, en la medida de
sus fuerzas, el cambio; y la de quienes, desde la retaguardia, soportaron el cambio.

No es lo mismo propiciar que soportar, y, a pesar de la audacia del comentario,
apuntaré que, actualmente, nuestras instituciones (Gobiernos Auténomos,
Diputaciones y Ayuntamientos), mas que impulsar soportan, sin demasiado
entusiasmo, el impulso del cambio que desde algunos sectores se propicia en relacion
con el proceso de morir.

La falta de conocimiento respecto a la calidad del proceso de morir, la nula
contribucién presupuestaria (excepcidon hecha del ingente gasto dispensado en cuidar,
y alargar la duracién de la vida) y la total falta de difusion de las pocas o muchas
posibilidades que las leyes aportan en relacién con el proceso de morir, son muestra
de la carencia del impulso institucional que el cambio necesita.

Pero, las instituciones no muestran la misma actitud ante todos los hechos
sociales. En el ejercicio de las practicas de ciudadania hay actuaciones especificamente
orientadas, por ejemplo, al fomento de una vida sana y acorde con las exigencias de la
manera de preservar el medio ambiente. Consecuentemente, se publicita e impulsa la
necesidad de practicar deporte infantil, utilizar transporte publico, utilizar la bicicleta,
promocionar y financiar el deporte, etc. El comentario no presupone censura, pues
toda ayuda a mejorar la calidad de la vida y a paliar el desastre ecoldgico que esta en
ciernes es conveniente, es necesaria, pero si muestra un trato discriminado respecto a
la insuficiente contribucién a mejorar la calidad del proceso de morir, excepcién hecha
del comentario del parrafo anterior. Es mas, incluso se podria percibir una actitud
discursiva represiva para quienes impulsan o practican nuevas formas de mejorar la
calidad de la muerte...
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2. PROCESO DE MORIR: TRES ETAPAS

En la ficcién de impulsar el debate institucional para mejorar la calidad del proceso de
morir, resulta oportuno analizar el proceso en tres etapas diferenciadas. Una primera
etapa, frecuentemente larga, donde la enfermedad y/o la dependencia evidencian los
estragos del momento y anticipan el porvenir; una segunda etapa, ésta ya mas corta,
en que acaece el acto de morir, la cesacion total; y una tercera etapa que aborda la
prdctica del ritual funerario.

En este empefio, trataré aportar algunos comentarios que pudieran servir de
base para el didlogo institucional (participacion ciudadana) y, en el empefio, he tratado
de que las propuestas de dialogo se realicen desde la perspectiva de no incrementar el
presupuesto de gasto, aunque si de incidir (postulado bioético de justicia) sobre la
reasignacion de algunas partidas del mismo. Por ello, enfatizaré, mdas que en
propuestas que impliquen un mayor gasto, en la conveniencia de construir un discurso
que haga mas accesibles las practicas del cambio.

A. ENFERMEDAD Y/O DEPENDENCIA

Esta es una etapa excepcionalmente importante en esa parte de la vida en que se
desarrolla el proceso de morir. De hecho, es sabido que las personas mayores de 65
afios tenemos una expectativa media de vivir mermados por la enfermedad y/o la
dependencia durante mas de cinco afios.

Incluso, podriamos decir que es la parte mas visible del proceso, cuando menos
en relacion con las leyes y normas que desde las instituciones se formulan, y, también,
en cuando al coste, emocional y econémico, de los cuidados que se dispensan.

Resulta justo valorar el esfuerzo gigantesco que desde las instituciones se dedica
a las personas aquejadas por la enfermedad y/o la dependencia, tanto en residencias
como en el propio domicilio, pero surge la imperiosa necesidad de diferenciar
categorias que son diferentes: no es lo mismo ser una persona mayor aquejada por los
trastornos que ocasionan la enfermedad y la dependencia, pero que mantiene lucida
su capacidad para decidir; o ser una persona que, al margen de la edad que pudiera
tener, ha perdido consciencia de quién es y de quiénes son las personas que a lo largo
de su vida ha querido y le han querido, y que, como consecuencia de su deterioro
cognitivo, ha perdido la practica de la interaccion social hasta el punto de que su
densidad relacional es practicamente nula, pues se trata de personas discapacitadas de
hecho, que estan vivas pero que no viven, que carecen de una tutela real eficaz. A esta
segunda categoria dedicaré una atencién especial.

Personas discapacitadas de hecho, que estan vivas y que carecen de una tutela de
hecho eficaz:
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Basta visitar una residencia de personas mayores (algo muy similar sucede, claro esta,

en el ambito doméstico) para constatar la existencia de esas personas que, estando

vivas, ya no viven. Son personas que requieren una ingente cantidad y calidad de

cuidados, en gran parte provistos por las instituciones, pero carentes de la tutela

necesaria para la reflexion acerca de su situacion, y lo que el futuro les depara en

relacién con el sentido de su vida y la calidad de su muerte.

A esas personas les debemos la reflexion y el debate acerca de ciertas

cuestiones, al objeto de hacer mas eficaz la custodia que merecen:

En tanto que seres sociales, debemos tomar en consideracién que la muerte
biolégica no es la manera exclusiva de definir la muerte. En determinadas
circunstancias, las personas que configuran la categoria de muerte social o la
categoria que configuran las personas socialmente muertas, tienen el derecho a
que se las ayude a morir, pues, tal como describe la LORE (2021), “sufren una
enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, crénico e
imposibilitante”. ¢Quién podria negar que la persona que ha perdido
consciencia de quién es, y de quiénes son las personas que a lo largo de su vida
ha querido y le han querido, sufre una enfermedad grave e incurable...?

Pero, incluso con anterioridad a esta Ley de ambito estatal, la Ley 11/2016, de
8 de julio, de Garantia de los Derechos y de la Dignidad de las Personas en el
Proceso Final de su Vida, en la EAE/CAV (La llamada Ley de Cuidados Paliativos),
en su articulo 12, al describir los derechos que esta Ley ampara, dice que "las
personas que se encuentren en el proceso del final de su vida tienen derecho a
recibir cuidados paliativos integrales de calidad adecuados a la complejidad de
la situacién que padecen, incluida la sedacién”. Y parece légico suponer que las
personas incluidas en la categoria que estamos describiendo se encuentran,
ciertamente, en el Proceso Final de su Vida, como se destaca en el titulo de la
propia Ley.

El coste emocional ocasionado por el hecho de mantener viva a una persona
discapacitada de hecho desborda, de facto también, las potencialidades
animicas de las personas cuidadoras. Como consecuencia, en relaciéon con el
coste emocional que genera, convendria reflexionar acerca de la manera de
derivar desde la primitiva y exigente interpretacion de la “obligacion de
cuidar”, a la mas reciente acepcién del “derecho a cuidar, en condiciones
dignas”, pues no es razonable asumir como norma habitual de conducta el
canje de una vida en plenitud por una vida que pudiera ser carente de sentido.
Incluso, sabemos que una mayoria importante de mujeres, que han cuidado, no
desearian que sus hijas tuvieran que pasar por un trance similar. Por esto,
consideran que una muerte de calidad es aquella que, junto a otros atributos,
no origina un coste emocional excesivo para las personas queridas.

Pero es que, ademas, esta estrategia de alargar la vida de las personas que
enmarco en esta categoria, “no toma en consideracién, ni aborda, muchos de
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los verdaderos problemas que nos plantea el modo contemporaneo de morir”
(Victor Méndez), pues obvia la nueva realidad que surge, entre otras posibles
matizaciones, como consecuencia de la persistencia de los procesos crénicos, y
de los cambios culturales (entre ellos, el fendmeno religioso) y sociales (entre
ellos la estructura familiar y el trabajo generalizado fuera de casa) que inciden
en la construccién del discurso y en la realizacién de las précticas de la muerte
propia, de la muerte biografica, de la muerte voluntaria, porque estos cambios
han propiciado, también, una manera diferente de entender la dignidad de las
personas y el respeto su autonomia .

Sucede, también, que la practica de alargar la vida bioldgica de esas personas,
tanto como las nuevas tecnologias lo hacen posible, requiere, ademas, una
cantidad ingente de recursos econémicos.

Sin embargo, sucede que nuestra practica social trata de desvincular el debate
de los derechos ciudadanos del coste que los mismos generan. Desde esta
perspectiva estamos obviando el hecho histdrico que muestra la dependencia,
pasada y presente, entre la cumplimentacion de ciertos derechos y el coste que
originan. Incluso, y esto es lo mas grave, puede estar sucediendo que, ademas
de obviar el debate econémico desde una perspectiva posibilista, estemos
perjudicando e invadiendo la intimidad de las personas que, sin previamente
tener en consideracion el coste de la prestacidn, la consideran indigna y no
deseada para ellas mismas.

El trabajo de campo muestra que hay una percepcion diferente del hecho de
vivir (con capacidad cognitiva) y estar viva (pulsion bioldgica). Hay personas a
las que les produce una inmensa frustracion imaginar que, cuando ya no
puedan decidir, cuando ya no sean ellas mismas, se las mantuviera vivas...
iDesposeidas de sus rasgos de identidad!; iEn notoria contradicciéon con su
biografia! Sin embargo, la estrategia que practicamos se centra en mantener
vivas, cuanto mas tiempo sea posible, a las personas socialmente muertas.
Dado el alcance personal y social del proceso de morir, y debido a que los
procesos del cambio son graduales y deben profundizar en su raigambre
democratica, el objetivo del debate debiera ahondar en el cambio de
mentalidades; en la construccién de un discurso que diera cabida democratica
a las ansias de tantas y tantas personas que necesitan la prestacion de ayuda
para morir; que el ambito institucional, y el privado también, asuman con
normalidad las nuevas demandas que ya han llegado, o acabaran por venir; que
ayudar a morir, en determinadas circunstancias, es un acto de generosidad y de
amor, de solidaridad intergeneracional, que mas que reproche requiere un
gesto solidario desde el entorno social.

En concordancia con lo anterior, si bien he tratado de reflejar la importancia
del contenido econdmico, institucional y privado, en la practica alargar la vida a
las personas que ya no viven, insistiré con firmeza que el marco general que
presento se sustenta en el respeto a la dignidad de las personas que, en la
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version intimista con que se expresan cuando se les pregunta, han respondido
que cuando ya no sean ellas mismas, no desearian que se las mantuviera vivas.

e Y, a propodsito de la universalidad con que los derechos deber ser aplicados,
deberiamos fomentar el debate acerca de la situacidn de falta de tutela de las
personas realmente discapacitadas de hecho (segun la interpretacién de la
escala de deterioro cognitivo de Reisberg, por ejemplo) y que, ciertamente, se
encuentran en el “Proceso Final de su Vida” (como bien se matiza en la llamada
Ley de Cuidados Paliativos) cuando en excesivas ocasiones se les excluye del
“derecho a recibir cuidados paliativos integrales de calidad adecuados a la
complejidad de la situacién que padecen, incluida la sedaciéon”, o cuando
estando en situacién de ”sufrir una enfermedad grave e incurable o un
padecimiento grave, crénico e imposibilitante” (LORE, 2021) se les deniega el
derecho a recibir ayuda para morir por el hecho de no haber formalizado el
testamento vital cuando todavia tenian capacidad cognitiva para hacerlo.
Obviar la prestacion de ayuda, sin ejercitar el juicio sustitutivo por medio de las
personas que le quieren, a una persona que, por procrastinacion en la mayoria
de los casos, no ha realizado su testamento vital, entrafia crueldad y un trato
excluyente y discriminatorio en la interpretacion ideoldgica mas rigurosa de la
Ley.

No es aceptable discriminar a una persona, que esta incapacitada de hecho,
para recibir la prestacién de ayuda para morir, o cuidados paliativos integrales,
incluida la sedacion terminal, por el simple hecho de no haber realizado su
testamento vital. La ausencia de testamento vital (recordar que el nimero de
testamentos vitales realizados ronda la insignificante cifra del 1%), mas que una
oposicion a recibir ayuda en el Proceso Final de la Vida se basa en la practica
frecuente de dejar para mafana la realizacion del mismo, maxime en un
contexto social en el que la divulgacion de la conveniencia de realizarlo es
insuficiente y de dificultosa realizacién para la mayoria de las personas.

Por eso, convendria invertir la carga de la prueba y, en el caso de hacerlo,
suponer que quien no se ha opuesto a la prestacién de un derecho que
consagran las Leyes, tenga, sin mas, el derecho a recibirlo.

e Por tanto, formulo la propuesta de asimilar a las personas socialmente muertas
al estado de muerte civil, y, consecuentemente limitar el esfuerzo terapéutico a
cuidar, paliar y a hacer desaparecer el dolor, pero no persistir en base a
medicacion y otros tratamientos futiles por el inhumano y cruel empefio de
mantener vivas a esas personas humanas que ya no viven.

Personas mayores aquejadas por los trastornos que ocasionan la enfermedad y la
dependencia:
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Como consecuencia del avance tecnoldgico y otros muchos logros sociales, el
alargamiento de la vida es un bien valioso que deberiamos valorar y disfrutar con
satisfaccion.

Pero, es sabido que, en no pocas ocasiones, el alargamiento de la duracién de la
vida viene acompafiado de ciertas dolencias que pueden ocasionar enfermedad,
crénica en muchos casos, y dependencia también.

Como consecuencia del alargamiento de la vida, surge, en no pocas ocasiones, la
necesidad ingente de cuidar, y cuidar es un proceso extremadamente complejo, tanto
por el conocimiento especifico con que deben dispensarse esos cuidados, como por los
costes emocionales y econdmicos que ocasionan. De hecho, no supone exageracion el
decirlo, suscita uno de los principales debates sociales en la actualidad, pues enfrenta
la supuesta obligacion de cuidar y el también supuesto derecho a ser cuidada o
cuidado.

Efectivamente, tanto en el ambito personal como en el institucional, existe un
conflicto permanente en relacion con el discurso y las practicas oportunas, pues, no en
vano, la incidencia econémica de la practica de cuidar es muy importante.

Ya en parrafos anteriores he destacado la contribucion econémica que desde las
instituciones se dedica al cuidado de las personas enfermas o dependientes, en
cualquiera de las dos categorias que he descrito, pero ahora, de manera
especificamente orientada a las personas aquejadas por los trastornos que ocasionan
la enfermedad y la dependencia, pero que mantienen consciencia de quiénes son,
insistiré en el hecho de que muchas, o algunas de estas personas, establecen las
circunstancias minimas por debajo de las cuales ya no desearian vivir. Se posicionan, lo
he dicho ya, en el debate acerca de la calidad y el sentido de la vida, y perfilan las
circunstancias de una muerte, su muerte, de calidad. Son personas dotadas de
capacidad para ejercitar sus derechos, y al grupo social corresponde contribuir a
satisfacerlos.

Pero en el debate acerca de esta etapa de la vida, etapa larga y compleja en
muchas ocasiones, convendria aportar, cuando menos, algunas de las referencias en
que se configura este debate en esta y otras latitudes, y en ambitos socio-politicos
muy diferentes también. Por ello, al imaginar este encuentro con nuestras
instituciones, comentaré a grandes rasgos que, en el debate, ya iniciado en otros
espacios, surgen nuevos paradigmas que demandan la necesidad de un pacto social,
de un proceso deliberativo que contemple también la incidencia en la vida de las
personas del entorno y la repercusién econémica institucional, siempre presente en el
Sistema Social.

En el debate, se aprecia el afloramiento de un cambio importante en los
paradigmas que priorizan la defensa a ultranza de la vida, en favor de nuevos
paradigmas que incorporan, junto al mas pleno desarrollo de la autonomia en la

211



gestion del proceso de morir, la toma en consideracién de un mejor desarrollo
econdmico. Surgen, y a qué velocidad, expresiones que plantean un Compromiso
Socio-Sanitario, para el desarrollo del Sistema Social: ya la vida, lo descubren ahora
muchas personas, no es un valor absoluto; ahora tiene un precio, una contrapartida
econdmica que cada vez se muestra mas exigente, ademas. Este supuesto nuevo
descubrimiento ha sido, lo es hoy mismo, palpable con ocasiéon de la COVID que
estamos padeciendo; jes evidente!

En concordancia con este cambio de paradigmas, y en sintonia con ese discurso
institucional que ya anticipa el grave riesgo de no poder mantener los actuales niveles
de educacidn, sanidad, reduccion de la pobreza..., resulta oportuno destacar que el
debate entre economia y muerte es cada vez mas generalizado.

En el debate se posicionan con fuerza dos orientaciones sociopoliticas diferentes:
quienes postulan por el mantenimiento, sin fisuras, de un estado de bienestar que
priorice todas las necesidades sociales (educacidn, sanidad, cuidados, pensiones, etc.,)
con la conviccion de que, administrando debidamente, la sociedad puede y debe
costearlos; y quienes, mas angustiados por el cambio en la estructura social, y desde
posiciones neoliberales, apuntan la dificultad de mantener con suficiente calidad esas
prestaciones.

Como muestra del discurso de quienes participan de la idea de que el cambio
social que ocasiona el envejecimiento en general plantea problemas econdémicos
importantes, entre las muchas referencias posibles apunto el comentario realizado por
Mario Ociel Moya, experto en Bioética, cuando describe que:

“El envejecimiento es un fendmeno global, y ha llevado a los Estados y
agencias internacionales a tomar posicion frente a este fendomeno: el
Fondo Monetario Internacional (FMI), por ejemplo, ha declarado la
existencia de un riesgo, el “riesgo de que la gente viva mas de lo
esperado”, situacion que afectard a las economias a nivel mundial, ya que,
el envejecimiento de la poblacidn, al ser una problematica subestimada en
cuanto a su magnitud (...) disparara el coste previsto en decenas de billones
de dodlares a escala global. Eso supone una amenaza para la sostenibilidad
de las finanzas publicas”.

Este mismo discurso, pero todavia con tono excesivamente imperativo y fuera de
la minima ponderacidn, fue el que utilizd, apenas hace nueve afios (2013), el ministro
de Economia de Japdn, Taro Aso, al recomendar a las personas de 60 y mds afios en
“darse prisa en morir”, por el alto coste asociado a la atencion médica y la carga que
significarian para el Estado japonés”.

El ministro, segun publicé The Guardian, aunque luego se dice que se arrepintid
de sus palabras, arremetié en una reunion del Consejo Nacional de Seguridad Social
contra las tacticas de reanimacién y los tratamientos para prolongar la vida: “Se ven
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obligados a vivir cuando quieren morir. Yo me despertaria sintiéndome mal si sé que el
tratamiento esta pagado por el Gobierno".

Pero el hecho de transcribir estos cambios o comentarios, aun cuando
pudiéramos apuntar la delicadeza con que estos temas debieran ser tratados, tiene el
propdsito de mostrar que existen motivaciones para fomentar la oportunidad de un
debate acerca de un compromiso socio-sanitario versus un compromiso sanitario, que
las instituciones no deben obviar.

Hasta aqui, me he esforzado en resaltar las estrategias diferenciadas respecto a
las dos categorias de personas que estoy describiendo, pero retomando el debate
econdmico que se suscita por la ingente necesidad de cuidar, que atafie a ambas
categorias de personas, aunque de manera sensiblemente diferente, debemos tomar
en consideraciéon que cuando los cuidados requeridos se realizan, tanto en una
residencia o en el domicilio (el de la persona afectada, si lo mantiene, o en el de Ia hija,
habitualmente), la practica de cuidar se realiza, en no pocas ocasiones, desde una
perspectiva de disonancia cognitiva de excepcional conflicto, pues no resulta
congruente la practica de alargar hasta la extenuacion la vida de una persona en una
sociedad que no se estructura para el cuidado, y que realiza la practica mayoritaria de
externalizar el cuidado al margen del grupo social que instituye la norma.

Como consecuencia de esta estrategia de cuidar las fases extremas de la situacién
que se deriva de la enfermedad y/o la dependencia, y de alargar la vida hasta la
consuncion bioldgica cuando ya la densidad relacional se ha disipado, hemos creado
una estructura socioeconémica basada en:

e La proliferacién de centros residenciales (Instituciones Totales, en cierta
literatura especializada) que, seamos sinceros, pretenden el doble objetivo de
cuidarlas y hacerlas mas invisibles y mas alejadas de la incomodidad de verlas
en la cercania a las personas residentes... (Excluyo de este comentario las
alternativas existentes o posibles para impulsar el fomento de otras formas de
convivencia, para personas que puedan optar por vivir las etapas menos
agresivas que se originan en situaciones de enfermedad y/o dependencia en
residencias, pisos compartidos, reagrupaciones por identidad o afinidad, etc.)

e La calidad de los servicios plantea otro de los debates importantes. Sabemos
que el coste (no el precio que se paga, por estar financiado desde las
instituciones en funcion de diversos y numerosos baremos sociales que se
toman en consideracién) de cuidar es muy alto, y en el saber popular cunde la
idea de que supera, con creces, los 3.000€ mensuales.

Pero es que, ademas del alto coste apuntado, existe la percepcidon de que la
calidad del servicio es, en no pocas ocasiones, mejorable: habitaciones
compartidas; poco acceso a la preservaciéon de la intimidad; dificultad de ser
atendidas en la lengua propia, el euskara, por ejemplo; insuficiente personal
para ayudar en el aseo, comidas, medicacidn, ocio; etc. Y, todo ello, ademas,
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basado en una estructura de coste que chirria, pues sabido es que la némina de
las personas cuidadoras es de muy escasa retribucién.

Sucede, ademas, que el cuidado se sustenta a través de la creacidn, éticamente
dudosa, de esas cadenas mundiales de afecto que generan una categoria de
personas, de mujeres, que, sin tener la posibilidad de cuidar a los suyos, deben
vender sus cuidados a otras personas a precios claramente insuficientes.

e En el empeio de abordar el conflicto que la situacién de disonancia cognitiva
plantea con la practica de alargar hasta la extenuacién la vida de una persona,
en una sociedad que no se estructura para el cuidado, cabria repensar en la
conveniencia de ciertas alternativas todavia en notorio desuso. Cabria, tal vez,
la posibilidad de un compromiso mayor dentro del grupo social, propiciando
nuevas formas, nuevas maneras de participacidn en los cuidados, una especie
de activismo, compromiso social o voluntariado en cierta medida, y, también
explorar, a pesar del esfuerzo y compromiso que esto plantea, nuevas y
novedosas formas de convivencia, tratando de buscar agrupaciones organicas,
mdas que mecdnicas, entre personas pertenecientes a una cierta estructura
cultural, y que tomara en consideracién las trayectorias biograficas de esas
personas, en sustitucidn de las practicas de estandarizacion que actualmente se
practican en las residencias.

Desde una perspectiva econémica: el ingreso de una persona en una residencia, o la
vida en otro medio alternativo de convivencia, incluso a pesar de los muchos recursos
publicos que absorbe, ocasiona un grave problema econdémico de subsistencia en el
ambito familiar. Esta problemadtica convendria considerarla en relacién con los
aspectos siguientes:

e A nivel familiar, la ruina econdmica que situa a las mujeres, en general mas que
a los hombres, en condiciones econémicas mds duras que las que ocasiona la
propia viudedad.

e A nivel institucional, un gasto ingente que, ademads, podria entrar en colisién
con el postulado de Justicia que enuncia la bioética, y también, y no es menos
importante, con la discriminacidn en prestaciones sociales en relacién con las
generaciones mas jovenes y con otras muchas categorias de personas
discriminadas por la pobreza, la violencia de género, la falta de arraigo, las
llamadas enfermedades raras, etc.

e Y, en el ambito compartido de lo institucional y lo privado, surge un deterioro
econdémico que afecta a las instituciones, y también a las parejas, como
consecuencia: del fallecimiento del cényuge; o de la situacién que se origina
como consecuencia de la enfermedad y/o dependencia; o de la situacién
sobrevenida por la incapacitacion de hecho de uno de los conyuges.

Tal es el potencial deterioro que se origina, que convendria reflexionar
acerca de la posibilidad de instaurar un nuevo estado civil (fiscal-econémico),
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aplicable a las personas (o pareja de personas) que se declaren en una etapa
asimilable a la que en la Ley 11/2016 se denomina como Proceso Final de su
Vida, para que, a través de un de pacto de familia voluntario, se recogiera, en
un Registro de Ultimas Voluntades, un nuevo orden econdémico-fiscal vinculado
al proceso de morir, de manera que se incidiera en los aspectos siguientes:

o lgualdad de la pensién de viudedad: Este nuevo estado civil voluntario
podria acordar, desde una fecha determinada, en caso de fallecimiento
de uno de los miembros de la pareja, igualar para ambos cényuges la
pension de viudedad. Sin incremento de coste publico, por medio de
calculo actuarial se podria establecer el convenio que igualara la
pension de viudedad entre cényuges, con independencia de la
titularidad del causante de la prestacidn, y el orden del fallecimiento.

o Garantia del valor adquisitivo del patrimonio financiero vinculado a ese
nuevo estado civil. Se trataria de proteger el patrimonio adscrito al
proceso de morir al minimizar los riesgos de gestion de estos recursos
dandoles la cobertura de un seguro gestionado publicamente vy
repercutible a sus propietarios; o la alternativa de emitir cierta cantidad
de deuda publica, destinada a ese colectivo, que cumpliera el objetivo
de estabilizar ese patrimonio.

o Recursos inmobiliarios. Con relativa frecuencia, una parte sustancial del
patrimonio de las personas mayores en situacion de enfermedad y
dependencia es la propia vivienda donde residen. Habida cuenta de la
necesidad de recursos econdmicos que los cuidados requieren en esa
etapa de la vida, y también en la situacion que la viudedad plantea,
seria razonable tratar de dar liquidez, sin incrementar el gasto publico, a
estos recursos inmobiliarios a través de figuras tales como:

= La hipoteca inversa, que dicho de manera abreviada consiste en
anticipar crédito a las personas titulares del inmueble, el cual
queda gravado parcialmente hasta la resolucién testamentaria
que corresponda en cada caso.

= La utilizacién del usufructo/nuda propiedad, al fomentar la
practica de hacer frecuente el doble contenido de la propiedad
de la vivienda. Sin generar nuevo gasto publico, convendria
valorar la conveniencia de esta practica.

= La creacion de un diferenciado mercado inmobiliario que tuviera
en cuenta las circunstancias de adecuacidon o permuta del tipo
de vivienda conveniente para esta etapa diferenciada de la vida.
Posiblemente, una estrategia basada en la adecuacién de un
mercado inmobiliario dirigido a mejorar la calidad de la vida y de
la muerte de las personas en situacion de enfermedad y/o
dependencia, y también de viudedad, ademas de abordar el
problema econdémico que se plantea en el dmbito familiar,
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podria constituir la base fundacional de un parque de viviendas a
destinar a las muy notorias necesidades de vivienda publica.

o Formas de convivencia novedosas que se debieran propiciar, no

solamente en la antepuerta de la muerte, sino en esa época previsora
que anticipa el deterioro venidero y que proporciona ayuda, no integral,
para desarrollar, todavia, una vida plena. Una vida que, en ocasiones,
podria tomar en consideracién algunos de los rasgos mds caracteristicos
de su biografia: la cultura, la profesion, la lengua, el medio natural, etc.
Efectivamente, aprender a morir no es tarea a postergar hasta la
inminente llegada de la decadencia que la enfermedad y/o la
dependencia ocasiona. Aprender a morir, en tanto que proceso cultural,
incluye referencias discursivas y practicas especificas para cada ocasién
y, cuando el vigor decae, surge la conveniencia de indagar, a titulo
biografico, el lugar y el contexto adecuado para vivir y para morir.
Si bien lo veremos mas adelante, anticipo el comentario de que cada
vez es mayor el nimero de personas que desea controlar su vida, y su
muerte. Personas que no esperan pasivamente la llegada de la muerte
natural, como en ocasiones, a pesar de lo falaz del comentario, se dice,
y esas personas, por cuanto que estamos hablando de la participacion
institucional en el proceso de morir, serian merecedores del impulso
que desde las instituciones se pudiera dar a estas nuevas formas
transitar en esta etapa de enfermedad y/o dependencia.

Recursos econdmicos, Privados y Publicos: he tratado de destacar algunos de los
rasgos del proceso de morir que tienen, ademas del coste emocional que incorporan,
un coste econdémico nada desdefiable.

Desde una perspectiva personal, en el trabajo de campo realizado, al configurar
los rasgos culturales que caracterizan una muerte de calidad, he constatado que la
referencia al coste econdmico del proceso de morir tiene importancia en el sentir de
muchas personas. Sucede que repudian “gastar sin sentido”, segun el decir muchas
personas, pues vinculan ese gasto con el importante esfuerzo realizado para ganarlo.

Podria ser, también, que el patrimonio sea en cierta medida el indicador de
estatus social, y, lo he constatado en mas de una ocasion, el afan de no dilapidarlo se
mantiene vivo, incluso en trance de muerte.

También podria suceder que, habida cuenta la ingente cantidad de recursos que
se requieren para el pago de los cuidaos que se necesitan, muchas personas se ven
agobiadas ante la posibilidad de que su patrimonio se agote antes de su muerte, y que,
como consecuencia, se deriven gastos a las personas del entorno familiar o de amigas
y amigos.
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Pero, la puesta en vigor de las medidas econémicas que acabo de describir,
transformaria de manera notoria una realidad bien visible en la estructura econémica
de muchas familias que configuran la base de su patrimonio en la herencia de sus
mayores. La cuestion no es baladi, pues, actualmente, como consecuencia del escaso
numero de hijas e hijos de la mayoria de las familias, la herencia, en general la
trasmisidon de la vivienda por herencia, es una contribucidn muy importante en el
devenir econémico del ambito familiar. Por ello, impulsar medidas de liquidez, que
agoten o disminuyan el patrimonio a transferir a la siguiente generacion, trastoca la
estructura econdémica de las familias. Efectivamente, las medidas cuyo impulso
recomiendo hacen mas solventes a las personas que requieren cuidados vy, a la vez,
disminuyen el patrimonio a transferir por herencia (hijos e hijas, y nietas y nietos). iEl
cambio es evidente! jLa pobreza en las generaciones jévenes se haria mas visible!

Por ello, ante una problematica de tan gran envergadura, debemos instar al debate,
también presupuestario, acerca de los recursos que se aplican en mejorar la calidad de
la vida y de la muerte de la ciudadania. No vaya a suceder, como seria posible, que la
orientacidon del gasto estuviera dirigido a la satisfaccion de ciertas ideologias y de
ciertas empresas de cuidados que poco o nada tienen que ver con la muerte en tanto
que proceso civil.

B. EL ACTO DE MORIR, LA CESACION TOTAL

Corresponde a esta segunda etapa del proceso de morir, cuando la muerte se
vislumbra cercana, la reflexion intima y decisoria para establecer las circunstancias y
practicas que se desean para morir, para ese momento de cesacion total.

Efectivamente, cada vez es mayor el numero de personas que se interesa por la
gestion de su muerte, y la calidad de la misma. El empefio en el ejercicio de la muerte
voluntaria, de la muerte propia, adquiere, cada dia, mayor relevancia y configura un
discurso sobre la base de que el derecho a morir, sin mas adjetivos que lo maticen, no
esta vinculado, forzosamente, a un problema de salud; que no es preciso estar
enfermo o enferma para ejercitar este derecho, porque la muerte, mas que al ambito
de lo sanitario, puede ser una cuestién que afecta a la autonomia y a los rasgos de
identidad de las personas.

Pero corresponde aclarar que al reflexionar acerca de la muerte voluntaria hago
una diferenciacién previa, importante, entre las muertes que tocan, y las muertes que
no-tocan. Esta clasificacion es pertinente si consigo transmitir la idea de que hay
muertes que no-tocan; que hay muertes que no-tocan, como las que acaecen a través
del suicidio, cuando son el resultado de una crisis que bien pudiera ser pasajera o que
corresponde a algo que, de manera tal vez extremadamente genérica, podriamos
llamar desengafio o frustracion. Me remito, principalmente al numero, siempre
excesivo, de suicidios perpetrados entre las personas jovenes, incluso adolescentes
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(aunque también personas adultas), y que tanta tragedia ocasionan, también, en sus
personas queridas.

Por esto, al destacar la figura del suicidio, conviene siempre matizar. Bien lo hizo
Durkheim, aquel importante socidlogo que, hace mas de cien afos, destaco el caracter
social del suicidio: el suicidio como un hecho social. En aquel importante trabajo, el
autor, de entre las tres categorias en que diferenciaba el suicidio, analizaba el que
llamaba suicidio anémico, suicidio al que, en cierta medida, asignaba un rango bien
diferenciado de los otros suicidios que llamaba altruista o egoista.

La referencia al suicidio anémico es oportuna, pues, actualizado con un discurso
mas adecuado, se podria asimilar a esa alternativa de muerte voluntaria que muchas
personas, sin patologias previas en muchos casos, y en pleno uso de razén, utilizan
para morir cuando su vida se torna un sufrimiento; cuando ella misma se declara en
situacidon de muerte social; cuando reflexiona y considera que la muerte, tanto como
desearla, es la Unica solucién... Es, pues, oportuno recordar que, para muchas de esas
personas, la muerte por suicidio, que llamaré reflexivo, muchas veces acompafiada por
las personas de su entorno mas intimo, habida cuenta el desamparo legislativo en que
se encuentran, es una alternativa digna, una alternativa que no merece reproche
social.

En cualquier caso, el suicidio, sea la forma que fuera, es un hecho social muy
presente en nuestra sociedad, y requiere el andlisis de los porqués, principalmente, lo
repito, cuando esas muertes no-tocan, muertes que sobrevienen por una practica del
suicidio que, en oposicidn al reflexivo, llamaré suicidio impulsivo. Pero, ademas de los
porqués, siempre necesarios, convendria identificar los contextos en que mayormente
se originan estos suicidios impulsivos (adolescencia, escuela, extorsidn, redes sociales,
grupo de amigas y amigos, situacion de necesidad, etc.) y ahondar desde las
instituciones en la busqueda urgente de propuestas de prevencion.

Pero, retomando ahora la reflexion acerca de las muertes que tocan, como
sucede a lo largo de la vida, en esta etapa de la vida también, la diversidad de los
discursos y de las practicas, culturales y sociales, son un claro exponente de la
diversidad social y del cambio.

Para algunas personas, la vida, siempre, sea cual fuere su calidad, es un valor
supremo y ajeno a la intervencion personal y/o publica, por lo que consideran que la
muerte, el ejercicio de la muerte voluntaria, contraviene un orden trascendente
previo. Consideran que la muerte es un proceso natural, que llega de manera no
vinculada a nuestra identidad o a nuestra libertad. Incluso, suele suceder, tratan de
adecuar su muerte de calidad a un modelo en el que el dolor y el sufrimiento, el
periodo largo en que se produce, etc., tiene significado positivo de acuerdo a sus
creencias.
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Para otras personas, la muerte, la practica del derecho (o la libertad) a morir de
manera voluntaria, sin mayores calificativos, es un atributo de las personas, un
derecho humano, y no desean que desde el poder se dicten normas que mermen este
derecho. No consideran vinculado al ejercicio de este derecho, ni la enfermedad, ni la
dependencia, ni cualquiera otra circunstancia que se pudiera considerar propiciadora,
y consideran que la muerte es un acto de vida, excesivamente sacralizado desde
ciertas ideologias.

Otra categoria de personas considera que, cuando el sufrimiento y el dolor
merman la calidad de la vida hasta el punto de hacerla carente de sentido, la muerte
se torna en la mejor alternativa, y ansian que se las deje o se las ayude a morir. jQue
no se las obligue a vivir! Por ello, cuando una persona que mantiene lUcida su
capacidad para discernir considera que su vida ya no tiene sentido; cuando considera
que, mas que satisfaccion, la vida se torna en sufrimiento; cuando considera que la
cotidianidad de ese estar viva se construye en notoria contradiccion con los postulados
de muerte de calidad que para si misma desea, esa persona tiene el derecho a recibir
ayuda para morir.

Y, finalmente, existe también una categoria de personas que han perdido ya la
capacidad para discernir, que se encuentran incapacitadas de hecho, y que se las
mantiene vivas, aunque ya no viven. A esas personas, socialmente muertas, que ya no
pueden decidir, no se las puede dejar en desamparo, y la sociedad debe propiciar la
manera mas compasiva y humana para que, evitando un sufrimiento prolongado, se
las ayude a morir.

Pero, si bien he descrito cuatro categorias diferenciadas, hay una perspectiva
desde la que, agrupando tres de ellas, podrian considerarse, solamente, dos
categorias. Dos categorias que se diferencian: la primera, por una actitud que, ademas
de personal, es combativa contra las otras; y la segunda, que agrupa a las tres
categorias siguientes, que considera que la muerte es un proceso también social y que
reclama el derecho a ejercitar la autonomia, y también la tutela a quienes no la
pueden ejercitar. Una categoria, la primera, de insuficiente calado democratico, que
pretende obligar a quienes no piensan del mismo modo, frente a otra categoria, la
segunda, que a nadie obliga, sino que abre alternativas de mayor praxis democratica,
todas ellas merecedoras del mayor respeto

Para las personas agrupadas en esa primera categoria, no existe ninglin apartado
del ordenamiento juridico que las imposibilite ejercer su muerte de calidad, sin
embargo, el ordenamiento juridico condiciona las otras tres alternativas a través de
dos leyes fundamentales, con su correspondiente repercusiéon en el Cédigo Penal,
también.

INCIDENCIA DE LAS LEYES EN EL PROCESO DE MORIR
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Con la aparicion de la Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacién de la
eutanasia (LORE), que ha entrado en vigor el 15 de junio de 2021, el ordenamiento
juridico ha abierto nuevas alternativas a la manera de morir, mas respetuosas con los
rasgos identitarios de las personas, pues, ya, desde el mismo Predmbulo de la Ley se
apunta que no se pueden dejar de considerar los cambios motivados por “la
secularizacion de la vida y conciencia social y de los valores de las personas; o el
reconocimiento de la autonomia de la persona también en el dmbito sanitario”,
porque el logro que se persigue -y sigo en el mismo texto-, “busca, en cambio, legislar
para respetar la autonomia y voluntad de poner fin a la vida de quien estd en una
situaciéon de padecimiento grave, crénico e imposibilitante o de enfermedad grave e
incurable, padeciendo un sufrimiento insoportable que no puede ser aliviado en
condiciones que considere aceptables, lo que denominamos un contexto eutandsico”.
El propdsito de la ley es encomiable, pero, sin embargo, en su articulado
condiciona, en modo excesivo en mi opinion, la practica real de una muerte de calidad,
en relacién con las tres siguientes perspectivas:
e Destacaré, en primer lugar, que la ley exige excesivo sufrimiento al condicionar la
prestacion de ayuda para morir a:

“Sufrir una enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, crénico
e imposibilitante en los términos establecidos en esta Ley, certificada por el
médico responsable.” (Articulo 5. d)

No cabe duda de que una ley garantista, como deben ser todas las leyes, debe
establecer unos limites precisos, pero, si bien la manera de interpretar este
condicionado puede ser amplio y muy diverso (sucede con todas las leyes),
podria entenderse que ocasiona:

o Un obstaculo para las personas que se inician en un proceso degenerativo
que, con el paso del tiempo, se tornard auténticamente grave, crénico e
imposibilitante.

o La discriminacion o exclusién de las personas que integran la categoria de
estar socialmente muertas, en los términos que establece la Escala de
Deterioro Global (GDS-FAST).

o Una diferenciacion excesiva entre el dolor somatico que generan ciertas
enfermedades -céncer, por ejemplo-, del sufrimiento cognitivo que se
origina como consecuencia de la discapacidad o la dependencia.

o Y, ademas, antepone de manera radical la perspectiva médica a la personal,
a pesar de que, lo sabemos todos, cuando una persona desea morir no se
trata de un asunto que compete al ambito de lo sanitario, sino al mundo de
las libertades y de los derechos.

e En segundo lugar, una interpretacién discriminatoria de esta Ley deja sin tutela
eficaz a las personas que, estando incapacitadas de hecho, no han realizado su
testamento vital, pues en la ley se interpreta que, el hecho de no-hacerlo muestra
una actitud que se opone a la practica de la eutanasia o del suicidio asistido,
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obviando el hecho de que quien no ha hecho testamento vital no se ha
pronunciado acerca del contenido del mismo, y que, por tanto, no debemos dar
por cierto el dicho popular segun el cual el que calla otorga. De hecho, y con
mayor fundamento, debemos asumir que el que calla, calla; que no hay
pronunciamiento en su silencio, que no se debe discriminar a nadie por no hacer
su testamento vital, conocidas las causas que frecuentemente ocasionan su no-
realizacion, generalmente, lo he dicho ya, por procrastinacién, por dejar para
mafiana lo que bien se pudiera hacer hoy.
Por ello, suponer que la no-realizacidn del Testamento Vital (practicamente el 99%
de la poblacién) supone un rechazo a la practica del derecho a la eutanasia y al
suicidio asistido, constituye un error que la antropologia, la sociologia y todas las
ciencias sociales posiblemente repudiarian. Incluso, desde el Derecho, convendria
investigar si, ante un derecho fundamental, la carga de la prueba debiera ser
exigida en sentido contrario, es decir asumiendo que quien no quisiera recibir
ayuda para morir (eutanasia, suicidio asistido, o sedacidn clinica terminal) debiera
asumir la carga de explicitarlo, y no al contrario. E, incluso mas: ¢Es licito o legal
renunciar a un derecho humano, cuando de la potencial renuncia se deriva un
sufrimiento evitable?
Finalmente, una tercera razon para alertar acerca del contenido y de la practica de
la prestacion de ayuda para morir, se deriva del hecho de que, al vencimiento de
un afo de su entrada en vigor, casi la mitad de las personas que han solicitado tal
ayuda han fallecido a lo largo del proceloso procedimiento que establece la Ley.
Efectivamente, 25 de las 62 personas que solicitaron la prestacidn de ayuda para
morir en Euskadi fallecieron antes de finalizar el tramite (DMD, n2 87, pag.29).
Por ello, desde el ambito privado, y desde el institucional -sanitario y no
solamente sanitario- también, convendria reflexionar acerca de la manera en que
se estd aplicando esta ley, pues el balance no es satisfactorio. No podemos dar por
valido un proceso durante el cual casi la mitad de las personas fallece antes de que
se le reconozca el derecho. Hay que potenciar ese servicio; hay que humanizarlo;
hay que dotarlo de mayor eficacia y ética; hay que adecuarlo a los nuevos desafios
del modo contemporaneo de morir.

Apelando nuevamente al espiritu de la Ley, podria convenir recordar cémo desde

la dinamica de la aplicacién de una ley, con el paso del tiempo se pueden transformar
su sentido y alcance. Sirva de parangdén el cambio de interpretacion que desde la
propia Constitucion espafiola se dio cuando desde una perspectiva inicial se
consideraba que la Constitucion vetaba la practica de la eutanasia, y ahora asume la
interpretacion segun la cual la Constitucidn, la misma Constitucidn, sin siquiera el
cambio de una coma, posibilita la practica de la eutanasia y del suicidio asistido. Este y
otros cambios son frecuentes, pues los textos legales se entienden desde una
perspectiva, siempre cambiante, de la ética, de la ideoldgica y de los valores de la
época. Como consecuencia, considero que la aplicacion de la prestacion de ayuda para
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morir, cumplird, con el tiempo, el ansiado deseo de mejorar la calidad de la muerte a
cada vez un mayor nimero de personas que asi lo deseen.

Pero, ya antes, la Ley 11/2016, de 8 de julio, de Garantia de los Derechos y de la
Dignidad de las Personas en el Proceso Final de su Vida, en la EAE/CAV, la llamada Ley
de Cuidados Paliativos, tomaba conciencia de la nueva situacién que en relacién con el
envejecimiento y la dependencia se suscitaban.

Desde esa fecha, hasta la reciente implantacion de la LORE, el pronunciamiento
del ordenamiento juridico en relacidén con la muerte enfatizaba la absoluta prohibicion
de prestar ayuda para morir. Esta ha sido la barrera infranqueable del discurso
institucional, si bien las précticas no siempre iban en la misma sintonia.

Efectivamente, incluso ahora, se persiste en el lenguaje tramposo de crear
diferencias éticas entre la practica directa de ayudar a morir (eutanasia y suicidio
asistido) y la practica de los cuidados paliativos (sedacidn terminal), al aducir que el
objetivo de esta ultima es la contencién o alivio del dolor, si bien, como consecuencia,
ocasiona la muerte. Esta actuacion bien podria encuadrarse como un caso de abuso
discursivo, de verdades a medias, de oscurantismo dialéctico, pues es notorio que la
practica de la sedacién es una ayuda para morir. Asi lo entienden las personas que han
visto morir a su persona querida cuando les han comunicado que las iban a sedar, ya.

Esta importante Ley de Cuidados Paliativos, en su Exposicién de Motivos, a modo
similar a como lo hace la LORE después, constata y toma en consideracién que en las
ultimas décadas la sociedad, como consecuencia de los cambios culturales y de la
estructura demografica, social y familiar, ha incorporado cambios en relacién con los
valores, y también la forma, de entender y afrontar el proceso final de la vida como
consecuencia de un deterioro de discapacidad progresiva para el autocuidado en un
contexto en que el desarrollo y los avances de la medicina han conllevado un aumento
de la esperanza de vida, con la consiguiente cronificacidn y envejecimiento secundario
de la sociedad.

Como consecuencia, la Ley reconoce la existencia de una etapa especial de la
vida (el Proceso Final de la Vida, dice la ley) en la que tutela la practica de la aplicacién
de cuidados paliativos integrales de calidad adecuados a la complejidad de la situacion
que padecen, incluida la sedacién, a las personas con “deterioro lento y discapacidad
progresiva para el autocuidado”, segun se recoge en el apartado C de la Exposicién de
Motivos de la LORE.

Ambas leyes (2016 y 2021), desde la consideracion del proceso de morir como un
hecho social, amplian el reconocimiento del sufrimiento a las personas allegadas a esas
personas, y toman en consideracion los estragos que en ellas se ocasionan.

Las dos leyes son muy importantes, y, mas adelante, trataré de mostrar que la
practica de las mismas se da, en no pocas ocasiones, de forma complementaria, pues,
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aunque de leyes diferentes se trata, persiguen, en teoria, el mismo propdsito practico:
ayudar a morir en determinadas circunstancias.

No se trata de realidades demostradas, debido a la carencia de datos disponibles
que solamente circulan en el ambito sanitario, pero, en concordancia con algunos
testimonios de familiares y allegados, me atrevo a lanzar la conjetura segun la cual
bien pudiera estar sucediendo que a algunas de las persona que han solicitado la
aplicacion de la eutanasia o el suicidio asistido, debido a la novedad que entrafia, a la
falta de practica, a la controversia que suscita en el ambito de parte del personal
sanitario, y a la insuficiente atencién que se ha dedicado al conocimiento y a la
implantacion de la ley, se las estuviera derivando al servicio de cuidados paliativos,
servicio este mas consolidado tras afios de experiencia, donde se practica la sedacion
terminal, donde se ayuda a morir.

En cualquier caso, se trate de la aplicacién de una u otra de las leyes, el
procedimiento es excesivamente complicado; se desarrolla, en muchas ocasiones, en
un contexto en el que el empoderamiento médico es hegemonico y falto de simetria;
se realiza cuando el vigor de las personas que lo solicitan estd mermado, y de qué
modo, por el hecho de que muchas de estas solicitudes se realizan por personas
mayores, cuando el grupo social que pudiera impulsar el procedimiento es,
ciertamente, reducido; etc.

Como consecuencia, considerando tanto las motivaciones personales como el
rango social de la muerte, las instituciones -no solamente las sanitarias, pues se trata
de un hecho social de excepcional envergadura- debieran pensar en la conveniencia de
prestar ayuda para la satisfaccién del ejercicio de recibir ayuda para morir en base a la
propia biografia.

Efectivamente, el expediente administrativo de gestion de la LORE aborda
competencias de diversa indole que, ademds de relacionadas con la borrosa
interpretacion médica de cuanto supone “Sufrir una enfermedad grave e incurable o
un padecimiento grave, crénico e imposibilitante en los términos establecidos en esta
Ley, certificada por el médico responsable”, topa con el dificultoso y largo proceso
administrativo.

Ahora, el empefio de este trabajo consiste en mostrar como, ante un cambio de
tal trascendencia -la entrada en vigor de la LORE-, se han podido modificar las
representaciones y las practicas del proceso de morir, y para analizar estos cambios
tomaremos en consideracion el documento remitido por el Departamento de Salud del
Gobierno Vasco, con datos referidos al 31/03/2022, en el que se informa que las
solicitudes de prestacion de eutanasia, desde su entrada en vigor el 25/06/2021 al
31/03/2022, han sido 62.
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Analizada la frecuencia en que se han producido, resulta que, durante el primer
trimestre del afio (del 13/12/2021 al 31/03/2022), la media ha sido de una solicitud
cada 3,9 dias. Si extrapolaramos esta cifra podriamos suponer que a lo largo de 2022
se pudieran dar 94 solicitudes de eutanasia.

En el informe referido, las 62 solicitudes se distribuyen en cuatro ambitos
diferenciados segun el siguiente baremo:

e Fallecimientos por eutanasia: 21
e Fallecimientos previos: 25
e Solicitudes denegadas: 6
e Solicitudes en Proceso: 10

TOTAL: 62

Estos datos, si bien son el reflejo de un periodo posiblemente corto para
extrapolar a futuro (279 dias), podrian inducir a algunas consideraciones de interés:

Fallecimientos por eutanasia

Segln datos proporcionados por EUSTAT, la tasa de mortalidad en la CAV/EAE, en
2020, es de aproximadamente de 11 personas por cada 1.000 habitantes (tasa que
supera la serie historica, debido a la incidencia de la COVID durante este periodo), y
que totaliza un total de 24.247 defunciones.

Habida cuenta que el nimero de fallecimientos por eutanasia en 2022 (21 en 279
dias) pudiera ser de 28 personas, podriamos suponer que, de las 24.247 defunciones
habidas, solamente 1,15 de cada 1.000 son debidas a la practica de la eutanasia
(0,12%).

Este dato resulta significativo cuando constatamos que, en los Paises Bajos, por
ejemplo, ese mismo afio hubo casi 7.000 casos de eutanasia, lo cual representa un
4,1% del total de las muertes del Pais.

La comparacion de estos datos muestra que la practica (estamos tratando de
reflexionar acerca de representaciones y practicas) de la eutanasia en la CAV/EAE y en
los Paises Bajos discurre por caminos diferentes. De esto hablaremos mds adelante.

Fallecimientos previos

Constatar que de 62 personas que ejercieron su derecho a solicitar la prestacion de
ayuda para morir, 25 de ellas fallecieron mientras se tramitaba su solicitud es
estremecedor.
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Que el 40% de las personas que solicitaron ayuda para morir no la recibieran
porque fallecieron durante el tramite requiere una reflexién profunda.

Pero, al tratar de reflexionar acerca de este dato he anticipado la sospecha de
que algo no explicitado debidamente pudiera estar sucediendo. En un asunto tan
borroso como la interpretacién de las practicas de la muerte en las personas que
sufren una enfermedad grave e incurable, o un padecimiento grave, crénico e
imposibilitante, bien pudiera estar sucediendo que, ante el largo y complejo proceso
de tramitar el expediente de prestacién de ayuda para morir, se pudieran estar
derivando algunos de estos casos a la practica de la sedaciéon terminal en los términos
que recoge la Ley 11/2016, de 8 de julio, de Garantia de los Derechos y de la Dignidad
de las Personas en el Proceso Final de su Vida, en la EAE/CAV (La llamada Ley de
Cuidados Paliativos). Algunos testimonios, institucionales y profesionales, asi lo
acreditan.

De darse tal practica, se estaria confundiendo y ocultando, una vez mas, la
necesaria transparencia del discurso institucional, tan poco proclive a admitir como
derecho primigenio el derecho a la muerte voluntaria. Ocultaria también la existencia
de personas que, tenazmente, no validan cualquier forma para ejercitar su muerte
propia, sino que desean para si el cumplimiento de los rasgos que caracterizan su
propia identidad: imorir libre!, jsin que me mueran como quieren!

La hipotesis de que nada de lo anterior pudiera estar sucediendo, mostraria que
durante el primer trimestre de este afio de 2022 el tiempo medio de tramitacion del
expediente (Si, porque mds que de una practica médica legal parece ser un expediente
administrativo, de ventanilla) ha sido de 56,2 dias. No puede existir justificacion ética
para tal despropdsito en el cumplimiento de una ley que exige para su aplicacién una
situacion de extrema gravedad pues, no en vano, requiere la condicién de “sufrir una
enfermedad grave e incurable o un padecimiento grave, crénico e imposibilitante en
los términos establecidos en esta ley, certificada por el médico responsable”. El
desamparo que ocasiona tal dilacion es, cuando menos, insolidario e injusto con esa
persona que sufre.

Solicitudes denegadas

Aproximadamente el 10% de las solicitudes de ayuda para morir han sido denegadas.
No resulta facil emitir opinion respecto a este numero, pero si cabe reflexionar acerca
de las causas que pudieran haber motivado tal demanda y tal respuesta.

Desde la perspectiva de la persona que solicita la prestacion de ayuda para
morir, al indagar, con anterioridad a la promulgacion de la ley, acerca de las
representaciones acerca del proceso de morir, pudimos constatar que la mayor parte
de la poblaciéon se mostraba favorable a la eutanasia, incluso en condiciones no tan
dramaticas como las que esta ley, desde una perspectiva de estricta o excesiva
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interpretacion literal, exige. Convendria tomar en consideracidn, pues, que parte de las
solicitudes pudiera estar motivada al suponer que la ley de eutanasia, tan ansiada y ya
aprobada, amparaba el derecho de gestionar su muerte en consonancia con los
postulados intimos de la muerte propia, de la muerte voluntaria.

De hecho, en el trabajo citado anteriormente (2012), en el empefio de
conceptualizar el significado que mayormente se asignaba a la voz eutanasia con
anterioridad a la LORE, de entre las muchas representaciones que se aplicaban he
considerado que aquella que define la eutanasia como el acto de “provocar la muerte
de los que sufren”, que corresponde a la Encyclopaedia of Bioethics, contribuye, en
gran medida, a la construcciéon del imaginario de muchas de las personas que, ahora,
sin conocer en exactitud el contenido de la LORE (circunstancia habitual en el
comportamiento en el ambito de practicamente todas las Leyes) se sienten legitimadas
para solicitar la prestacion de la eutanasia o del suicidio asistido.

Esta pudiera ser la explicacién de algunas de las solicitudes realizadas vy
denegadas, pues las representaciones de la eutanasia, previas a la LORE, se han visto
truncadas, y de iqué manera!

Incluso, y tratando de describir algunos estados de dnimo, es sabido que muchas
personas, mas que miedo a morir, tienen, tenemos, miedo a morir mal. Conocemos
también que al postular por el derecho a la eutanasia y al suicidio asistido, muchas de
esas personas construyeron una representacion de su muerte dotada de los atributos
que configuran una muerte de calidad. Lamentablemente este cambio no se ha
producido, pues la LORE solamente aborda, y en condiciones de extremada rigidez,
alguna de las categorias que he descrito en relacién con las necesidades actuales del
proceso de morir. Las representaciones, pues, ihan perdido virtualidad! iNo
desvanecen el miedo a morir mal!

Pero, desde la perspectiva del personal sanitario, y de quienes componen la
Comisidn de Garantia y Evaluacidn para el cumplimiento de la LORE, se suscita un vivo
debate en relacién con los nuevos enfoques que plantean la ética, en general, y la
bioética, en particular. En este sentido, al sefialar la importancia de las
transformaciones que ha producido la irrupcion de la autonomia del paciente en la
politica sanitaria, convendria recalcar, como lo explicita Casado (Bioética para legos.
Una introduccion a la ética asistencial), que “el cambio del modelo paternalista de
relacién médico-paciente al modelo de la autonomia del paciente, en el que éste tiene
la dltima palabra sobre el tratamiento que ha de administrarsele, y no el experto, es
decir, el médico”, exige un importante cambio en las representaciones y en las
practicas del sistema sanitario.

En este sentido, y aunque nadie obvia la importancia que tiene el hecho de
contar con una buena informacién y con un entorno social propicio a la hora de tomar
decisiones, con mayor precision, lraburu (Con voz propia. Decisiones que podemos
tomar ante la enfermedad) destaca que «la autonomia hace referencia a la capacidad
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del individuo para autogobernar su vida» y, por ello, reclama que se respeten las
elecciones de la persona enferma. De esta manera, “el enfermo deja de ser un sujeto
pasivo para convertirse en protagonista activo de la lucha contra la dolencia”. Con
mayor concisién aun, el principio de autonomia significa que el paciente es libre de
aceptar o rechazar cualquier tratamiento, por criterios personales emanados de
valores que el paciente considera superiores, incluso si con ello pone en riesgo su vida,
0 anticipa su muerte.

Como consecuencia, convendria también recalcar que cuando una persona opta
por la eutanasia, o el suicidio asistido, no nos enfrentamos a un problema de salud,
sino a un asunto que guarda conexién con los postulados de identidad y el derecho de
autonomia de esa persona. Que se trata de una manera concisa de ejercitar la muerte
propia, la muerte voluntaria.

Y, en sintonia con lo anterior, el hecho de que el 10% de las solicitudes hayan
sido denegadas bien pudiera mostrar la existencia de una disonancia entre las
representaciones de la eutanasia con anterioridad a la LORE, y las practicas que la
misma propicia o autoriza. Esta consideracion causa perjuicio, pues de hecho
supondria que las expectativas de acceso a la muerte voluntaria han menguado en
relacién con las expectativas que se tenian.

Solicitudes en Proceso

De las 62 solicitudes presentadas, 10 (16%) estan en proceso administrativo. No
resulta facil interpretar esta cifra, habida cuenta de que la aplicacién de la LORE no
esta todavia (suponemos) en régimen estacionario, pero parece oportuno recalcar que
el tiempo medio de resolucion de los expedientes ha oscilado entre los 41,2 dias del
primer periodo (25/06/2021-13/12/2021) y los 56,2 dias del segundo periodo
(13/12/2021- 31/03/2022). Estos datos, incluso considerando un tiempo medio de 48
dias para la resolucién del expediente, muestran la existencia de un gran perjuicio,
como se desprende de que durante ese intervalo se hayan producido el 40 % de
fallecimientos de entre las personas que solicitaron la prestacidon de ayuda para morir,
y muestra ademas que practicamente se estan utilizando, al limite, los plazos
garantistas maximos que el procedimiento de la LORE otorga para el proceso de
deliberacién. Una mayor celeridad en la tramitacion de los expedientes supondria un
mejor amparo a algunas de las personas que fallecen sin recibir la ayuda que solicitan,
y este comentario deberia llevarnos a una profunda reflexion.

Esta reflexidon nos induce a comparar diferentes modelos de aplicacién de la Ley
de Eutanasia en diferentes Estados. Al compararlo con el modelo ya citado de los
Paises Bajos, donde dos sanitarios, enfatizando la autonomia de las personas que
solicitan ayuda para morir (eutanasia o suicidio asistido), toman la decisién y aprueban
o deniegan la solicitud de ayuda para morir, y luego una Comisién lo evalua, surge la
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evidencia de que nuestro modelo antepone el juicio clinico al expreso deseo de la
persona en ese trance; que merma en exceso la autonomia del paciente, su derecho al
ejercicio de la muerte voluntaria.

Solicitudes Totales: 62

No insistiré excesivamente en comentarios acerca de esta minuscula cifra; diré, sin
embargo, que la misma no muestra el potencial de otras realidades mundiales, y que,
en parte se debe al dificil proceso que la ley plantea, y al nulo proceso de divulgacion
para el conocimiento del derecho a morir que tenemos las personas. También, y esto
es una conjetura, porque ya ha trascendido la idea de que el éxito en el logro de la
ayuda que se solicita es muy exiguo (solamente una de cada tres personas que
solicitaron tal ayuda (21 sobre 62) la han conseguido.

Las Leyes de Eutanasia y de Cuidados Paliativos suponen hitos beneficiosos en el
largo y tortuoso camino de lograr el reconocimiento de los derechos humanos que
corresponden a las personas. Contribuyen al afloramiento parcial de un derecho que el
PODER (politico y religioso) ha sustraido durante centurias a la ciudadania. Aproxima la
idea de que la muerte es un hecho social civil.

Todas estas ideas estdn claramente expuestas en el predmbulo de la LORE, que
en no pocas ocasiones suele ser la parte mas enjundiosa de la misma, pero, sin
embargo, se constata una falta de concordancia entre las motivaciones que la ley
anticipa y la parte dispositiva de la misma. Es excesivamente limitativa, introduce un
procedimiento proceloso, aminora la real autonomia de la persona, y hace
hegemonico el poder de la profesion sanitaria frente a la autonomia de las personas.

Como consecuencia, la LORE no ha operado un cambio sustancial en mejorar el
miedo a morir mal. Esto, posiblemente, impulsara a que una parte nada desdefiable de
la poblacion trate de solucionar el problema de su muerte, de su muerte propia, con
practicas no amparadas por la ley, y esto augura experiencias de menor calidad y
mayor riesgo, y supone, ademds, discriminacion de los sectores poblacionales mas
desprotegidos para el ejercicio real de sus derechos.

Parece urgente recalcar el caracter vivo de las leyes y reflexionar acerca de la
necesaria intervencion institucional para analizar el grado de cumplimiento de las
mismas y propiciar la implementacién satisfactoria de las mismas, no vaya a suceder
que, desde el principio, o en su interpretacion posterior, queden vaciadas del sentir
popular de quienes las acogieron con entusiasmo al entender que su propdsito
fundacional era ayudar a morir a quien solicitara o necesitara tal ayuda. Parece
urgente mejorar la calidad de la muerte. Parece urgente aminorar el miedo a morir
mal...
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Y, pensando también en las personas discapacitadas de hecho, parece urgente,
también, interpretar la situacion personal y del entorno social (familiares, amigas y
amigos...) de las personas que sufren una enfermedad grave e incurable o un
padecimiento grave, crénico e imposibilitante, tanto estén en pleno uso de su razon,
como si ya la hubieran perdido y estuvieran socialmente muertas. Pareceria razonable
recordar que la préctica social, la interaccion social, es el atributo mas caracteristico de
nuestra humanidad.

PERO, LAS LEYES NO ABARCAN LA TOTALIDAD DEL PROCESO

No todo cuanto afecta a la calidad de la muerte estd en las leyes, ni se vincula al tema
sanitario. La muerte es un hecho social extraordinariamente complejo en el que las
personas debemos aprender a practicar referencias discursivas y practicas especificas
que nos ayuden a enfrentarnos a los posibles desafios que el proceso de morir depara,
pues no resulta sorprendente que a lo largo del mismo se den circunstancias
especiales que, en general no afloran en el debate comun. Citaré, a modo de ejemplo,
tres cuestiones que embrollan la calidad de la muerte y que despiertan mi interés: el
permiso para morir; la obra inconclusa; y el miedo o pavor a morir. Las tres son,
pueden ser, el reflejo de una conducta personal y el resultado de un contencioso socio-
religioso.

Permiso para morir

Se trata de considerar el hecho de que algunas personas, y no pocas, enfermas o con
cierta y no pequefia dependencia, no tienen permiso para morir. Son personas, en
general mujeres, que se sienten obligadas a vivir para cuidar de otras personas del
ambito de sus afectos, que, de hecho, en ocasiones con insistencia, reclaman sus
cuidados; que sienten la obligacion de cuidar a personas que, por estar en
dependencia, en ocasiones real y en otras ocasiones funcional (el marido que no sabe
freir un huevo), quedarian en desamparo si su cuidadora muriera. Un caso de
excepcional presencia se da cuando la persona dependiente tiene una discapacidad
desde el momento de nacer, o es consecuencia de un grave accidente. Son personas
que sufren mucho, que asumen un trabajo ingente en cuidar a otras personas, y que
no figuran en ningun registro que las pueda propiciar cierto amparo.

La obra inconclusa

Hay un segundo grupo de personas que consideran que la muerte les ocasiona un
profundo sufrimiento por el hecho de suponer que tienen asuntos pendientes que
solucionar, y la soluciéon no es facil ni inmediata.
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Una de estas circunstancias guarda relacidon con el acto de reconciliaciéon de
alguna desavenencia que en el pasado hubiera perturbado gravemente la relacién
familiar o de amistad.

Otra circunstancia podria derivarse de la percepcion de una obra incompleta, de
un proyecto vital todavia no culminado, en cualquiera que fuera el centro de interés de
especial predileccion: politica, arte, investigacidn, ciencia y conocimiento...

También sucede que, en ocasiones, el conflicto, el pesar, se manifiesta en
relacidn con el destino a asignar al trabajo realizado por una persona. Sufren, y mucho,
al no poder ver satisfecho el deseo de que su obra perviva en su ausencia. De que su
biblioteca se desintegre; de que todo el material de su coleccién, construida con el
trabajo de tantos afios, no despierte el interés de ninguna institucidn, ni de nadie de la
saga de familiares o amigas y amigos...

En opinidn de algunas autoras y autores que han desarrollado este tema, parece
ser que el sufrimiento por causa de carecer de permiso para morir, o de sufrir por la
obra inconclusa, se atenua, pues, llegado el momento, cuando la muerte se muestra
inminente, surge, suele surgir, un desapego total y una introversién hacia el propio yo.

El pavor a morir

Pero hay un tercer grupo de personas, afortunadamente ahora menos que antes, a
quienes morir les aterra por el miedo que se les ha incardinado en relaciéon con el
purgatorio o el infierno. Personas que temen morir porque el destino que les espera es
el fuego. Esta es una realidad que se ha ocultado de manera sibilina, pero que ha
contribuido, en gran medida, a dafiar la calidad de la muerte de muchas personas,
incluso hoy. Personas que temen la muerte, porque necesitan tiempo para redimir lo
que les han dicho que son malas acciones.

Todas estas circunstancias, el permiso para morir, la obra inconclusa y el pavor a
morir tienen cierta componente personal y también social.

En relacidon con el permiso para morir, es preciso insistir en el ya formulado
debate acerca de la supuesta obligacion de cuidar y el derecho a recibir cuidados, pues
no es asumible el canje de una vida precaria por la vida de la persona cuidadora; se
requiere, también, el apoyo institucional, y conviene, también, persistir en un discurso
que aborde el profundo dilema que surge al tratar de asignar sentido a una vida de
mala, muy mala calidad.

Y, en relacién con el pavor a morir, que la religion catdlica ha incardinado en
tantas y tantas personas, corresponderia pedir a la jerarquia eclesidstica una mas
profunda aclaracién de las motivaciones del catecismo que aplicaron, y de las
aparentemente nuevas orientaciones respecto a la existencia del cielo o el infierno; v,
desde el poder institucional, convendria tal vez que, tomando la voz de Victor Hugo,
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recordaran a la ciudadania que cuando la Iglesia habla del cielo esta hablando de una
promesa ilusoria.

C. ELRITUAL FUNERARIO

El ritual funerario (los rituales funerarios), en el contexto mas amplio de los ritos de
paso, es la respuesta inmediata a la serie de reacciones que la muerte desencadena:
por un lado, en relacién con la persona fallecida, para purificar e ingresar en el mundo
del mas all3, se decia; y, por otro lado, para restablecer la normalidad en la vida de los
sobrevivientes. Ambas perspectivas son de especial interés, y ambos sujetos son
objetivo del ritual.

El ritual funerario engloba una serie de practicas de excepcional importancia v,
actualmente, una de las caracteristicas principales que lo configuran es la velocidad del
cambio que, partiendo de una notoria uniformidad, estd derivando a formas muy
diversas de realizacidn. De ahi, la conveniencia de insistir en la existencia de multiples
y muy diferenciadas formas de rituales.

Sin embargo, esta ruptura con la tradicién, y la pérdida de influencia religiosa,
hacen del ritual funerario una etapa mas compleja. Asi, ahondando en la diversidad, se
puede constatar que, mas que darse un proceso de sustitucidén, se procede al
abandono del valor simbdlico, pues para algunas personas resulta dificil conceder un
plus de trascendencia a los hechos naturales de la vida, como es el morir y, por lo
tanto, tienden a restar valor simbdlico a sus practicas funerarias, o a atribuirles el
mismo valor que a las practicas sociales a las que se dedicaban en vida (despedirse de
amigos y amigas, propiciar estados de alegria en los demas, etc.). Por ello, desde estas
diversas perspectivas, surge la duda acerca del significado del ritual, que puede ser
considerado como un acto de homenaje, recuerdo o despedida, pues la diferencia
cambiara el alcance y contenido del ritual

Como sucede con cualquiera de los procesos vinculados al proceso de morir, el
ritual funerario incorpora una dimension personal y una perspectiva social también,
pues no en vano, el ritual funerario es en gran medida una muestra de la estructura
social de una sociedad.

e Como norma general, el ritual funerario es un proceso civil, y religioso para
quien lo quiera. Por ello, desde la perspectiva institucional corresponde apoyar
el contenido civil de todas las actuaciones, y reservar al ambito privado las
referencias religiosas.

e El ritual funerario requiere, cuando asi se desea, solemnidad, exclusividad y no
simple repeticion. Requiere, también concrecién del significado que se desea,
pues cabe considerarlo como un acto de despedida, de homenaje, o de
recuerdo, por lo que, en cada caso, convendria modular el tono de las practicas

231



que se realicen. Ademds, la practica individual del ritual se produce muy en
relacién con el contexto social, con el grupo social, de la persona afectada,
pues, y esto sucede en general con otra suerte de rituales también, la
exhibicién de las emociones y muestras de afecto no se produce en base a
postulados democraticos, sino en funcidn de la potencia del grupo social al que
se pertenece.

En la practica del ritual funerario surgen transformaciones que, motivadas
principalmente los cambios culturales y sociales, han alterado las précticas que se
asignan al cuerpo, al fomentar el uso de los tanatorios para la practica de todas
aquellas actuaciones que Barandiaran y Manterola describen; han modificado, y cémo,
la comunicacién de la muerte; en numerosas ocasiones ha cambiado el lugar donde se
realiza el acto de despedida u homenaje de la persona fallecida; se ha hecho mas
biografico el discurso que se le dedica; se elabora con mayor esmero la gestion del
recuerdo (la trascendencia social); se incorpora el debate acerca del derecho a la
intimidad de la persona fallecida; se dedica una atencién especial a las personas que
sobreviven; etc.

En relacion con el lugar en que se realiza la practica ritual, el escenario es
excepcionalmente cambiante. De hecho, ha habido una transformacion simbélica del
espacio en que se realiza, haciendo frecuente su practica en un lugar, en oposicién a
los no lugares, que desde la antropologia se describen.

Un lugar que concilie ese espacio con la biografia de esa persona, que suponga
ser un espacio que pudiera resaltar episodios notorios en su vida. Desde esa
perspectiva, no resulta sorpresivo que la lista de lugares antropoldégicos adecuados
para la practica solemne del ritual pudiera incluir: una iglesia determinada, un monte
de especial significado, el mar, la plaza del pueblo, el frontdn, el campo de futbol o sus
aledafios, e, incluso, como hemos visto recientemente en una esquela, en el bar
habitual de la persona cuyo ritual se estd celebrando... Todos estos emplazamientos, y
muchos mas, son, pueden ser, lugares adecuados para la practica del ritual funerario...

Todos estos lugares son idéneos, cuando son la predileccién ensofiada, pero,
todos ellos, requieren una reflexidn y ordenacion. Muchos de estos lugares carecen de
la mas minima estructuracion, de hecho, y cabria la necesidad de encauzarlos de
manera no agresiva con el medio ambiente y respetando al resto de la ciudadania que
quisiera el disfrute de esos espacios sin la presencia, descontrolada, de practicas
funerarias rituales.

Pero, transitar por el enunciado de estas alternativas sin resaltar el papel
hegemonico de las iglesias en el ritual funerario seria una omision excesiva. Por ello
dedicaré algunos comentarios a este respecto.

No cabe duda de que la construccién de las iglesias pudo, en aquella época,
basarse en una cierta demanda social provocada por la jerarquia eclesiastica, demanda
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social que en la actualidad ha cambiado como consecuencia de un proceso de laicidad
o de menor religiosidad.

Tampoco tenemos duda de que la construccién de aquellas iglesias fue
financiada por la sociedad, en un contexto en el que la coercidn religiosa fue una
estrategia obligada, y cuando la discrepancia no era una alternativa real.

Actualmente, desaparecida o mermada la utilidad publica que se suponia,
corresponde la practica de la reversion. Como sucede en la practica de otras obras
civiles realizadas para utilidad publica, cuando como consecuencia del cambio pierden
esa utilidad, las obras deben revertir (a través del sindicato de reversionistas) a las
personas o instituciones con cuyo concurso y esfuerzo se construyeron: es decir a la
ciudadania. Esta es una orientacion de las posibles estrategias que, desde la
ciudadania, con el debido apoyo institucional, se podrian ejercitar.

No obstante, esta propuesta, y al margen del sentimiento religioso, el patrimonio
arquitecténico religioso es de excepcional importancia y es el lugar adecuado, es lugar
antropoldgico, para las personas creyentes que desean sea la iglesia el lugar donde se
realice el funeral, su funeral.

Pero, antes de avanzar en el debate acerca de otras alternativas rituales en las
iglesias, surge la conveniencia de analizar la calidad del ritual funerario, del funeral que
se practica habitualmente en las iglesias.

Anticiparé mi opinion al decir que el funeral eclesiastico es de mala calidad; que
la iglesia hace mal su trabajo, pues, en no pocas ocasiones su practica carece de
credibilidad, atributo éste insoslayable en toda practica ritual. Que, ademas de falta de
voluntad para propiciar el cambio, el nimero escaso y envejecido de sacerdotes
impide la elaboracion de un sermén personalizado a la biografia de la persona a la que
se dedica el funeral.

Como consecuencia de los cambios culturales y sociales, es preciso habilitar
sustituciones o cambios en los rituales para compensar esa pérdida de vigor, y luchar
por la pervivencia. Nada de eso sucede ante el sorprendente especticulo de
numerosas personas que, ajenas al ritual, permanecen en la entrada de la iglesia
esperando a que termine. Sucede, efectivamente, que pocas personas reconocen
sentido religioso al funeral, en tanto que es tomado como un acto social, y apenas se
aprecia cambio dirigido a satisfacer la demanda de la estructura social, que no se ve
concernida, en gran medida, por el mensaje que se transmite.

Sin embargo, como reflejo de una tradicion, de una vieja y arraigada tradicidn,
son muchas las personas que, incluso desde la perspectiva del no-creyente, asignan a
la iglesia, a la iglesia de su pueblo, un valor simbdlico excepcional, y quieren para si
que su ritual funerario se realice alli, en su iglesia.

Transcribo a continuacion el caso de un joven navarro que bien podria mostrar el
encarnizamiento de algunas tradiciones y mostrar la fuerza con que éstas permanecen,
haciendo del cambio un proceso largo y complejo. Asi relata los funerales religiosos en
su pueblo, en Navarra, en la zona del Bidasoa:
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«Los funerales en mi pueblo, o en los pueblos de cerca, pero especialmente
en el mio que es lo que yo mas conozco, son rituales -el catdlico al menos,
que es el que yo mas conozco- muy potentes... Es un rito muy potente, vy,
en el momento de la misa, muy emocionante; el érgano de la iglesia es un
drgano romantico...,, que suena muy bien, muy bueno, y hay un organista
que lo toca que, encima, es ateo imanda cojones!... Toca todos los
funerales él. Es un ritual muy bonito... El aspecto artistico del funeral, la
puesta en escena, me parece espectacular: jUn templo de mil pares de
puiietas, muy antiguo, con el érgano, la coral, y tall; es un acto muy
emocionante, y, como despedida, me parece hasta bonito; hasta bonito,
aunque yo no soy creyente, pero voy, no asiduamente, pero si cuando toca
a alguien cercano, a alguien conocido...»

Efectivamente, los recuerdos antropoldgicos, la experiencia de la nifiez, la calidad
ceremonial (vestimenta, drgano, mdsica, incienso, velas, etc.) contribuyen a la
construccion intimista de un lugar antropoldgico pleno.

Por testimonios como el que he transcrito, y otros muchos mas, surge la
conveniencia de no abandonar, por parte de las personas no-creyentes, el patrimonio
arquitecténico religioso, pero surge también la oportunidad de introducir ciertos
cambios.

Una alternativa razonable seria incrementar en la iglesia la participacion de
familiares y amigos en el discurso que, como homenaje, recuerdo o despedida, se
dedica a la persona que ha fallecido, y, no olvidemos, a las personas supervivientes.

Sabemos que el clero es reacio a permitir estas participaciones y, cuando se ven
en la imposibilidad de oponerse, piden que la participacién sea acorde con el lugar, y
que sea corta. Considero que para dar vigor a ese ritual conviene asumir el derecho a
manifestarse y a hacer presente, a través del discurso de familiares, amigas y amigos,
las circunstancias biograficas de la persona fallecida.

Otra alternativa consiste en la instauracién de dos administradores en cada
iglesia: un administrador religioso, cuando se trate de oficiar un acto religioso; y un
administrador civil, cuando se trate de oficiar una despedida, homenaje o el recuerdo,
de una persona que, acorde a su biografia, desea que su ritual se realice en su iglesia,
pero en los valores civiles de su biografia.

Otra tercera alternativa, para fomentar la utilizaciéon civil del patrimonio
arquitecténico de las iglesias, podria consistir, en los lugares en que hay dos iglesias
cercanas (es el caso de SANTA MARIA y SAN VICENTE, en la Parte Vieja de Donostia),
en base al criterio citado de utilidad publica, podria consistir en destinar una de ellas a
la practica religiosa, y dedicar la otra a la practica de ciertos rituales.

En el proceso de identificacién de lugares antropoldgicos, convendria anticipar la

conveniencia del debate acerca de la posibilidad de adecuar, o de crear de nuevo cufio,
nuevos espacios para la practica del ritual. Asi, anticipando desde ya la conveniencia
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de matizar el titulo que propongo, desde el dmbito institucional se podria fomentar la
construccion o utilizacién de nuevas o actuales catedrales civiles.

Catedrales civiles que tuvieran rango arquitectonico adecuado, en edificios
emblematicos de la ciudad, de accesibilidad racional, proporcionados en tamafio, etc.
En este sentido, me surge la tentacidn de proponer, repitiendo la solicitud realizada al
Ayuntamiento de Donostia hace ya mas de diez afios, el uso del Palacio Goikoa
(propiedad del Ayuntamiento), en la confluencia del Muelle y el Boulevard, para la
practica de los rituales civiles -en muchas ocasiones ritos de paso-, que se estin
realizando: serian la adecuacién a lo civil de las practicas religiosas del bautismo, la
comunion, el matrimonio y el ritual funerario, ademds de otras nuevas expresiones
rituales que, en la actualidad podriamos ir incorporando.

En apoyo de esta propuesta apuntaré que el Palacio Goikoa:

e Es un edificio publico y singular, que ya ha tenido en el pasado un caracter
simbdlico importante (Gobierno Militar), por lo que su utilizacidon para un uso
simbdlico diferente, mds civil, satisfaria a una parte sensible de la poblacion.

e Proporciona una dignidad razonable en relaciéon al uso que se propone.
Supondria un avance en la igualacién democrética de la oferta de servicios
ciudadanos a las personas religiosas y no-religiosas.

e La titularidad y gestion de un servicio semejante debe ser publica. A este
respecto convendria la discusion publica de su reglamento. Al referirme a esta
cuestion, no puedo obviar la sugerencia que me produce el arraigo de este tipo
de actuaciones a través del voluntariado, que actua, todavia, como fenémeno
también emergente, al que parece razonable asignar un mayor protagonismo
futuro en la sociedad civil.

e La practica de este tipo de conversion supondria una aplicacién en la manera de
ejercitar la ciudadania en Donostia, si se articula como un proceso de
participacion popular en un debate para la creacion de una nueva oferta
publica de servicios. Mortuorios.

Y este lugar, el palacio GOIKOA, podria llegar a ser, ese lugar al que la tradicion le
asignara una valoracién equivalente a aquélla con la que se dota a la mayoria de los
espacios simbolicos, porque, en un breve espacio de tiempo, la gente lo percibiria
como un lugar cargado de tradicidn, simbolismo y sentido.

Ademads, la existencia de iglesias que han sido desacralizadas plantea una
alternativa a considerar también.

Pero, retomando la busqueda de lugares antropoldgicos para la realizacion del
ritual funerario no podemos obviar la importancia de otros lugares de especial
significacion para muchas personas: la plaza del pueblo; el estadio del club predilecto;
el frontdn; el gimnasio; el propio tanatorio; el hospital, la escuela, la facultad en que
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trabajé o estudid; etc. Incluso, al modo a como existen, ya, los caminos
cardiovasculares, podrian surgir recorridos funerarios, itinerarios donde las personas
que lo deseen, al pasear, al deambular por ellos, pudieran percibir la sensacién de
proximidad, la idea de recordar a la persona que se ha ido, en un ambiente de sintonia,
de identidad compartida, de pertenencia al grupo de las personas asistentes.

La enumeracidén tan amplia de lugares convenientes, muestra tal intensidad en el
cambio, que, en fechas recientes (junio2022), lo he anunciado ya, una esquela
convocaba a familiares y amigas y amigos a tomar una copa en un bar céntrico de
Donostia, pues el finado dejé explicito que desearia que su despedida se celebrara en
tono festivo, algo que ya he anticipado en los primeros parrafos de este escrito al
destacar el abandono del valor simbdlico a los hechos ordinarios de la vida, como es el
morir. Al hilo de este comentario, apuntaré que se aprecia una tendencia muy, muy
creciente, en relacion con la propuesta de celebrar con un festejo el acto de
despedida, recuerdo u homenaje que se dedique a una persona.

Pero el surgimiento de nuevos lugares, y la adecuacion del uso de muchos de los
existentes, requiere el impulso que las instituciones deben propiciar con el objetivo de
mejorar la practica ritual y, con ello, mejorar la calidad de la muerte.

En relacion con la persona que lo dirige y el contenido del discurso, el éxito de la
practica ritual, como sucede en otros érdenes de la vida, no se distribuye de modo
democratico, sino que es el resultado de multiples circunstancias personales y sociales.

La vejez, los estragos de la enfermedad y/o la dependencia, la densidad
relacional, la actividad realizada en la vida plena, el grupo de amigas y amigos cuyo
trato se ha cultivado, la influencia o prestigio social, etc., configuran la forma y manera
de practicar el ritual funerario.

Como consecuencia, la diversidad de rituales es de amplio espectro y desborda,
claro estd, aquella estandarizada clasificacién de los funerales tradicionales: de
primera, de segunda, de tercera y de primera especial.

En el sentido de que el ritual funerario va también dirigido a las personas
supervivientes, la elecciéon de la persona que oriente el discurso es de excepcional
importancia.

Con todos los matices precisos, la legitimidad para hablar en tales circunstancias
es un atributo necesario, maxime cuando con el discurso se pretendan destacar rasgos
identitarios, rasgos que han caracterizado, en ocasiones, la orientacién de la vida de la
persona a quien en ese acto se pretende rendir homenaje... Y, en no todos los
contextos, se tiene la oportunidad de elaborar esa parte discursiva del ritual funerario.

Pero, sin embargo, aun cuando del derecho a la intimidad de la persona difunta
hablaré mas adelante, conviene anticipar que el necesario respeto a la voluntad
manifestada, o supuesta, del difunto podria ser una referencia para marcar los limites
de la intimidad, cuanto menos en las personas no sometidas a los beneficios e
inconvenientes de la vida publica, pues en relacién con las personas cuyo renombre
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viene vinculado a la accién publica el tratamiento de la privacidad podria ser diferente,
en ocasiones debido al caracter historiografico de sus biografias.

En cualquier caso, el rasgo mas destacado del discurso es la credibilidad. Lejos
de los discursos vacios y sin contenido especial, e incluso realizados sin siquiera el uso
del idioma adecuado (euskara o espafiol), el discurso debe ser veraz.

Por ello, en tanto que el proceso de morir es un acto de vida, y el ritual
funerario es parte del mismo, es razonable suponer la existencia de rituales que
condensen gran emocion, intensa afliccién, importante repercusion mediatica, gran
convocatoria de personas, etc., frente a otros rituales que se desarrollan en total
ausencia de las circunstancias descritas, pues, lo repito, el ritual se adecua, se suele
adecuar, al perfil biografico de cada persona.

Pero, en cualquier caso, aunque modulado por las circunstancias de la vida, y
de las mas especificas circunstancias de la muerte, convendria un discurso cuyo
contenido, ademds de la credibilidad exigida, esté orientado al relato de la vida, -in
memoriam-, de esa persona: quién es; su genealogia; su pueblo; su trabajo; su familia y
grupo de amigas y amigos actuales y pasados; y, también, sus aciertos y desaciertos. Y
esto es importante, porque, como dice Jokin Apalategi, “analizar la muerte y su
concepcion moviliza una reflexion que rebasa el solo momento de la extincién de la
vida y de su tratamiento social. Debe necesariamente integrar las creencias y
representaciones a propésito del nacimiento, del ciclo de la reproducciéon humana y
coésmica, o todavia de la cartografia espacial y de sus transformaciones. El objetivo mas
inmediato consiste en reconfortar a los vivos temerosos y desorientados, y honrar a los
muertos”.

Sin embargo, ante el desamparo que en ocasiones se aprecia, ante la falta de
una persona con el vigor suficiente para encauzar un ritual de despedida, podria surgir
la duda acerca de si el servicio de tanatorio debiera asumir, en mayor medida, esta
carencia en el entorno de la familia y/o de amigas y amigos. Planteo, en notoria
contradiccion con la legitimidad apuntada anteriormente, la reflexion acerca de la
conveniencia de profesionalizar, cuando sea necesario, la direccién de esta parte
sensible del ritual funerario.

Y, en relacion con el destino del cuerpo, en la actualidad, mas de la mitad de las
personas que fallecen han optado por la incineracién. Tras la incineracidn, coexisten
cuatro practicas:

e Enterrar las cenizas en el cementerio
e Enterrar las cenizas, o aventarlas, en un lugar de significado emocional
e Conservar las cenizas en el domicilio
e No retirar las cenizas del crematorio
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Estas alternativas son opciones voluntarias apenas reguladas, excepto cuando se
trata de la primera de las alternativas, y, como consecuencia, la practica de los
cementerios estd en profunda transformacién. No es lugar para describir estos
cambios, pero si de dejar constancia de que muchos de los actuales cementerios estan
construidos al margen de una tendencia de retorno a la naturaleza y albergan nichos
de hormigdén que no son de general aceptacién, pues existe una demanda creciente al
enterramiento, en tierra, como etimoldgicamente se describe a esa practica.

En numerosas ocasiones, el entierro en los cementerios, sea del cuerpo o de sus
cenizas, no tiene el ceremonial que pudiera tener. La carretilla (Fenwick) en que se
transporta el féretro, la vestimenta del personal que practica el entierro, la vestimenta
del sacerdote que hace el responso, cuando asi se hace, e, incluso, el vestir de quienes
asisten, podria ser objeto de un mayor formalismo ritual.

En relacién con la segunda alternativa, cabe decir que es la de mayor auge en la
actualidad. Convendria pautar esas practicas y, puesto que se realizan, convendria
adecuar maneras compatibles con la desazén que puede provocar ver practicas
funerarias en espacios destinados a otros usos, principalmente en montes con un
significado especial, o en el mar o los aledarfios de la costa.

En relacidn con las restantes alternativas, posiblemente la guarda de los restos
mortales en el domicilio tiene un alcance solamente temporal hasta decidir, y en
ocasiones esto no es facil, cual es el destino definitivo. Sin embargo, parece que se esta
dando un auge en la practica de no retirar las cenizas del crematorio. Esta practica
podria tener su explicacidn, en la débil estructura social de la persona fallecida, cuyos
restos nadie demanda, y, también, en la cada vez més generalizada manera de percibir
la muerte como el acto final de la vida, acto de muerte tras el cual ya no hay nada,
pues, incluso, en el creer de muchas personas, ya no se estd muerto o muerta, porque
tras la muerte ya no somos, y los restos mortales ya no son expresion de lo que hemos
sido.

Pero, lo he anticipado ya, la evidencia del cambio en el ritual funerario abarca
también otros ambitos:

En relacién con la comunicacion de la muerte, el modelo que antafio se basaba
en que, desde el ayuntamiento y la Iglesia, se comunicaba la muerte de todas las
personas por medio de impresos o carteles en los pérticos de las iglesias y en los
lugares mas emblematicos de la localidad, se ha sustituido por una amplia diversidad
en la manera de comunicarla, y en la base de un negocio privado importante. Bastaria
observar el tipo de esquelas que se publican para constatar la intensidad de dicho
cambio.

El coste econdmico de la practica ritual, que casi siempre ha sido muy
importante, es actualmente uno de los puntos de preocupacién en muchas familias. De
hecho, podria resultar aproximado decir que el coste mas frecuente ronda o supera los
5.000€.
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Sucede, ademas, que en el trabajo de campo que he realizado, muchas de las
personas que he entrevistado manifiestan que desearian para si, la versién mas
econdmica del proceso. Que desearian prescindir: de la esquela, de la exposicion en
una camara frigorifica de un tanatorio, del servicio de un especialista en tanatopraxia,
de reposar en una caja de madera noble, de guardar sus cenizas en una urna de
disefio, etc. En resumen, que convendria exigir a los tanatorios el compromiso de
ofertar un pack sencillo, de no mas de 1.000€, que cubriera la prestaciéon de los
servicios siguientes:

e Emitir el certificado de defuncién y tramitar el expediente administrativo.

e Trasladar el cuerpo al tanatorio, y tenerlo a disposicion de las personas mas
cercanas durante pocas horas, recubierto el cuerpo con una sdbana o sudario.

e Proceder a la incineracion, sin que se realizara después la recogida selectiva de
las cenizas.

e Y en relacion con la comunicacion de la muerte, las esquelas, habida cuenta de
una importante demanda social para conocer las muertes de una localidad,
cabria retomar algo parecido a la antigua costumbre de difundir,
gratuitamente, el comunicado de la muerte, a través de circularlo desde el
Ayuntamiento a los medios de comunicacién de la localidad, de manera que la
especializacion en la divulgacion de la muerte, la especialidad en publicar
esquelas, no fuera objeto de encarecimiento y objeto de marketing para la
venta de ideologias sectarias.

En relacidn con el derecho a la intimidad de la persona difunta, existe una
errénea interpretacion al identificar la figura de heredera o heredero con la
legitimidad para recibir y poseer las pertenecias materiales o simbdlicos que perfilan
ciertos rasgos de la identidad de una persona al morir. Ese legado, identitario,
requeriria un trato especial, vinculado a los rasgos caracteristicos de la biografia de esa
persona. El debate que se suscita es profundo, pues, en ocasiones, desvela, puede
desvelar, episodios de la vida que una persona ha querido mantener en el anonimato o
en la discrecién, y que ahora se ven expuestos al conocimiento del heredero legal, que
no forzosamente tiene que ser la persona mas adecuada.

La solucion es compleja, y en su resolucién, cuando no hay pronunciamiento
previo de la persona difunta, podriamos apuntar dos extremos:

e Asumir, como hasta ahora, el derecho a heredar también el patrimonio
identitario.

e Instituir, de oficio, una persona juridica que administrara el destino del legado
identitario: cartas, ordenadores, teléfono, ajuar doméstico que siempre se
mantuvo en el ambito de lo privado, historial bancario, asociaciones a las que
ha pertenecido, etc.

El debate es complejo, y de entre las alternativas a tomar en consideracién,
podriamos suponer la conveniencia de incluir en el testamento vital clausulas

239



adecuadas a este proposito. Se trata, nuevamente, de un empefio en debatir acerca de
los verdaderos problemas que nos plantea el modo contemporaneo de morir.

Finalmente, excesiva medicalizacion del luto... El luto, el tiempo que sigue a la
muerte de una persona, es una etapa ritual de gran importancia, y de sobra es
conocida la relacién entre la calidad de la muerte y la calidad del luto. De ahi, también,
la conveniencia de enfatizar en la calidad de la muerte en beneficio de las personas
que sobreviven a la muerte de una persona querida.

Insistiendo nuevamente en el rango personal y social de la muerte, el periodo de
luto requiere, puede requerir, una atencién personal y social, pues en ocasiones se
evidencia que la muerte de la persona amada puede ser la mayor catadstrofe que a una
persona le puede suceder. Por ello dedico un encomio a la actuacién de determinados
grupos, personas o instituciones, que realizan la escucha y el tratamiento del luto -
Fundacion MATIA Fundazioa; BIDEGIN Elkartea, por ejemplo-, asi como al magnifico
trabajo dirigido por Ifiaki Pefia en la edicién de AULKI HUTSAK.

Pero, al analizar los estragos que la muerte de la persona amada puede
ocasionar, parece haber un relativo consenso en considerar que se estd dando un
tratamiento médico-psicoldgico, que estd haciendo del luto un proceso excesivamente
vinculado a una patologia que hay que curar.

Por ello, convendria hacer la verdadera distincion entre la pena y el sufrimiento,
que genera esa muerte y el desamparo en que queda la persona sobreviviente.
Conviene tomar en consideracién que, ademas de la inmensa pena que perturba el
orden emocional de una persona, con la muerte de la persona amada puede
sobrevenir una mayor evidencia de la dependencia y, en no pocas ocasiones, de la
pobreza también. Y estas dos consecuencias no requieren un trato igual, pues sus
causas son diferentes: emocional la primera, y socioldgica la segunda.

En la citada obra de Ifaki Pefia hay un aspecto que quiero resaltar en relacién a
la profesionalidad para el tratamiento del luto, pues es preciso diferenciar la
experiencia académica, en términos de legalidad, y la experiencia vivida del luto, la
cual imprime legitimidad y capacitacién para la practica de la escucha y el tratamiento
del mismo.

Desde esta diferente perspectiva de legalidad/legitimidad, convendria destacar
algunos rasgos inherentes a la muerte que, no en vano, es un acto ordinario de la vida,
y que, en tanto que proceso cultural, las personas podemos aprender a vivir el luto, a
entender que:

e El luto se vive con menor intensidad cuando la muerte sucede cuando toca;
cuando no se perturba el orden demografico; cuando la muerte es de buena
calidad; cuando la persona doliente ha superado esa edad joven que la hace
muy vulnerable; cuando moribundo y doliente han asumido que la propia
muerte, y la de los demas, es un acto racional...
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No todas las muertes ocasionan sufrimiento; algunas muertes producen
liberacidn y en ese caso es licito suponer que puede haber/no-haber muestras
de Duelo...

La muerte no siempre es la mayor tragedia..., en ocasiones es la mejor
solucidn...

Cuando la muerte toca hay que tratar el suicidio con una diferente
consideracidon. No todos los suicidios generan penalizaciéon social. Incluso,
puede ser la forma mas digna de ejercitar el Derecho a la Muerte Voluntaria...
Es el caso, puede ser, del suicidio reflexivo, en oposicion al suicidio impulsivo...
Cuando la muerte no-toca, es el caso de la muerte de las nifias y nifios, o de los
accidentes, o cuando se altera el orden demogréfico, o cuando se trata de un
caso de suicidio impulsivo, la intensidad del sufrimiento se acrecienta, y el luto
se vive con una mayor intensidad.

En ocasiones, la muerte de la persona amada, de la pareja en numerosas
ocasiones, tanto como hondo pesar bien puede suponer afloraciéon de la
pobreza y el incremento de la dependencia, aspectos cuya solucién es tanto
una cuestion personal como social...

Convendria analizar la mayor afluencia de mujeres al tratamiento durante el
periodo del luto... Influirdn otras cuestiones, es evidente, pero no podemos
dejar de considerar que, en no pocas ocasiones, las mujeres son mas pobres
que los hombres, y la pobreza aflora, puede aflorar, mayor dependencia...

Una buena muerte: con tiempo para asimilar el dolor que vendrd y se anticipa
ya; con la posibilidad de despedirse; con la seguridad de que se estd
cumpliendo la voluntad de la persona enferma, de que se respeta su
autonomia; de que se ha ejercitado el derecho a cuidarle, en condiciones
dignas; etc., es presagio de un luto mejor.

Y, aunque es arriesgado concluir un tema de tal envergadura, si conviene
recordar que hay que decir adids; que la misién del ritual funerario es despedir
a la persona que fallece y restaurar en la nueva vida a la persona que sobrevive;
que conviene diluir la presencia de los muertos, a través de los episodios que
culminan el proceso, un proceso que, en no pocas ocasiones, se da al modo de
una especie de espiral abierta, que no circulo, que se podria ir desarrollando
segun el esquema siguiente:

CASA>  MUERTE> TANATORIO->  CENIZAS->  NATURALEZA->

RECUERDO-> TRASCENDENCIA SOCIAL-> OBRA POSTUMA-> TE
QUIERO-> AGUR!
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3. UNA PROPUESTA: El indice TXINDOKI de Calidad de la Muerte (ITXCM)

Al modo a como sucede en otros tantos ambitos de la vida, convendria valorar, de
modo cuantitativo también, cudl es la calidad de la muerte en EUSKAL HERRIA.
Elaborar un algoritmo que pudiera dar informacion, tanto de la situacion del momento
como, y esto seria de mayor interés, de su evolucién.

Pero, analizando el porqué de muchas de las decisiones que tomamos, al
decidirme a dar el nombre de TXINDOKI (uno de los montes reverenciados en Euskal
Herria) al indice que pudiera mostrar la calidad de la muerte de una persona, de un
colectivo, he tratado de establecer cierta analogia entre el proceso de morir y escalar
el Txindoki.

El monte Txindoki, como el proceso de morir, tiene caracter simbdlico; es un
monte que imprime un relativo cardcter, pues clasifica, en cierta medida, a quienes lo
han hecho y los y las que no lo han hecho. Su ascension, al modo a como sucede en el
proceso de morir, requiere una cierta preparacion, un cierto aprendizaje, una cierta
programacién de la subida, pues conviene identificar ciertas etapas, al igual a como
sucede en el proceso de morir:

Ambas practicas tienen un punto de partida: Larraitz para el monte Txindoki; y
esa situacion en la vida en la que la muerte se manifiesta con signos que presagian que
algo esta pasando, y que nos lleva a pensar en la finitud de la vida, en la enfermedad,
en la dependencia, etc. Y, en ambos casos, sea para culminar el ascenso, como para
lograr una muerte de calidad, puede convenir ayuda externa, tanto como
consecuencia del deterioro que origina la edad en el arte de culminar una ascension,
como de la aparicion de situaciones insuficientemente previstas en el entresijo de los
avatares de la muerte. Una ayuda que tiene rasgos personales y que se canaliza
también por la intervencion de lo publico. En el caso del monte: la informacién de las
rutas convenientes para subir o bajar, el gran parking que da acceso a la zona de
Larraitz, y la relativa seguridad de que, si algo malo pasara, los servicios de rescate
funcionarian correctamente...; en el proceso de morir: la conveniencia de tantas y
tantas ayudas para cuidar, establecer modos de convivencia, cuidar, curar, ayudar a
morir, etc.

Personalmente, yo, que nunca he hecho del monte un lugar de mi predileccién,
recuerdo mi primera y ultima ascension al Txindoki; recuerdo que, con excesiva
frecuencia cuento que yo estuve alli; recuerdo que yo, ya entonces sexagenario, recibi,
aquel dia de invierno, cuando la nieve cubria casi todo, oportunas ayudas y apretones
de mano de los mas jovenes que me acompafiaban para hacer cima; y, siguiendo con
la analogia apuntada, recuerdo, también, la ayuda para morir que presté una de mis
personas queridas, a otra de mis personas queridas también.

Recuerdo que lo del Txindoki termind con una imponente babarrunada en
Larraitz, en la que nos despedimos los amigos, y recuerdo también, terminando con la
analogia, el emotivo acto de despedida, casi festivo, que hicimos a aquella persona
querida, cuando murid.
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Elaborar un indice de calidad de la muerte no es un empefio facil. Requiere
consciencia de las dificultades de realizar con acierto una primera aproximacion,
porque el andlisis de un hecho social, tan complejo, exige mucha investigacion y el
serio propdsito de perseverar para conocer la realidad; exige, también, asumir que su
desarrollo y aplicacién generara controversia, pues asignar un rango de medida a un
hecho considerado, casi hasta ahora, como un proceso exclusivamente personal, es un
empefio que muchas personas considerardn casi imposible.

Pero nos anima el hecho de que muchos procesos, inclasificables hasta tiempos
recientes, vayan tomando la consistencia que los hace ordenables, que van
incorporando un numeral que los ordena, que los jerarquiza, que les asigna rango de
bondad o maldad, que establece un orden de prelacién, y que contribuye a la mejora
del proceso...

De entre muchos de estos procesos de ordenamiento de sus atributos o de la
calidad de los mismos, a modo simplemente de ejemplo apuntaré: el indice de GINI,
que mide las desigualdades sociales; los indices relativos al bienestar-felicidad,
trabajados a nivel de 150 estados; el ordenamiento de las Universidades del mundo
segun valoracién de su calidad; el indice de Desarrollo Humano (IDH), que la ONU
desarrolla para medir la calidad de la vida y que se basa en datos sobre la longevidad,
el nivel educativo y el producto interno bruto, para establecer el grado de calidad de
vida que tiene cada nacidn; la escala de Reisberg para medir el deterioro cognitivo; las
escalas de incapacitacion que los gobiernos desarrollan para medir el alcance de las
medidas de proteccidn social; las escalas que miden el umbral requerido para acceder
a la Universidad, o para recibir prestacién de ayuda econdémica a las personas mas
desfavorecidas; etc.

En el proyecto TXINDOKI, he destacado los hechos que considero mas relevantes
para evaluar la calidad de una muerte. Habida cuenta la divisidn del proceso de morir
en tres etapas, he seleccionado para cada una de ellas los hitos que considero mas
representativos, y trataré de apuntar los rasgos definitorios, personales o sociales, de
cada uno de ellos. Para ello, con caracter general apuntaré que:

e Las tres etapas son importantes, y que las tres cualifican una buena o mala
muerte. Sin embargo, tratando de valorar su incidencia he considerado, tras los
muchos relatos que he escuchado con atencién, que la primera etapa, la
enfermedad y/o la dependencia, es la que con mayor fuerza caracteriza el
proceso de morir, pues resulta frecuente que esta etapa sea la parte mas larga
del proceso, aquella que perturba la calidad y el sentido de la vida, aquella que
demanda mayor coste emocional, y econémico también...

La etapa de la muerte o de la cesacion total es, cdmo no, de gran
importancia, pero en la actualidad es, o debiera ser, una etapa de menor
duracién y de posible mayor alivio del dolor. Incluso, cémo olvidarlo, aunque
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con innecesaria lentitud y en ocasiones exigiendo excesivo dolor, se percibe
que la paulatina entrada en vigor de las nuevas leyes, y, sobre todo, el cambio
de discurso en relacion con el derecho a morir, estan haciendo menos agoénica
esta etapa.

Pero se percibe un debate, siempre motivado, en relacién a incluir, o no,
el ritual funerario en los rasgos que caracterizan una muerte de calidad. Es
cierto que el ritual funerario ha cambiado mucho: que no estamos en aquella
época historica (los egipcios, por ejemplo) en que el ritual funerario era la parte
mas sustantiva del proceso de morir; que tampoco estamos en la época que
vivieron nuestras amonas y aitonas, y que tan bien describe William Douglass
cuando dice que la muerte es el mayor dinamizador de las relaciones sociales
del grupo...; pero, aunque con diferente intensidad, la preocupacién por la
trascendencia social que acompafia a la muerte, la preocupacion por la
situacidn en que quedaran algunas de las personas amadas que sobreviviran, la
obra acabada o inacabada, el destino del cuerpo y la practica del ritual de
despedida, son parte importante de la calidad de la muerte.

Como consecuencia de la diferente contribucion de cada una de las etapas del
proceso de morir, para la elaboracién del indice TXINDOKI asigno diferente
impacto a cada una de las mismas, y, al ponderarlas, usaré un factor de
multiplicacién, tres, dos o uno, respectivamente, a cada una de ellas.

Los criterios de valoracion, en cada caso, se corresponden con la biografia de
cada persona. No representan valoraciones sobre una escala fija inamovible,
sino la percepcidn que pudiera haber sentido esa persona en relacién con su
modelo de morir. Por esto, a modo de ejemplo, destacaré que la valoracion del
dolor sera diferente en funcidn de si la persona asigna cierto valor redentor al
dolor o si, por contra, se manifiesta siempre contraria al mismo; y dependera
también, y sigo con otro ejemplo, del ansia de ejercitar la autonomia por
encima de los valores ideoldgicos supuestos.

Cuando una persona vincula sus representaciones y practicas al proceso de
morir, no estamos hablando de un tema que compete principalmente al
sistema sanitario, pues los aspectos culturales y sociales, y el ejercicio de la
autonomia también, centran la parte mas sustantiva del debate.

He utilizado una escala de cinco grados para la valoracién de cada uno de estos
hitos: muy mal; mal; regular; bien; muy bien. Un rango de cinco grados que,
obviamente, son susceptibles de diferente interpretacion, pero que el saber
popular describe con maestria.

Pero no todos los grados son representacién solamente cuantitativa de
los rasgos definitorios que configuran cada etapa del proceso de morir. Una
muerte con un MUY MAL en dolor, por ejemplo, no puede quedar neutralizada
por un MUY BIEN en otro hito caracteristico de esa etapa. Por ello, persistiendo
en la necesidad de ponderar su incidencia, para enfatizar positivamente en la
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importancia de lo favorable, y penalizar la importancia de lo perjudicial,
utilizaré los factores de multiplicacién, uno, dos, tres, cuatro o cinco.

e Finalmente, la aplicacion correcta de este indice corresponde realizarla a la
persona que sobrevive, y/o que conoce bien a quien ha fallecido; es pues una
adjudicacion externa, realizada por la persona mas adecuada.

En cada una de las tres etapas en que he distribuido el proceso de morir, he
destacado los siguientes rasgos caracteristicos, acompafados por una resumida
interpretacion de su significado:

ENFERMEDAD Y/O DEPENDENCIA:
Dolor: La percepcion de la intensidad del mismo, a pesar de la medicacidn prescrita.

Sufrimiento: Una valoracion general de la calidad/sentido de la vida. Una suerte de
ilusién por vivir, o desencanto por estar viva.

Densidad relacional: Como muestra del mantenimiento de contactos con el grupo de
familiares, amigas y amigos, y otras personas del entorno social.

Soledad emocional: En relacién con la percepciéon de proximidad con el grupo
emocional intimo: la familia mas directa, y los amigos y amigas de especial
predileccién.

Coste emocional familiar: Una sintesis de la carga emocional que, en el grupo familiar
o de amigos y amigas, sobreviene como consecuencia de esa situacion.

Coste econdomico personal: Percepcion de la crisis econdmica que ocasiona la
situacidn, y el pesar de gastarlo inatilmente (o pensando que habria un mejor destino
para esos ahorros)

Coste econémico familiar: La carga econdmica que se genera en el grupo de familiares
0 amigas y amigos.

Duracion (¢Le sobraron X afios?): Corresponde al sentir generalizado al expresar que a

esa persona le sobraron los ultimos X afios. Que, aunque vivio bien, los Ultimos X afios
fueron un desastre.

ACTO DE MORIR; LA CESACION TOTAL:
Autogestion: Desarrollo del proyecto personal para gestionar la muerte biografica.

Dolor: La percepcion de la intensidad del mismo, a pesar de la medicacidn prescrita.
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Sufrimiento: La pena que le produce el morir, y lo que esa persona padece por la carga
que ella cree traspasa a los demas.

Duraciéon: Manifestado el deseo de morir, el exceso de tiempo en mantenerla viva.
Soledad emocional: El sentimiento de acompafiamiento selectivo.

Permiso para morir: Consideracion del sufrimiento especial por el deterioro de la
situacién que su muerte origina en el dmbito de sus personas queridas.

Miedo a morir: El miedo al mas all3, y/o el pavor incrustado al fuego del infierno.

RITUAL FUNERARIO:

Tanatorio: Una valoracién global de la calidad de los servicios.

Acto de despedida familiar: Calidad de la despedida intima.

Acto de despedida social: Calidad del funeral o del acto civil de la despedida.
Destino del cuerpo: Cumplimiento del deseo manifestado o supuesto de la persona.

Trascendencia social: El recuerdo que una persona deja al morir; el potencial de
influencia en quienes le sobreviven.

Coste econémico familiar: el perjuicio econémico del ritual que la familia debe
soportar.

Luto/ Duelo: La calidad del luto y del duelo de las personas amadas sobrevivientes...

Desde esta perspectiva, he elaborado un cuadro®! sobre el que valorar la calidad
de la muerte de una persona. A modo de ejemplo, el cuadro que sigue muestra la
aplicacion concreta que he realizado en relacién con la muerte de una persona querida
que he conocido bien.

11 En la revision del célculo a través del cual he tratado de evaluar la calidad de la muerte de esa persona,
he cometido un pequefio error. Lo mantengo sin aplicarle la correccién debida, con la idea de pretender
derivar al o a la potencial lector o lectora de este proyecto un toque de interés para analizar las entrafias
del mismo y los algoritmos que he utilizado. Un entretenimiento, para quien quiera reflexionar acerca de
un proyecto que pueda medir la calidad del Proceso de Morir en Euskal Herria.
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iNDICE TXINDOKI de CALIDAD de la MUERTE

BIXENTA

NACE ~ MUERE  EDAD
1917 2014 97

ENFERMEDAD Y/O DEPENDENCIA

DOLOR

SUFRIMIENTO

DENSIDAD RELACIONAL
SOLEDAD EMOCIONAL

COSTE EMOCIONAL FAMILIAR
COSTE ECONOMICO PERSONAL
COSTE ECONOMICO GRUPO
DURACION (¢Le sobraron afios?

MUYMALA  MALA  REGULAR

BUENA

MUY BUENA|
1

TOTAL PONDERADO

ACTO DE MORIR; LA CESACION TOTAL

AUTOGESTION

DOLOR

SUFRIMIENTO

DURACION

COSTE EMOCIONAL PERSONAL
PERMISO PARA MORIR

MIEDO A MORIR

MUYMALA  MALA  REGULAR

BUENA
1

MUY BUENA|

TOTAL PONDERADO

TANATORIO

COSTE ECONGMICO FAMILIAR
ACTO DE DESPEDIDA

DESTINO DEL CUERPO
TRASCENDENCIA SOCIAL
LUTO

RITUAL FUNERARIO

MUYMALA  MALA  REGULAR

BUENA
1

MUY BUENA|

TOTAL PONDERADO

10

TOTALTOTAL

35

Enfermedady/o Dependencia

6 6
5
14
|

MUY MALA ALA REGULAR ~ BUENA MUY BUENA

Acto de Morir; Cesacion Total

12

4
3
1

UYMALA  MALA REGULAR

BUENA MUY BUENA

Ritual Funerario

MUY MALA  MALA REGULAR ~ BUENA MUY BUENA

INDICE TXINDOKI CALIDAD DE LA
MUERTE

52
35
2% 2%
: _ _
-

MUY MALA MALA REGULAR BUENA MUY BUENA

NUMERAL TXINDOKI 140

INDICE TXINDOKI 53
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PRIMERAS REFLEXIONES

Seria excesivo dar por concluido un modelo de elaboracién de la calidad de la muerte
sin introducir un determinado periodo de evaluacién, con la participacion de personas
que hayan dedicado a estas cuestiones una atencién especial.

De hecho, el modelo que presento plantea muchas y enjundiosas reflexiones:

¢Qué Rasgos Definitorios sobran o faltan?
é¢Coémo perfilar una mejor concrecion del significado de cada Rasgo Definitorio?
Convendria analizar en mayor detalle los criterios de ponderacién de los valores
asignados a cada Rasgo (1,2,3,4,5), y a la ponderacion (3,2,1) de cada una de las
tres etapas.
Con las ponderaciones apuntadas:

Suma de MUY MAL: 450

Suma de REGULAR: 13550

Suma de MUY BIEN: 225->100

o Para cualquier situacion intermedia: Y = (X — 45) = 200

180
Ejemplo: Si X=140; Y= 53
Luego, en una escala 0-100, un numeral de 140 (Caso de Bixenta),
indicaria un INDICE TXINDOKI de 53, ligeramente superior a REGULAR.
Estos criterios de ponderacidon rompen la tendencia a la simetria de los resultados,
lo cual hace no-utilizable la funcion N (u,0), tan importante para analizar la
mayoria de las variables socioldgicas.
éCudl debiera ser el formato definitivo del andlisis del resultado obtenido tras la
aplicacién del INDICE TXINDOKI?
o ¢El andlisis pormenorizado de cada una de las tres etapas?
o ¢Unindicador cualitativo (muy mal; mal; regular...), o de estrellas, como
en la Guia Michelin?
o ¢éUna descripcidn literaria normalizada?
¢A quién encomendar la realizacion y analisis y seguimiento del INDICE
TXINDOKI?
o ¢Aun observatorio de la calidad de la muerte que pudiéramos instituir?
o ¢éUn convenio Diputacion con Universidad?
= Antropologia
= Trabajo social
= Psicologia
= Sociologia
= Filosofia
o éUn departamento institucional, en la Diputacion o en el
Ayuntamiento?

e (Qué parte de la poblacién habria que testar con este indice?
® (Otras?
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2022: Indice TXINDOK! de Calidad de la Muerte.

https://labur.eus/inakiolaizola7

Ciertamente, se trata de una separata de la publicacion anterior, por lo que
eludiré repetirla innecesariamente.

249



2023: SOCIALMENTE MUERTAS: LA CONSTRUCCION DE UN DISCURSO.

https://labur.eus/inakiolaizola8

Inma ki tlaizola Lizacivee

Socialmente muerias:

La construccion de un discurso

250



Ifiaki Olaizola Eizagirre

SOCIALMENTE MUERTAS:
LA CONSTRUCCION DE UN DISCURSO

Donostia, primavera 2023
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Gonza eta Josemari...
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INTRODUCCION

Persistir en el compromiso de transmitir la idea de que la calidad de la
muerte es mejorable requiere la adecuacion de un discurso que aborde los
prejuicios con que la sociedad, y todas y todos nosotros somos parte de
ella, aborda este tema. De hecho, el discurso es la herramienta mas
potente que disponemos para asumir unas practicas que, basadas en el
cambio, puedan mejorar la calidad de la muerte.

Con la entrada en vigor de la Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo,
de regulacién de la eutanasia (LORE), gran parte del debate actual en
relacién con la calidad de la muerte se centra en el modo y la manera de
aplicarse la eutanasia y/o el suicidio asistido. Ciertamente, la
despenalizacion de ciertas practicas de eutanasia y/o suicidio es una
cuestion relevante, pero no deja de ser cierto que la LORE no da solucién a
la generalidad de las personas al abordar la calidad de su muerte.

Consecuentemente, podria resultar conveniente empoderar el
debate al decir que, quienes postulamos en favor del Derecho a Morir??
no hemos arribado a un puerto seguro, y que, como consecuencia,
pretendemos singladuras POST-LORE, para alcanzar un puerto en que la
sociedad proteja, de manera eficaz y efectiva, a quien desea ejercitar su
derecho a la muerte voluntaria, e incluso a quien, sin haberlo solicitado
expresamente, se encuentre en una situacién excepcionalmente
desprotegida. De hecho, la LORE no presta atencién a un colectivo grande
de personas que, sin haber realizado su Documento de Voluntades
Anticipadas (DVA), ha perdido, ya, capacidad para disponer por si mismas.

Me refiero, de modo mds concreto, a las personas Socialmente
Muertas®® (al modo a como lo describiré mas adelante), y al discurso en
que se debate el qué-hacer cuando una persona estd en esa situacion.

Pero, el empefio en fomentar el debate demanda, no puede ser de
otra manera, la necesidad de visualizar al destinatario del mismo, pues, no

12 pretendo diferenciar el sentido semantico con que, quienes han debatido estas cuestiones, asighan a
las expresiones de Derecho a Morir y Derecho a Morir Dignamente. El Derecho a Morir se formula como
un derecho universal que las personas, estemos en la situacion en que estemos, tenemos, en tanto que
el Derecho a Morir Dignamente se reserva, en el marco legal actual, a las personas que, segun se
interpreta desde parte del personal sanitario, “Sufren una enfermedad grave e incurable o un
padecimiento grave, crénico e imposibilitante”.

13 Soy consciente de la notoria contradiccién en el hecho de utilizar la expresiéon de “personas
socialmente muertas”, por cuanto que la muerte bioldgica, y la muerte social también, trunca la
existencia de esa persona. iNo es posible que una persona esté muerta! No obstante, me permitiré la
licencia de citar de este modo a quienes estdn, ya, socialmente muertas.
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seria razonable suponer un imaginario comun para cualquier colectivo.
Ciertamente, las representaciones y las practicas tienen una componente
discursiva, ideoldgica y de sensibilidad importantes.

Por eso, al imaginar la conveniencia de fomentar un debate, unisono
en cierta manera, no puedo sino repensar en la idea de que quienes
compartimos un posicionamiento favorable acerca del derecho a morir,
del derecho a gestionar nuestra vida y nuestra muerte, constituimos una
categoria especial, una categoria, en el sentido técnico de la expresion,
gue nos configura de manera armoniosa con otros procesos de la vida.
Que, aunque no sean conceptos privativos en grado extremo, postulamos
por una pedagogia en la que compartir unas representaciones y practicas
gue pretenden mejorar la calidad de la muerte, impulsando un debate
superador del modo en que las actuales leyes constrifien el derecho a
morir; que enfatiza en postulados de libertad y autonomia; que
fundamenta ambas exigencias tanto en el ambito de lo individual como de
lo social; que la perspectiva que alna nuestro discurso se realiza desde
postulados de inmanencia; y que valora y trata de empoderar una actitud
segun la cual, al igual que deseamos gestionar nuestras vidas, deseamos
también gestionar nuestro proceso de morir.

Por ello, el propdsito de estas lineas consiste en exponer algunas
reflexiones que pudieran contribuir a la construccion de un discurso que
amparara la calidad de la muerte de las personas Socialmente Muertas.

Trataré de condensarlas en tres apartados.

1. EL CAMBIO SOCIAL

El cambio social viene acompasado por la adecuacion de nuevos
paradigmas que configuran las representaciones y las practicas de los
hechos sociales en cada momento histdrico.

Pero el cambio no siempre opera de una manera lineal y progresiva,
sino que frecuentemente encuentra fuerte oposicion.

En este sentido, Jorge Wagensberg, en la entrevista que le hace
Carla Fibla'*, destaca el hecho de que “Romper con algunas de las raices
culturales y morales tradicionales siempre cuesta, porque siempre se
oponen fuerzas muy potentes; la historia esta ahi para demostrarlo”.

14 “Depate sobre la eutanasia” (pag. 73-81) de Carla Fibla: Planeta (2000).
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En el empefio de propiciar el cambio social, este autor insiste en la
necesidad de asignar valor y significado a la investigacion social, y a este
propdsito sugiere la idea de “no dejar que la religion intercepte el proceso
de investigacion cientifica”. La idea es oportuna, pues no en vano sucede
que, frente a una suerte de negacionismo, gran parte de la investigacion
social destaca el notorio cambio social y cultural en relacién con la
muerte; que muestra el cada vez mayor interés de muchas personas en
gestionar los asuntos que conciernen a su proceso de morir; que confirma
gue muchas y muchas personas asumen ya, para si mismas, el modelo de
la muerte propia, frente al mas tradicional modelo de la muerte del otro,
en los términos en que Philippe Ariés describe al analizar La Historia De La
Muerte En Occidente, que es, precisamente, el titulo de una de sus
principales publicaciones; y que asignan rango social, ademds de
individual, claro estd, al proceso de morir de tantas y tantas personas que
estan vivas, pero sin tutela eficaz.

Al objeto de marcar el énfasis con que Wagensberg pretende
destacar la influencia de lo social (y la muerte es un hecho social) en el
cambio de las representaciones y practicas en relacién con la muerte, en
la publicacion ya citada destaca que:

“El primer prejuicio es que la vida de cada individuo no pertenece a
cada individuo. Creo que es un prejuicio que hay que romper” ...
“Pero lo que debe hacer la ciencia es evitar a cualquier precio que la
Iglesia o las religiones interfieran en su trabajo. En cambio, el
cientifico y el ciudadano en general, si debe tener opinién cientifica e
influir democraticamente, utilizando los mecanismos democraticos”
... “Lo que debe hacer la comunidad cientifica es estimular al maximo
a la sociedad para que ésta conozca la opinién cientifica y tenga
argumentos para que cada individuo pueda influir a favor de un
asunto en una sociedad, pero nunca contra un club como puede ser
la Iglesia”... “No veo por qué el derecho de alguien a existir ha de
pasar por encima del derecho a la no tortura”.

En similar sentido, en el prélogo esa misma publicacion de Carla
Fibla, Salvador Paniker, acufiando un nuevo paradigma, destaca el hecho
de que “la vida no es un valor absoluto”, y apunta también que:

“El debate, a menudo, mas que ideoldgico es de enfrentamiento de
sensibilidades. Hay quien percibe, y hay quien no, el caracter
intolerable de un ser humano reducido a la condicién de piltrafa
vegetativa en contra de su voluntad”.
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La enjundia de este enunciado es de excepcional importancia, pues
irrumpe en un espacio exclusivamente sometido a la influencia que la
religion, la revelacién, ha ejercido en nuestra sociedad.

Por ello, desde una perspectiva de inmanencia, desde esa
perspectiva, a veces tenaz, de que la muerte propia -biografica por
excelencia- es un hecho en coherencia con la vida propia, al configurar ese
discurso que en tanto que categoria especial tenemos, podria ser
oportuno recordar que en las representaciones y practicas de la muerte
propia, no debiéramos pedir, exigir o suponer, que lo conveniente para
morir bien sea la heroicidad; que la muerte no es la tragedia mayor que le
pueda pasar a una persona; que, cuando la calidad de la vida merma hasta
el punto de que un ser humano queda reducido a la condicién de piltrafa
vegetativa, debemos esforzarnos en dar a esa persona permiso para
morir; que debemos ayudarle a morir.

2. 2. SOCIALMENTE MUERTAS

En el trabajo que titulé Muerte Social versus Socialmente Muertas (2021),
traté de definir una nueva categoria que agrupara a las personas
Socialmente Muertas y de dotar a esta categoria de “un estatuto
conceptual y de un contenido sociolégico”, siguiendo la pauta de Lévi-
Straus, (1949), cuando se refiere a la nocidn de alianza: en Les Structures
élémentaires de la parenté.

En aquel articulo destaqué, cosa evidente, que la muerte es un
proceso bioldgico, y apunté también cémo en los afios 1960-1970, como
consecuencia de aquella revolucionaria practica del trasplante de corazon,
surgio la necesidad, la conveniencia, de una nueva definicidon de la muerte.
Asi, de ser considerada como vinculada a la actividad del corazén, pasé a
ser definida en base al funcionamiento (no-funcionamiento) de una parte
especifica del cerebro.

Destacaba en aquel articulo, que hubo cambios en la categoria de
estar muerto o muerta desde una perspectiva exclusivamente bioldgica
(corazdn o cerebro), y que podrd haberlos en consideracidn a las nuevas
categorias emergentes que toman en consideracion la idea de que la
muerte podria vincularse con la carencia de interaccién social.

En cualquier caso, la muerte es un proceso biolédgico, pero, en tanto
gue seres racionales, no resultaria extrafio suponer que, ademas de
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biolégica, cuando una persona ha perdido las potencialidades de la
interaccion social, cuando su densidad relacional se extingue, cuando no
sabe, ya, a quienes ha querido, ni tampoco recuerda quien o quienes la
han querido, o no la han querido; cuando esta imposibilitada para el
desarrollo de los rasgos mas definitorios de la especifidad humana;
cuando estd aquejada por un deterioro cognitivo y de demencia severos,
en los términos que establece la fase siete de la Escala de Deterioro Global
(GDS-FAST)*®, esa persona estd Socialmente Muerta.

Y, llegadas a esa situacién, tomando en consideracion las
transformaciones y cambios sociales que he descrito, impulsé la idea de
gue la persona Socialmente Muerta fuera considerada civilmente muerta,
y que en tal situacién corresponderia aliviar el potencial dolor y/o
sufrimiento de esa persona, pero que no era licito persistir en practicas
médicas que propiciaran el alargamiento de esa vida que ya no es vida.

La pertenencia a esta categoria, sometido el criterio a una
permanente revisidn, claro estd, vendria determinada por el hecho de
hallarse la persona con las afecciones descritas en el grupo SIETE de la
citada Escala de Deterioro Global, y la confirmacidon de esta situacion
deberia ser realizada, tras escuchar, cuando sea posible, el relato de las
personas legitimadas por la experiencia de vida compartida con esa
persona, por un equipo interdisciplinar que agrupara tanto a personal
sanitario como de formacion juridica (notarios, pongamos por caso), a
modo similar o conexo a como se han realizado las incapacitaciones
legales.

Se podria objetar que la LORE (2021) y la Ley de Muerte Digna (2016)
exigen la voluntariedad del acto eutandsico o de la sedacién terminal, sea
por manifestacién verbal de la persona, cuando estd en condiciones de
realizarla, o por la manifestacién recogida en su DVA cuando esa persona
esta en situacién de incapacidad, por encontrarse, entre otros supuestos,
en un contexto eutanasico.

Una lectura positiva de este postulado apuntaria que la
voluntariedad del acto eutandsico es requisito indispensable cuando la
persona puede manifestarse, pero resultaria excesivo exigir este acto a

15 El enunciado no es exhaustivo, pero incluye a las personas que tienen ya incapacidad severa para el
mantenimiento de las actividades basicas de la vida diaria; que tienen incompetencia verbal y solamente
son capaces de utilizar muy pocas palabras inteligibles (de una a seis palabras), y que padecen ademas
un deterioro cognitivo y motor muy grave que les supone la pérdida de la capacidad para sonreir y
mantener la cabeza erguida...
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una persona que no tiene, vya, capacidad de hacerlo, v,
consiguientemente, privarle del derecho que le podria asistir. iSeria un
castigo cruel y desproporcionado!

Desde una perspectiva reduccionista, en la categoria que agrupa a las
personas Socialmente Muertas, no se cumpliria con la estricta formulacién
de la voluntariedad de la demanda. Sin embargo, habida cuenta del sentir
generalizado que el trabajo de campo aporta, y que he condensado en la
expresion de que “cuando yo deje de ser yo misma, yo mismo -dicen las
personas entrevistadas- desearia que me ayudaran a morir”; debido,
también, a la imperiosa necesidad de adecuar la norma juridica al cambio
social, a las transformaciones sociales y culturales que inciden en el
Proceso de Morir; y habida cuenta, ademads, del reconocimiento de
nuevos derechos que en el Preambulo de la LORE y en la Ley de Muerte
Digna se citan, a esas personas, ante su falta de capacidad para decidir,
habria que tratarlas desde una mas elaborada reflexién.

La reflexién acerca de nuevas formas de abordar las decisiones a
tomar en este contexto, al modo a como lo desarrollan Inés M2 Barrio
Cantalejo y Pablo Simén Lorda en su trabajo titulado Criterios éticos para
las decisiones sanitarias al final de la vida de personal incapaces (2006),
aporta nuevas alternativas en relacién con el compromiso ético debido a
las personas ya incapaces de manifestar su deseo.

Barrio y Simoén consideran tres criterios de decisidon en pacientes
incapaces, que denominan: el criterio subjetivo, el criterio del juicio
sustitutivo y el criterio del mejor interés o mayor beneficio.

Debido al interés de sus propuestas, las transcribo a continuacion:

“El criterio subjetivo consiste en seguir las directrices que el paciente dicto
antes de perder la capacidad. El criterio del juicio sustitutivo trata de
deducir la decision que hubiese tomado el propio paciente si pudiera, a
partir de lo que conocemos de él. El criterio del mayor beneficio intenta
proteger el bienestar del paciente. Tradicionalmente el «mejor interés» ha
sido defender la vida a toda costa, sin atender a otro tipo de
consideraciones. Quizas sea el momento de buscar un consenso sobre lo
que socialmente hoy en dia se considera «mejor interés». Su significado no
podra derivarse exclusivamente del derecho a la vida, sino de la conjuncién
entre éste -en cantidad y calidad suficientes- y la libertad, interpretados a
la luz del respeto a la dignidad de la persona”.

Esta es una fase muy delicada en el propdsito de dotar de contenido
sociolégico a la categoria que abarca a las personas Socialmente Muertas,
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pero al persistir en el empefio trato de dar coherencia al debate acerca de
uno de los grandes problemas del modo moderno de vivir, y de morir, al
incorporar en el debate la necesidad de “asignar valor y significado a la
investigacion social”, y “no dejar que la religién intercepte el proceso de
investigacion cientifica”, como he puntualizado anteriormente.

Por ello, siguiendo con las pautas descritas por Durkheim, cuando
sefiala que “lo social sélo puede explicarse en razdn de los social”, y que
“no sirve de nada ir a buscar fuera de la sociedad explicaciones de lo que
ocurre dentro de ella”, nuestro discurso deberia abordar el debate acerca
de qué debemos hacer, y decir, para trasponer el orden discursivo y legal
de las representaciones y practicas sumisas al actual ordenamiento social
(POSTLORE), e interrogarnos con firmeza respecto a: ¢{Qué estamos
haciendo con las personas Socialmente Muertas? ¢Qué debemos hacer
con las personas Socialmente Muertas?

3. UNA CUESTION DE SIMETRIA

Pero, en el debate acerca de qué debemos hacer con las personas
Socialmente Muertas se entrecruzan propuestas muchas veces
contradictorias. Cada propuesta, formulada desde una determinada
sensibilidad, una cierta ideologia, o unos diferentes valores, provoca la
contraria, y sucede que, en numerosas ocasiones, el debate resulta dificil.

Podria estar sucediendo que en el debate acerca del cambio social y
del desarrollo de nuevos paradigmas, una parte importante del mismo se
centra en el otorgamiento del mismo rango a un postulado determinado y
a su opuesto; que partamos de la presuncién de que todas las ideas son
igualmente respetables, entremezclando en ocasiones el respeto debido a
las personas del que sus ideas merecen.

Sin embargo, esta presuncién es refutable, por cuanto que las
ciencias sociales pueden contribuir al conocimiento de manera mas
reflexiva y documentada que lo que aportan la revelacion, la ideologia y la
tradicidon, o, recordando el comentario de Wagensberg, los viejos
prejuicios que hay que romper.

Plantearé algunos de los supuestos mas frecuentes en el debate, y
trataré de mostrar algunos argumentos en relaciéon con los mismos:
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A FAVOR versus EN CONTRA

Uno de los conflictos principales del debate surge del diferente
posicionamiento, a favor o en contra, respecto al derecho a recibir ayuda
para morir. {Son equipotentes ambas posiciones?

En la interpretacion mds somera se dice que si, que todas las ideas
son respetables, y que todas las ideas son merecedoras del mismo rango.
Sin embargo, al plantearlo asi, se obvia un hecho diferencial de
excepcional importancia, pues sucede que, mientras que quienes estan a
favor del derecho a la prestacién de ayuda para morir no obligan a nadie,
quienes estan en contra tratan de imponer la obligatoriedad de estar viva
0 vivo, y acompasan sus ideas con el ejercicio de la represién y la
prohibicion.

Y, apelando al cada vez mayor conocimiento cientifico, el trabajo de
campo muestra que cada vez es mayor el nimero de personas que
desearia para si que, llegada a una situacién que se podria agrupar en la
expresion de “cuando ya no sea yo mismo/ yo misma'®”, desearian que se
las ayudara a morir; que no se las mantuviera vivas cuando ya no viven.

Consecuentemente, no hay simetria discursiva entre quienes
postulan en favor del derecho a recibir ayuda para morir, y quienes estan
en contra del mismo.

LIBERTAD PARA DECIDIR

Posiblemente, el debate acerca del posicionamiento de lo que la sociedad
debe hacer en relacién con las personas Socialmente Muertas sea uno de
los mayores dilemas que plantea el modo contemporaneo de vivir y de
morir, pues son muchas las personas que, estando Socialmente Muertas,
forman parte de alguna de estas tres categorias:

e Han hecho su DVA, y piden que se las ayude a morir.
e Han omitido a lo largo de su vida hablar de estas cuestiones, y no
han realizado ninguna suerte de documento escrito.

16 precisamente, en el momento de concluir la redaccién de este trabajo (abril 2023), se anuncia la
publicacién de un libro titulado “Cuando ya no sea yo”, que realizado por la actriz Carme Elias da
testimonio de su deseo de recibir ayuda para morir cuando, como consecuencia de la enfermedad de
Alzhéimer que le diagnostican, “ya no sea yo”.
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e Han hecho su DVAY, o, sin haber dejado una constancia escrita han
realizado una suerte de testamento oral o nuncupativo en los que
han manifestado que no desearian recibir ayuda para morir. Han
declarado que ponen su vida en manos de Dios, y que, por la tanto,
no desearian que nadie truncara este orden natural de su muerte.

En el primer supuesto, la respuesta parece facil: Existe un razonable
consenso en que a las personas que han manifestado su deseo de que,
llegadas a no ser ellas mismas, cuando estén Socialmente Muertas, se las
ayude a morir, en el sentido biolégico de la muerte. Incluso la LORE
ampara, aunque con excesiva cautela en no pocas ocasiones, esta
practica, por tratarse de supuestos recogidos en la Ley bajo las
circunstancias de “Sufrir una enfermedad grave e incurable o un
padecimiento grave, crénico e imposibilitante”, pues no cabe duda de que
la situacion en que se encuentran esas personas es incurable, grave e
imposibilitante.

En el segundo supuesto, es decir cuando una persona ha omitido a lo
largo de su vida hablar de estas cuestiones, y no ha realizado ninguna
suerte de DVA, la LORE excluye a estas personas de la prestacién de ayuda
para morir, en base a que la ayuda para morir se presta, exclusivamente, a
quienes, de manera voluntaria, ejercitando su libertad, han solicitado tal
ayuda a través del DVA.

Este caso es, ciertamente, mas conflictivo, pues vincula el derecho a
recibir ayuda para morir a la practica del DVA, obviando el hecho
fundamental de que quien no lo ha hecho no se ha manifestado al
respecto, pues no podemos dar por cierto que quien calla otorga;
simplemente, quien calla, calla, pero no por ello ha renunciado a recibir
una ayuda que se incorpora a un derecho fundamental, un derecho
humano.

Y, respecto al tercer supuesto, en relacién con ese colectivo de
personas que han realizado su DVA o una suerte de testamento oral
(nuncupativo) segun el cual han manifestado que, incluso en situacién de
estar Socialmente Muertas, no querrian que se las muriera®®, el caso se
presenta con mayores aristas, por cuanto que el incumplimiento por parte
de la sociedad de una accién basada en el ejercicio de la libertad de esas
personas pareceria una tropelia siempre injustificada.

17 Cuando la alternativa que se persigue consiste en pedir la no-prestacién de ayuda para morir, el
recurso utilizado es el llamado Testamento Vital de la Iglesia Catdlica.
18 Evocacion carifiosa a Marga Iraburu, autora de la expresién “quiero morir y no dejar que me mueran”.
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De hecho, en este debate, uno de los discursos que pretende
monopolizar la opinién se sustenta en la idea de que lo conveniente, lo
ético, es respetar siempre la voluntad manifestada, la libertad de quien
otorga el testamento?.

Pero el comentario merece una mayor profundizacién en la
consideracion del grado de libertad que una persona, en un contexto
social determinado, es capaz de ejercitar. Planteo la duda acerca de si, en
situacion de enajenacion y/o de colonizacion cultural, las decisiones que
tomamos se realizan en ejercicio pleno de libertad.

A este respecto, parece razonable suponer que el ejercicio de la
libertad tiene significado diferente cuando se toma de modo personal o
colectivo. Este hecho es de trascendental importancia pues nos interroga
acerca de si el ejercicio colectivo de una sociedad en favor, pongamos por
caso, de un modelo de religion, o de adhesién politica, es representativo
de la suma de adhesiones individuales, o si, por contra, esta forzado por el
contexto que el poder impone.

En este sentido, y el ejemplo podria ser razonable, resulta de interés
cuestionar el grado de libertad que la ciudadania ejercié al convertirse, de
manera grupal, en catdlicos o protestantes, a escala geografica mas que
individual. Por ello, seria oportuno recordar la expresidon latina “Cuius
regio, eius religio”, que viene a significar que la confesién religiosa del
principe se aplica a todos los ciudadanos del territorio; que, desde el
poder, se explotd la idea de que sin esa identidad era imposible lograr el
sometimiento de todos los subditos a una misma norma objetiva de
moral.

Todo esto, de ser cierto, y lo ha sido y es actualmente en muchos
dominios del poder, rebajaria, si no lo anularia, el grado de libertad que
esas personas han ejercitado en la toma de esa decision.

Insistiendo en la diferencia entre el ejercicio de la libertad, desde
una perspectiva individual o desde una perspectiva colectiva, Juan Alberto
Belloch?® destaca cémo cuando los GRAPOS se declararon en huelga de
hambre su derecho fue ignorado en base a que el grado de libertad con el

19 Con excesiva frecuencia tendemos a utilizar la expresién de Testamento Vital como sinénimo de
Voluntades Anticipadas, pero tal practica no es recomendable, por cuanto que las disposiciones previstas
en un Testamento solamente pueden hacer referencia a hechos que se realicen después de la muerte, y
sin embargo recogen voluntades que se deben ejercitar en vida. No obstante, en coherencia con el
hecho de que las personas Socialmente Muertas sean consideradas civilmente muertas, resultaria
adecuado el uso de Testamento Vital, en este contexto.

20 Juan Alberto Belloch (2000), en “Debate sobre la eutanasia” de Carla Fibla. Planeta, pag.107-108.
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qgue decidieron estaba mermado por la influencia del grupo, y no
respondia a un ejercicio pleno de libertad personal. En este mismo sentido
planteo el interrogante: (Se elige libremente bajo el poder, todavia
presente, ejercido por la Iglesia? éNo estamos viviendo, todavia, un
proceso de enajenacién, de colonizacién ideoldgica? En resumen, quienes
han manifestado su deseo de no-recibir ayuda para morir, o, incluso, han
hecho un DVA (el llamado Testamento Vital de la Iglesia catdlica) en el
cual manifiestan por escrito que no desean recibir ayuda para morir, ¢han
ejercitado un acto de libertad?

Consecuentemente, cuestiono el supuesto respeto debido a la
decisién de una persona cuando, sin el ejercicio pleno de su libertad,
renuncia a un derecho y a una practica de «mejor interés» para terminar
con el sufrimiento y la crueldad de mantenerlas vivas cuando estan, ya,
Socialmente Muertas. Planteo la duda de si el hecho de dar por buena la
eleccion de un mayor sufrimiento no debiera tipificarse como un acto
nulo.

En sentido similar planteo la duda acerca de la objecién de
conciencia planteada por una parte importante de las y los profesionales
de la salud. éSon equipotenciales las razones para objetar, o no, la
prestacion de ayuda para morir, cuando sabemos la diferente localizacién
geogréfica o cultural en que se manifiesta tal posicionamiento? ¢Ambas
actitudes merecen el mismo respeto social, cuando la discrepancia se
plantea en una suerte de antagonismo entre revelacion y ciencia social?
¢Existe simetria entre ambos posicionamientos?

Llegados a este punto, insisto en el hecho de que, las decisiones
mas colectivas de algunos colegios profesionales, suponen un detrimento
en el ejercicio de libertad individual de gran parte del personal sanitario.

VOLUNTADES ANTICIPADAS (DVA)

No cejaré en el empeiio de impulsar la practica de realizar el DVA, pero
hemos de ser conscientes de que poco a poco, casi sin apenas darnos
cuenta, hemos hecho del DVA un requisito obligatorio para recibir ayuda
para morir cuando ya hemos perdido capacidad para decidir, obviando el
hecho de que la prestacidon de ayuda para morir es un derecho humano,
un derecho inherente a las personas en determinadas situaciones de dolor
o sufrimiento.
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En el debate que nos preocupa, la realizaciéon o la no-realizacién del
DVA no presupone el reconocimiento de dos categorias diferenciadas: una
gue anuncia el deseo de que, en determinadas circunstancias, siempre en
situacién de incapacidad real para expresarlas ya, se las preste ayuda para
morir, y otra que formula el deseo de que no se las ayude a morir.

Efectivamente, la realizacién o la no-realizacion del DVA no puede
reducirse a una cuestion de simetria, pues ambas alternativas no son
complementarias en relacién con la prestaciéon de ayuda para morir, en el
sentido de que no constituyen categorias opuestas, ni incluyen a la
totalidad del grupo social.

No son dos categorias que asignan rango de pertenencia, pues el
hecho de no haber realizado el DVA no significa, evidentemente, que esa
persona renuncia a recibir la prestacion de ayuda para morir. De hecho, tal
hipotética clasificacién descalificaria el sentido de que no se puede
pertenecer a dos categorias opuestas, por cuanto que muchas de las
personas que no han hecho el DVA, pero que desearian que no se les
prestara ayuda para morir, pertenecerian a la misma potencial categoria
gue auna a las personas que, sin haber hecho tampoco el DVA, desearian
que, llegadas a la situacion de estar Socialmente Muertas, se les
dispensara ayuda para morir.

No son, pues, en relacién con la prestacion de ayuda para morir, dos
categorias diferentes, ni son por lo tanto dos clasificaciones simétricas, ni
complementarias. No deberiamos pues, frente al derecho a recibir ayuda
para morir, suponer que las personas que han realizado su DVA son
favorables a recibir ayuda para morir, y quienes no lo han realizado son
personas contrarias al deseo de recibir ayuda para morir.

Consecuentemente, y a propdsito de la universalidad con que los
derechos deben ser aplicados, deberiamos fomentar el debate acerca de
la situacion de falta de tutela?’ de las personas Socialmente Muertas
cuando se les deniega el derecho a recibir ayuda para morir por el hecho
de no haber formalizado el DVA cuando todavia tenian capacidad
cognitiva para hacerlo. Obviar la prestacion de ayuda para morir a una
persona que, por procrastinacion en la mayoria de los casos, no ha
realizado su DVA, y no aplicar a su favor el criterio del “mayor beneficio” a
través del juicio sustitutivo realizado por medio de las personas que le

21 Convendria recordar cémo, en determinadas situaciones, el Estado ejerce una tutela especial en
relacion con la libertad (prohibiciéon en este caso) para morir a las personas sometidas a un régimen
especial. Fue el caso de los GRAPOS cuando encarcelados y en huelga de hambre se les denegd el
derecho a morir debido a que estaban sometidos a una tutela especial.
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quieren, entraia crueldad y un trato excluyente y discriminatorio en la
interpretacion ideoldgica mas cruda de la Ley.

No es aceptable discriminar a una persona que esta Socialmente
Muerta para recibir la prestacién de ayuda para morir, por el simple hecho
de no haber realizado su DVA. La ausencia de este documento (recordar
que el numero de testamentos vitales realizados ronda la insignificante
cifra del 1%), mas que una oposicidn a recibir ayuda para morir se basa en
la practica frecuente de dejar para mafana la realizacién del mismo,
maxime en un contexto social en el que la divulgacién de la conveniencia
de realizarlo es insuficiente y de dificultosa realizacién para la mayoria de
las personas. No podemos dar por cierto que la no-realizacién del DVA, el
silencio en relacién con este asunto, suponga un pronunciamiento de
renuncia a recibir ayuda para morir; no podemos asumir que haya
renuncia a un derecho humano.

Persistir en la obligatoriedad de realizar el DVA para que las
personas Socialmente Muertas puedan recibir la prestacion de ayuda para
morir constituye un error que la antropologia, la sociologia y todas las
ciencias sociales posiblemente repudiarian. Incluso, desde el Derecho,
convendria investigar si, ante un derecho fundamental, la carga de la
prueba debiera ser exigida en sentido contrario, es decir asumiendo que
quien no quisiera recibir ayuda para morir (eutanasia, suicidio asistido, o
sedacion clinica terminal) debiera asumir la carga de explicitarlo, y no al
contrario. E, incluso, mas: ¢Es licito o legal renunciar a un derecho
humano, cuando de la potencial renuncia se deriva un sufrimiento
evitable?
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2024: INAKI OLAIZOLA EIZAGIRRE. INGENIERO NAVAL Y ANTROPOLOGO.
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Ingeniero Naval y Antropélogo

Historias de una vida

266



Debido a la extension de este trabajo, lo he realizado en tres tomos.

Continuando con el sin sentido, anunciado en el TOMO |, de tratar de una publicacién
en el interior de esa misma publicacion, diré que el tamafio de la misma me ha
desbordado, por cuanto que he sido incapaz de renunciar a incorporar episodios que, a
mi familia y a algunos amigos predilectos, he supuesto, que les podria interesar
conocer. Ese ha sido el motivo de la extension de las 517 péaginas del TOMO I.

https://labur.eus/IOlaizola-31

Pero, ademas, al tratar de incorporar la obra publicada y algunas de las partes que
configuran mi C.V. en un segundo, el TOMO I, he sentido también la impotencia de
renunciar a la inclusion de ciertas publicaciones, por lo que el resultado ha sido un
volumen excesivo para un Unico segundo tomo.

https://labur.eus/I0laizola-32

Consecuentemente, he necesitado la incorporacion de un tercer tomo, para completar
la agrupaciéon de las publicaciones que he realizado, asi como para incorporar las
referencias a las conferencias y a las citas en prensa, revistas, u otros medios de
comunicacién. Este es el contenido del TOMO IlI.

https://labur.eus/IOlaizola-33

Y, tratando de dar homogeneidad a la obra, y para mejor informar acerca del contenido
diferenciado de cada uno de los tres tomos, he satisfecho una muy antigua practica
que he utilizado siempre con profusion. Se trata de utilizar la menor ocasién para decir
que mis colores preferidos son el blanco, el rojo y el verde, porque, dicho con tonadilla
musical, llenan de contenido a aquella bonita cancidn que dice:

Euskadiko ikurrifiak, hiru kolore ditu:
Txuri, Gorri eta Orlegi

Asi, pues, y siguiendo con la cronologia, la portada del TOMO | va en txuri; la del
TOMO I, en gorri; y la de este ultimo tomo, el TOMO |Il, berdean.
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CONFERENCIAS Y TALLERES DOCUMENTO DE VOLUNTADES ANTICIPADAS

A riesgo de ser repetitivo, nuevamente, diré que tengo para mi que la participacion en
actos publicos brinda, puede brindar, la ocasion de aflorar un debate que, ciertamente,
esta oculto, e, incluso, para ciertas personas, alejado del buen gusto.

De manera consecuente, en cuantos actos he tenido la ocasion de participar,
he tratado de contribuir a la construccién de un nuevo discurso que aborde el debate
acerca de los grandisimos nuevos problemas que incorpora la manera del modo
contemporaneo del Proceso de Morir.

En este empefio, he tratado de provocar cierta desazén y movimiento de sillas
en el auditorio al decir que la muerte no es siempre la mayor tragedia que a una
persona le puede acaecer, pues hay muertes que tocan, y muertes que no tocan; que
muchas muertes producen pena y desolacidn, pero, en ocasiones, también liberacidn;
que el Proceso de Morir es un proceso de vida, y, por lo tanto afecto a la calidad de la
misma; que en tanto que cultural, se puede aprender a morir; que hay muertes de muy
mala calidad; que el alargamiento de la vida genera, en no pocas ocasiones, una ingente
necesidad de cuidar, que recae, principal e injustamente, en las mujeres; que vivimos
bien, pero que morimos mal; que hay conocimiento cientifico suficiente para saber
cuales son los atributos de una muerte de calidad; que la muerte es un acto civil, y
religioso solamente para quien asi lo desee; que las transformaciones y el cambio social
inducen a nuevas formas del proceso de morir; que el derecho a la practica de la
muerte voluntaria es un derecho prejuridico; que la muerte, ademas de personal, claro
estd, es un hecho social que compete y compromete a la sociedad en su conjunto: a las
Instituciones y al grupo familiar o de amigas y amigos; que la muerte voluntaria es un
atributo de la naturaleza humana; que, en tanto que seres humanos, cuando, por
enfermedad o dependencia, desaparecen los rasgos caracteristicos de nuestra
humanidad, la muerte, ademds de bioldgica, se manifiesta como una nueva categoria
que agrupa a las personas socialmente muertas; que la construccion del contrato social
debe tomar en consideracion el coste econdmico y emocional del Proceso de Morir;
que, cuando una persona desea morir, no se trata de un tema que compete al ambito
de lo sanitario, sino al del derecho a la autonomia y al desarrollo de la propia identidad;
que ayudar a morir, a una persona, cuando, en pleno uso de razén asi lo solicita, no
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puede considerarse como un acto delictivo, sino como un rasgo de humanidad, de
civilizacién; que la injerencia del poder del estado y de la religién, sofocan el ejercicios
del derecho a la muerte voluntaria; que el derecho a la muerte voluntaria, ademas de a
las personas enfermas o dependientes, es también atributo de las personas que, sin
estar en esa situacion, ansian la muerte, puesto que el hecho de estar vivas le produce
sufrimiento; que no es lo mismo vivir que estar viva o vivo; que muchas personas, mas
que miedo a morir, tienen miedo a morir mal; que muchas personas sienten pavor ante
la idea de suponer una carga emocional y econdémica excesiva para el entorno de sus
personas queridas; que muchas personas consideran indigno y vejatorio, y también un
sufrimiento, que, cuando ya no sean ellas mismas (es la expresién que mas se utiliza), se
las mantenga vivas; que debemos reflexionar acerca de qué hacer cuando una persona
desea morir, cuando una persona sufre mucho, cuando una persona pide la prestacion
de ayuda para morir; que la reclusion de esas personas, que ya no viven, recluidas en
esas instituciones totales, con el doble objetivo de hacerlas mas invisibles y mas alejadas
de la incomodidad de verlas en la cercania debe ser revisada, pues podriamos estar
conculcando el llamado postulado de Justicia que se invoca desde la bioética; que la
muerte de una de las partes de las parejas ocasiona, ademas, dependencia y pobreza;
que el ritual funerario, al igual que la totalidad del Proceso de Morir debe seguir las
pautas acordes con la propia biografia; que muchas personas no desean que se diluyan
sus rasgos de identidad en una practica funeraria que homogeniza creencias religiosas

qgue no tienen; que...

Este ha sido el marco general, asi lo supongo, que he tratado de incorporar en
mis conferencias y colaboraciones en medios de comunicacién.

De entre las mas de ochenta conferencias dadas, destacaré el contenido de
alguna de ellas e incorporaré algunas de las referencias recogidas en prensa u otro

medio de comunicacién.
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CONFERENCIAS:

7/09/2009, 5/10/2009, 2/11/2009 y 14/12/2009: D.H.E./D.M.D. Donostia.

4/11/2009: Eutanasia. Agrupacién de ... Ciclo de cinco conferencias con Marielo y
Beatriz. Angelu/Anglet.

25/01/2010, 8/2/2010: Parroquia Nuestra Sefiora de Fatima. Renteria.

6/04/2010: Asociacion de Viudas. Donostia.

14/04/2010: Heriotza boluntarioa. Ikastola LANGILE. Hernani.

21/04/2010: Casa de Cultura de Egia. Donostia.

120/5/2010: Asociacion de Enfermos de Alzheimer. Donostia.

13/05/2010: Asociacion de Amas de Casa. Donostia.

9/03/2011: Proceso de morir. Casa de cultura. Hernani.

9/05/2011: Aulas de la Experiencia. Tolosa.

23/05/2011: Aulas de la Experiencia. Tolosa
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6/11/2012: XXXIIl. ETNOGRAFIA JARDUNALDIAK/ XXXIll JORNADAS DE ETNOGRAFIA,
organizadas por ARANZADI. Donostia.

XXXIIl. ETNOGRAFIA JARDUNALDIAK
XXX11l JORNADAS DE ETNOGRAFIA

2012ko azaroaren 5etik-9ra
Del 5 al 9 de noviembre de 2012

2012- 09-04. OGH
Arg: F. Leizaola

11/07/2013: Nola Hil Nahi Duzu? Hiltzen Ikastea. Jornada acerca de “Derechos y
Dignidad al final de la vida”, organizadas por DMD/DHE. Bilbao.
3/12/2013: Aulas de la Experiencia Bidasoa. Irun.

10/12/2013: Aulas de la Experiencia Bidasoa. Irun.
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5/04/2014: Cineforum en el “Xll Festival de Cine y Derechos Humanos/ Giza
Eskubideen XII. Zinemaldia. Pelicula: Miele. Directora Valeria Galiano.
Conductora del debate: Begofia del Teso. Participa, también: Marta

Barandiaran. Donostia: Teatro Victoria Eugenia. Donostia.

Cuantas veces he tenido ocasion, he aprovechado para decir que el cine es uno
de los mayores medios de divulgacidn social de muchos de los procesos emergentes.
En el caso del debate acerca del proceso de Morir, que, con aproximacién, podriamos
decir que se inicia con la pelicula Mar Adentro, el hecho es notorio. De ahi que
participaramos con ilusién en la presentacién, y en el coloquio que luego se suscitd, de

la pelicula MIELE.
1

-

13/12/2014. HILTZEN IKASTEA. Asociacion de jubilados. Ayuntamiento
AULESTIA/Murelaga.
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2/06/2015. Nola hil nahi duzu?; Hilzorian egonda, nahiko zenuke hiltzen laguntzea?;
Zer da ongi hiltzea?; Zer dio legeak? Irungo euskaltegian.

3/06/2015: Muerte, Ritual funerario y Luto en Euskal Herria. En sala de juntas de la
Facultad de Filosofia y Ciencias de la Educacién. Donostia.

18/06/2015: Presentacion del libro Muerte, Ritual funerario y Luto en Euskal Herria, en
los bajos del Ayuntamiento de la Parte Vieja en Donostia. Presentado por

Jokin Apalategi y Ramdn Saizarbitoria.

La parte principal de la presentacion de este libro corrié por cuenta de Ramon
Saizarbitoria y de Jokin Apalategi, pero, lamentablemente, no guardo constancia de lo
que alli dijeron.

Por el contrario, guardo el texto de lo que yo conté. Lo incorporo a continuacién:

Inaki Olaizola
Donostia, 2015/6/18

MUERTE, RITUAL FUNERARIO Y LUTO EN
EUSKAL HERRIA

He dividido el trabajo en tres partes que tratan de reflexionar y hacer preguntas acerca
de:

e ;Cémo quieres morir?

e ;Cémo quieres que te entierren?

e Como vivir el luto
Son tres temas que, si bien podrian analizarse por separado, se complementan. Que
constituyen un bloque sélido de conocimiento. Que, en tanto que fenomenos culturales,
se puede aprender a morir; que, en tanto que personas autdnomas, se puede construir un
ritual funerario adecuado al propio deseo; que el luto se puede vivir al modo biografico

de cada persona, no de manera uniformada e igual para todas las personas.

Desde el punto de vista metodolégico, he utilizado con profusidn:
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La entrevista en profundidad y La observacién participante
La inmersion que creo que, sé que es una presuncién fatua, me ha graduado en
la posibilidad de entender los discursos y las practicas de las personas que en
relacidn con estos temas han sufrido mucho.
La lectura de Victor Hugo me ha inspirado algunas cuestiones metodoldgicas:
No herir donde no es necesario; la idea de que la Iglesia, a lo largo de siglos, ha
vendido una promesa ilusoria; algunas ideas del desgarro por la ausencia del
otro, de la otra, de la separacidn entre dos seres que se amaban, etc.

e Ademds, y también esto es una cuestion de metodologia, he dispuesto
de una relativa situacion de confort en ese estado de melancolia que me ha
predispuesto a entender, en ocasiones, la situacion de sufrimiento de algunos y

algunas de mis informantes.

1- ;COMO QUIERES MORIR?

No podia empezar a reflexionar acerca del ritual funerario sin describir previamente que

se puede aprender a morir; que podemos optar entre un modelo tradicional y un

modelo biografico, donde la autonomia de las personas es una perspectiva

irrenunciable.

Por eso, he sentido la necesidad de hablar y reflexionar acerca de:

De la calidad de la vida y el sentido de la vida.

De los umbrales por debajo de los cuales muchas personas manifiestan que no
desearian vivir, y piden que se las ayude a morir con estindares de mayor

calidad.

Por eso, también, he prestado un interés especial al estudio de las llamadas Leyes de

Muerte Digna, que no son de mi entera satisfaccion, porque en las mismas se hace,

en mi opinion:

Un empoderamiento excesivo de la profesion médica, facultando a los
médicos y las médicas a hacer excepciones democraticas, no ajustadas a
derecho, del supuesto segun el cual todas las practicas de muerte voluntaria son
ilegales. También considero que el empoderamiento del sistema médico resulta
excesivo porque antepone el supuesto juicio técnico al derecho de la autonomia

de la persona en la toma de decisiones que solamente a ella concierne.
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Un uso abusivo del lenguaje para a ocultar lo evidente:

o Que la diferencia entre dejar morir y ayudar a morir, sobre la que
construyen el debate, es una construccion ilegitima que solo preserva
poder para el que lo tiene.

o Que las categorias que pretenden construir no son tales pues los hechos
que diferencian realmente la eutanasia, la sedacion clinica terminal, o
el suicidio asistido no son sino el resultado de técnicas que solamente
estan diferenciadas por matices fenomenologicos, y que carecen, por lo
tanto, de elementos de diferenciacion ética, que seria lo que podria dar
sentido a una supuesta categorizacion.

o Que la simple declaracién de intencionalidad no puede enmascarar la
real intencion de la practica de la sedacion, que es “ayudar a morir”, y
no, como se dice, un dafio colateral del ejercicio de “dejar morir”.

Que son Leyes que reprimen y dejan sin proteccion a las personas que, en sano
juicio, sin ser enfermos o enfermas terminales no quiere vivir porque la vida les
resulta un sufrimiento excesivo.

Que no distinguen que existe la posibilidad o conveniencia de debatir las
alternativas que se derivan de la asuncion del:

o Derecho a morir

o Libertad para morir

Efectivamente, desde una perspectiva legal, si bien ambas figuras garantizarian
el derecho a la OMISION, a la ACCION, y a la TUTELA también, son
conceptos diferentes, mas amplio y democratico el primero, pero mas
posibilista el segundo, debido a que en el reconocimiento de la libertad para
morir no se incluye la obligacion del Estado para proveer de recursos publicos
necesarios a quienes decidan ejercitar su libertad para morir. No obstante, y esto
es muy importante. (jArréjate desde un quinto piso!, diran algunos)

En resumen, porque estas leyes se oponen al reconocimiento de que la muerte
voluntaria es una opcion vinculada a la naturaleza humana, como bien

describe Thomas Szasz.
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CUADRO DE DIALOGO:

” 3

¢éY TU, QUE? ¢COMO QUIERES MORIR

éQuieres dirigir tu proceso de morir? ¢En qué estas pensando? ¢Has hecho tu

testamento vital?
éConsideras que tus hijas o hijos tienen la obligacion de cuidarte, sin limite?

éSe deberia ayudar a morir a una persona enferma que expresa su voluntad de

morir?

éSe deberia ayudar a morir a una persona cuando la enfermedad esta en estado

muy avanzado, cuando el enfermo se debate entre la vida y la muerte?

éSe deberia ayudar a morir a una persona cuando esa persona sufre mucho?

éSe deberia ayudar a morir a una persona cuando ésta manifiesta su deseo de

morir?

éConfias en que el sistema sanitario te garantice una muerte de calidad,

conforme a tu ideologia, conforme a tus creencias?

éHas incorporado a tu vida alguna reflexion econémica o estratégica en relacion

con la manera de vivir la dependencia y tu propia muerte?
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2- ;COMO QUIERES QUE TE ENTIERREN?

Actualmente se estan dando cambios muy importantes en el Ritual Funerario.

Como muestra veamos el escrito que uno de mis informantes dirige a su esposa

mostrando cdmo desea que se realice su propio ritual.

Extraeré las citas siguientes: Luis:

«Con mis restos haced lo que consideréis oportuno: Podéis incinerarme, pero
enterrad mis cenizas junto a mis Padres...

Tanatorio: En caso de enfermedad que me desfigure, NO ME EXPONGAIS,
cerrad la caja y a lo sumo poner una foto fuera.

Ponedme en un atatd muy, muy sencillo con un crucifijo pequefio en la tapa.
Que me vistan con ropa normal, pantalén azul marino y camisa clara o blanca,
sin corbata.

De no ser absolutamente necesario que no me maquillen.

Funeral: El funeral deberia ser con misa. En el funeral sed muy parcos en gastar
dinero, prefiero lo gastéis en alguna misa y en que deis una buena limosna a las
Monjas de San José de La Montafia.

No me pongais mas que un pequeiiisimo ramo de flores blancas y azules. Si
queréis gastaros mas dinero, dadselo a quien lo necesite.

En la Misa Funeral os pido que se celebre enteramente en Castellano y que
solamente se cante el GURE AITA en euskera, y al final del funeral el AGUR
JESUSEN AMA. Durante la comunién, si queréis musica por mi ningun
problema, pero que se pueda cantar en castellano.

Decidle al sacerdote que celebre que no haga un panegirico de mi humilde
persona. Acaso decir que: Traté de ser un buen Marido, Padre, Hermano,
Familiar y Amigo de los que me rodeasteis.

No lloréis.

Esquela: ...

Este testimonio es de mucho valor porque, ademas del relato de un caso personal, es
una muestra de que los cambios se perciben en nuestra sociedad. Analizado con
relativo detalle, deja evidencia del hecho de que el ritual es un relato importante de la
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historia personal, y es una parte importante también de la construccidn de la memoria
colectiva, porque afloran las concepciones éticas de la vida, las referencias al idioma, y
muchas otras alusiones a comportamientos que bien pueden contribuir al
conocimiento de la realidad sociopolitica de una sociedad, en un momento
determinado.

EL RITUAL FUNERARIO TRADICIONAL, NO FUNCIONA...
La Iglesia no hace bien su trabajo:
El Ordo exequiarum o Ritual de los funerales de la liturgia romana, no vale:
o Eldiscurso funerario catolico no es creible-> la resurreccion en carne mortal. ..
e No se personalizan suficientemente
e Se celebran funerales compartidos...
e No hay sacerdotes suficientes. Los actuales no tienen tiempo para personalizar
el discurso
e Lalglesia catdlica no acepta de buen grado la incineracién, y el esparcimiento
de las cenizas en los espacios naturales porque entiende que provoca una
ruptura con esa idea de la extensién de la comunidad de creyentes, también

después de muertos, asentada en el camposanto, dicen algunos sacerdotes.

EL DESTINO DEL CUERPO. UN RETORNO A LA NATURALEZA
En Euskal Herria mas de la mitad de las personas que fallecen son incineradas, y el

destino del cuerpo o las cenizas es: el cementerio, ¢l mar, y la montaiia.

Los cementerios no son ya, en muchos casos, esos lugares, antropolégicos,
donde se suponia que los restos mortales fueran a encontrar el reposo hasta una
hipotética resurreccion. Las cosas han cambiado...

Los cementerios en Euskal Herria, aunque hay excepciones, no integran la
naturaleza. De hecho, esto, en Euskadi, la mayoria de los cementerios son espacios
vallados con unas tapias muy altas, con mucho cemento, no demasiado bien cuidados,
que impiden, por ejemplo, la vision de un horizonte natural. En muchos cementerios, la
naturaleza, ni dentro ni fuera, se hace visible.

Al recabar informacion acerca de otros cementerios, al tratar de imaginar otra

manera de concebir los cementerios, he encontrado nuevas perspectivas de diseflo.
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Actualmente, por la misma razoén que impulso el alejar los cementerios de los cascos
urbanos, hay una demanda de nuevos cementerios, algunas de cuyas principales

caracteristicas son:

e Un entorno ligado a la naturaleza, sin apenas muros que los excluyan del medio
exterior

e Un tipo de construccion minimalista, con especial atencién al disefio de un
espacio o plaza donde se pueda hacer uso de la palabra. Generalmente al aire
libre

e La preferencia por los enterramientos en tierra, mas que en nichos de cemento,
como es la practica actual, donde la cubierta sobre el atald sea el césped, no la
piedra o el marmol

e Lareserva de espacios, livianos también, donde guardar/enterrar las urnas con
las cenizas

e Inscripciones, e identificadores muy sencillos de los nombres de las personas
difuntas alli enterradas

e Homogenizacion de las sepulturas, sin que se pueda apreciar el rango social de
las personas alli enterradas

e Y, principalmente, el caracter laico, o cuando menos poco ostentoso, de la
simbologia utilizada (nada, alguna pequefia muestra de religiosidad, algun

pequefio elemento etnografico de tradicion funeraria vasca, etc.)

Sin embargo, es justo reconocer que algo se esta haciendo en relaciéon con los
cementerios. Es el caso del cementerio de Arrigorriaga, por ejemplo, donde se
incorporan muchas de las caracteristicas que he descrito para la concepcion de nuevos

cementerios.

Al referirme al mar y a la montaiia debo hacer una aclaracion que, aunque de
sobra conocida, es ignorada conscientemente: Esta prohibido aventar cenizas, tanto en
la mar como en el monte.

Sin embargo, el mar es un destino predilecto y resulta facil de apreciar que el

Paseo Nuevo, ¢l Peine del Viento, las propias playas de Ondarreta, Concha y
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Zurriola, la Kanpoko moila, o aventamientos desde cualquier embarcaciéon
deportiva, etc., son practicas habituales en Donostia, por ejemplo. (A este respecto,
quiero recordar, y es una muestra de nuestra carencia de poder politico, que la
autorizacion para el vertido o colocacion de cenizas humanas en el mar es competencia
exclusiva del Ministerio Espaifiol de Medio Ambiente.)

También la montafia es un lugar predilecto en Euskal Herria, pero hablar de
posibles lugares de aventamiento, o enterramiento de cenizas, en la tierra, no en un
nicho, requiere un conocimiento especifico del territorio.

En la entrevista que he mantenido con Fermin, he aqui las referencias
geograficas que reconoce como lugares sagrados en la acepcion natural de esta palabra:

Aralar, Gambo, el barranco de Enirio, la majada Oidui, Urbasa, Andia,
Aitzgorri, Alzania, Gorbea, Ernio; en todas las zonas donde hay mundo pastoril, que es
un poco el ultimo eslabon de la cadena de una forma tradicional de vida, que viene
desde hace 5.000 afios hasta nuestros dias.

Y contintia con los bosques de cruces en Usurbil, Alkiza, Errezil, Leaburu...

Y, en ese paseo imaginario que en cualquier momento puede repentizar,
continua con la zona hacia Otxaportillo, la Sierra de Altzania, Otsaurte, Beunda,
Txutxurrumendi, San Adrian, Saltarri, el dolmen de Jentilarri en el barranco de Enirio,
la majada de Arrastaran, Pikuta y la majada de Oidui, Igaratza, Errenaga, la cueva de
Lizarraga Portuzargainekoa, en Araia la ermita romanica, que se llama San Juan de

Amamio ...

Y casi sin tiempo para respirar, a una escala urbana, cita el peine del viento, el
puente nuevo de Mundaiz, la playa de la Zurriola donde ponen flores al surfista
asesinado... Y asi, sin esfuerzo aparente, relata tantos y tantos sitios emblematicos en
los que se celebran actos rituales de aventamiento o enterramiento de cenizas, en

Gipuzkoa.

LA CONSTRUCCION DEL RITUAL FUNERARIO: El discurso, una parte
importante.

Hay amplio consenso al aceptar que el ritual funerario debe ser una practica
personalizada, biografica. Como consecuencia, la eleccion de la persona que elabore
el discurso es muy importante, pues de su actuacion dependera la creacion, o no, de

esa atmosfera calida que diferencia al ritual de un acto simplemente repetitivo.
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Esta cuestion, que en parte he tratado en el funeral religioso, es también crucial

en el ritual civil. El discurso debe ser creible, de verdad...

Fermin: «El acto de despedida tiene que ser un acto serio, sin estridencias, donde el

ministro celebrante conozca a la persona de la que esta hablando, o si no que se

calle, y que hable, si es caso, alguien que verdaderamente sienta lo que dice -a mi, las

cosas de mentira no me gustan nada-.

El funeral debe ser creible. Cuando un parroco, el celebrante, no conoce a la persona

difunta, es mejor que se calle a que diga cosas que no sabe, y muchas veces se dicen

cosas gratuitas. Los familiares, ahora, si lo verbalizan... Yo creo que ahora, si la familia

manifiesta que quiere decir algo, el sacerdote les permite decir algo. Eso me parece

bien, y si se hace como hizo la hija de XXXXX, pues me parece muy bien.»

Por eso, ante tanto cambio, ante tantas alternativas diferentes, corresponde, pues,

la construccion de nuevas formas rituales, de nuevas formas discursivas. Algunos de

los aspectos importantes a tomar en consideracion, podrian ser:

La bondad podria no ser el niicleo discursivo, aunque en ocasiones lo sea.

La construccion del discurso bajo la forma del “In memorian”, donde la
biografia, la diferenciacion del &mbito privado y publico, ¢l trabajo profesional,
etc. sean ponderados.

Pero la estructura social y familiar son muy importantes en la construccion del
discurso

(Profesionalizacion del discurso? (Podrian las ciencias sociales
profesionalizarse en el discurso funerario?

El valor de la musica. Es un distintivo de personalizacion del ritual.
Compostura y formas. Posiblemente habria que reflexionar mas acerca de esta
cuestion, y vincularlo con las caracteristicas rituales del acto de despedida-

recuerdo- homenaje que se esta celebrando

A tenor de como estan evolucionando los discursos y las practicas, se aprecia

una tendencia a hacer del in memoriam la parte central del discurso funerario. La

biografia se esta tornando el eje sobre el que construir el discurso funerario al que

principalmente se pide veracidad, credibilidad.
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Y este proceso esta en nuestra sociedad civil, en fase de preemergencia social,
haciendo esfuerzos meritorios para consolidarse como auténtica alternativa del

cambio.

LUGARES Y NO-LUGARES. PATRIMONIO CULTURAL Y ARQUITECTONICO

En antropologia, la clasificacion de los espacios en LUGARES Y NO-LUGARES, es

muy importante.

Sobre la base de la clasificacion de los espacios en «lugares» y «no-lugaresy,
existe un relativo consenso al suponer que la asignacion de esa categoria es algo muy
personal, aunque, en general, obedece a determinadas pautas ideoldgicas. Por decirlo de
manera abreviada, un /ugar, en su significado antropoldgico, es ese espacio que concita
sentimiento de pertenencia a un grupo, a una comunidad; un espacio en el que las
miradas transitan con calidez, con solidaridad; un espacio en el que las personas se
sienten a gusto, donde se evocan sentimientos intimos, donde la reflexion y los mejores
valores de nuestra vida surgen; un espacio, también, santificado o ensalzado desde la
percepcion intima de los creyentes, o de los que sin trascender en lo divino encuentran
claves éticas desde la vivencia terrenal.

También parece existir consenso al considera que el ritual funerario debe
realizarse en un lugar antropolégico.

Sin embargo, el encarnamiento de ciertas tradiciones y el proceso de
descreimiento de muchas personas establecen etapas intermedias en la adscripcion
personal de los espacios a esa categoria de lugar y no-lugar...

En el caso de las personas creyentes en los dogmas y postulados de la religion
catdlica, no encontraré reparo en admitir y apoyar la idea de que las iglesias son, para
ellas, un auténtico lugar antropolégico, a pesar de que no me desdiga de esas carencias
del ordo exequiarum, que ya he apuntado.

Pero también podriamos considerar un hipotético deseo de transformacion de
la Iglesia catolica para «no negar ni cerrar puertas, sino abrirlas» (Con ocasion del Afio
Compostelano), y estas declaraciones bien podrian sugerir la idea de que la Iglesia
catdlica pudiera sentir la conveniencia de modificar su discurso y sus practicas en

relacion con el ritual funerario, y abrir las puertas, también, a quienes no profesen la fe
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catolica, a esas personas que atin no han abandonado su vieja religion, pero que ain
no han llegado a abrazar la nueva, como bien describia Victor Hugo.

“Es que la iglesia de mi pueblo es cojonuda”, dira alguno de esos descreidos
que, a pesar de ello, prefieren que su funeral se celebre en su iglesia. Piden, solamente,
que se permita un mayor acceso de familiares y amigos a la construccion del discurso.

Pero resulta cierto, también, que la alternativa a la adaptacion parcial se
presta al debate porque, desde ciertas perspectivas, la separacion de lo laico y lo
religioso debe ser total, radical, de manera que las practicas de unos y otros sean hasta
cierto punto irreconocibles.

Posiblemente, en relacion con el ritual funerario, que en el fondo plantea las
mismas interrogantes que las habituales en el debate acerca de las religiones, esté ya
sucediendo este fendmeno de fractura total que, desde una perspectiva histdrica,
podria ser coincidente con la direccién de la Historia: «un proceso cuyo devenir ya
esta escrito», en opinion de algunos autores.

Comparto esta idea, como punto de llegada, pero, sin pausa también, podria ser
conveniente tratar de hacer el camino para cimentar un ritual laico que tomara en
consideracion algunas de las practicas que ha creado, utilizado o preservado la Iglesia
catolica. Desde una perspectiva amplia, se podria tomar en consideracion:

e Una asignacion mas justa del patrimonio material, también las iglesias, claro
que si...
e Un esfuerzo legislativo que iguale a la poblacion en «derechos mortuorios», en

los cementerios, por ejemplo, y mucho, mas en el Boletin Oficial...

De hecho, estd sucediendo que muchas personas, llegado el momento de
organizar el ritual funerario de alguna persona querida, no saben qué hacer, porque
dudan acerca de la conveniencia, y comodidad, de hacerlo como siempre, en el &mbito

de la Iglesia catolica, o adecuarlo a los postulados de una sociedad laica.

Pero esta situacién de evidente disonancia social no es algo que en general se
perpetua, pues el proceso normal es adaptativo, sea adecuando las creencias a las
practicas, o modulando las practicas en el sentido que marcan las creencias. Por eso,
quisiera suponer que el cambio ya es perceptible como consecuencia del tratamiento

discriminado en detrimento de los no-creyentes, a quienes se les priva del uso de un
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patrimonio arquitectdnico, las iglesias, esos espacios que se han convertido, de hecho,

para beneficio exclusivo de sélo una parte de la poblacidn.

Pero es que ademas sucede que, vinculado a ese patrimonio arquitectdnico,
estd asociado un patrimonio cultural, constituido por melodias, columnas, capiteles,
cupulas, vestimentas, sosiego, cirio pascual, 6rgano, gregoriano, misterio del silencio,
etc., (Tomado de Daniel Ezpeleta) que no es exclusivamente religioso, y que, por razén

de la descreencia, podria perderse en el ritual laico.

Por este tipo de razones, no deberia ser exigible que, con la renuncia a la
creencia, incluso con la apostasia pongamos por caso, los no-creyentes se vean
obligados a renunciar a ese patrimonio arquitecténico y cultural construido con el
esfuerzo de sus antepasados también. Por eso, porque las iglesias son un patrimonio
cultural de la sociedad, actualmente laica en gran medida, reflexionar acerca de la
desacralizacién de muchos espacios (no solamente iglesias) es pertinente.

Por estas razones considero que, en ese proceso de recuperacion de espacios
para reconvertirlos en lugares antropologicos, cuando asi se desee, deberiamos

reflexionar acerca de las tres siguientes estrategias:

o Fomentar en el ritual catélico mayores cotas de participacion de familiares y
amigos> In Memoriam

Esta alternativa podria satisfacer a personas que, viviendo el dogma catélico,

verian aumentar la calidad del discurso, la personalizaciéon del acto de
despedida- recuerdo- homenaje.

Incluso, podria mejorar esa misma calidad ritual para las personas que,

descreidas de los postulados de la Iglesia, tienen encarnados los valores que, en

su nifiez o juventud, transformaron sus miedos, su musica, su estética, su gusto por

el incienso, el 6rgano, etc.

e Disponer en cada iglesia de dos administradores: religioso y laico
La estructura sagrada no reside en las piedras de las catedrales... Lo
importante es el sentido que se pretenda asignar al lugar (;antropolégico?) donde

se celebra el acto ritual. Por ello, propongo ampliar la ya evidente casuistica para
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que las iglesias se utilicen para la celebracion de actos laicos, tomando el
antecedente, aunque no seria necesario recurrir a él, de los conciertos, de las
lecciones de ingreso en la Sociedad Bascongada de los Amigos del Pais, de las
exposiciones culturales, e, incluso, de los llamados funerales de Estado, que nada
tienen de religioso en una sociedad que, ademas, desde una perspectiva oficial, se
declara laica (Estado francés) o aconfesional (Estado espaiiol). Propongo, pues,
que las iglesias tengan de manera permanente dos administradores, uno
religioso, y otro laico, para de este modo prestar servicio a la ciudadania, sin

discriminar por las creencias.

e Retrotraer la titularidad de algunas iglesias, construidas, todas ellas, con
recursos publicos.
Supuesto un cambio en la percepcion del sentimiento religioso (bastaria constatar
la frecuencia de las practicas religiosas en las iglesias), convendria adecuar la
utilizaciéon de ese patrimonio y su adecuaciéon a la demanda cultural actual.
Sugiero como via practica la utilizacion de esa figura del sindicato de
reversionistas que se aplica para recuperar, en la sociedad civil, la titularidad de
algo que previamente fue desposeido a sus titulares para una utilizaciéon publica,
cuado desaparece ese criterio de utilidad. Conviene recordar, y pondré a Victor
Hugo de mi parte, que la totalidad de fondos que la sociedad civil aport6 a la
Iglesia tiene como origen la promesa del cielo, “una promesa ilusoria”.
A modo de ejemplo, y habida cuenta que nos encontramos en este acto en la
Parte Vieja donostiarra, Santa Maria podria ser desacralizada y utilizada para

précticas laicas y San Vicente podria mantenerse para las practicas religiosas.
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CUADRO DE DIALOGO:

’ 7

¢éY TU, QUE? ¢COMO QUIERES QUE TE ENTIERREN?

¢éTe importa lo que luego hagan contigo, con tu cuerpo?

éHas pensado en tu ritual funerario?

¢Como sera tu esquela?

éHas decidido acerca del destino de tu cuerpo? éIncinerar? ¢Enterrar?
¢éY en el tanatorio, qué? ¢Quieres que te expongan? ¢Qué musica?

éHas pensado ddnde enterrarlo, donde aventarlo? é¢Cementerio? ¢EI mar? ¢El

monte? ¢En casa? ¢Grabando tu nombre en una placa?

¢Como sera tu funeral? éReligioso? éLaico? ¢No quieres funeral?
éDdnde se celebrara tu funeral? ¢Quién elaborara el discurso? ¢ Qué diran?
¢éTe preocupa el destino que den a tus cosas? ¢Tus libros? ¢Tus cartas? éLos trabajos

realizados?

¢éSi te correspondiera ahora gestionar el ritual funerario de tu persona querida, como lo

harias?
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3- cOMO VIVIR EL LUTO

Debo confesar que al abordar este capitulo he sentido la tentacion de dar por terminado
este trabajo. Abordar la reflexion acerca del luto y del duelo se me antoja un desafio
importante, pues, cuando en el trabajo de campo he abordado estas cuestiones, me he
encontrado con una ingente diversidad de opiniones, de matices, donde todos,
absolutamente todos los estados de animo eran posibles. Al tratar de ajustar los
sentimientos que me han descrito a un rango, a un intervalo, he fracasado. Muchas,
casi todas las alternativas estaban presentes en las confidencias de mis informantes.
Incluso creo haber podido apreciar que una misma persona me podia construir un
mundo lleno de sensibilidad, de emociodn, de espiritualidad, por la mafiana, y, luego, por
la tarde, tal vez, me podia relatar su vivencia del luto desde una perspectiva totalmente
diferente, ajena, cerebral, netamente reflexiva, sin apenas emociones, etc.

Incluso, pero no sé si a esto se le puede llamar contradiccion, he percibido que
algunas personas, bastantes, no quieren que, cuando a ellos les toque, sus seres
queridos les dediquen el sentimiento de pesar, de recuerdo, de trascendencia, que ellas
mismas aplican a los que se les han ido. jLuto por ti si, pero para mi no quiero!, han
venido a decirme algunas personas. Esta es una reflexién que me ha interesado:
Incorporamos mayor sentimiento-recuerdo hacia los demas, hacia los que queremos
mucho, del que querriamos recibir de los que también nos quieren mucho. Tal vez esto
sea el reflejo de esa moda que acompana al modelo contemporaneo del modo de morir -
la discrecion de la muerte, sin exageraciones, sin muestras de excesivo dolor, cuando
menos en publico-. Yo lo he visto asi y creo, ademas, que lo siento asi. Pero al mismo
tiempo dejo abierto el debate acerca de si esto, esta excesiva discrecion en el luto que
algunas personas reclaman para si mismas, no es el resultado de una confrontacion entre
lo que se exterioriza y lo que se siente; una especie de pudor en ocupar
protagonismo, en transmitir preocupacion, pena y pesar a los demas.

Al anticipar de este modo algunos aspectos de la complejidad del luto, he pensado,
sin embargo, que concluir este trabajo con la omision de este capitulo me supondria el
reconocimiento de una deuda que deberia pagar en el futuro, pues algo de esto me
sucedié cuando, después de dedicar muchos meses de trabajo al estudio del proceso de
morir, que fue el tema principal de mi tesis, fui consciente de que habia brindado una

atencion insuficiente al ritual funerario, tema éste que, aunque ya entonces lo suponia de
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gran interés, no lo abordé con la dedicacion con que hoy lo estoy haciendo. Por esa
razon, egoista, de no dejar deudas que satisfacer mas adelante, voy a abordar el estudio
de este capitulo dedicado al luto y al duelo, pero anticipo que, tal vez, mas que aclarar
confunda, porque lo voy a hacer desde esa perspectiva del investigador inocente, sin
excesivos prejuicios, que con aparente muestra de ingenuidad reconoce que poco hay de
simple en esta tematica. Por ello, no espero aportar demasiadas respuestas, aunque si

suscitar algunas reflexiones. Vamos a ello.

Una de las cuestiones que he apreciado en el estudio del luto es que, si bien
antes (Barandiaran, Douglass, etc, estudian el duelo en relacion con los episodios que
tratan de normalizar la vida en el nuevo estatus en que la muerte conduce a su persona
mas proxima, actualmente el duelo se vive con mayor intimidad, desde posiciones mas
intimistas, y el objetivo que se persigue es facilitar la recuperacion animica de esa
persona, mas que las de su entorno....

Otra de las cuestiones que mas me ha impactado es la manera en que la muerte
rompe el DERECHO A LA INTIMIDAD de las personas al fallecer. La invasién del
cuarto de los padres, el acceso a la documentacion celosamente guardada en una cajita
de carton muchas veces, la intromisién en el ordenador de una persona difunta,
hurgar a la busqueda de algun fesoro entre la ropa intima de una persona, en general
mayor, en general ropa muy usada y desgastada por el uso, ;esta legitimado por la
condicion de heredero, de heredera? ;No es mas una cuestion de merecimiento, mas
que de herencia? Estas podian ser algunas de las reflexiones de Piedad Bonnett (2013)
cuando relata la manera en que ella, la madre, acompafiada de su hija, entra en la
habitacion de su hijo, recientemente suicidado a los 25 afios. ;Qué hacer? ;Como

tutelar la intimidad de una persona al morir? Muchas preguntas; pocas respuestas.

Las ciencias sociales se han interesado mucho en el estudio del luto, porque el luto,
ademas de una cuestidn personal es, también, un asunto colectivo, que afecta a la

salud de la poblacién.

Proliferan gabinetes dedicados a fomentar la escucha en el luto. Se detectan

cuestiones importantes:
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e Una, que el luto por la persona amada es, puede ser, el trance mas duro que se
vive a través de la vida.
e Que en el estudio del luto se detectan etapas que, en cierta medida se
asemejan a las que, con ocasion de la muerte, describe Elisabeth Kiibler-Ross
o «Fase de shock y negacidn
o Angustia aguda y aislamiento
o Fase de reorganizacion
o Sufrimiento somatico agudo
o Pensamientos recurrentes relacionados con la persona fallecida.
o Sentimientos de culpa.
o Angustia y enfado
o Dificultad para descansar,

o Identificacion con el fallecido...

e Que el duelo se convierte en demasiados casos en duelo complicado (Entre un
10-34 % de los dolientes desarrollan un duelo patoldgico).

e Que, tal vez, se medicaliza excesivamente el proceso del duelo, obviando que el
sufrimiento, la melancolia, no es un estado patolégico que requiera curacion,
sino un estado de animo que corresponde con esa situacion que tan bien
describe Victor Hugo al imaginar como se puede hacer la separacion de dos
almas que se han fusionado. ¢Qué es de una, qué es del otro?

e Que las mujeres, también en esto, acuden mas a las sesiones de los centros de
escucha, centros de terapia del duelo. ¢Sera que los hombres somos mas
olvidadizos?

e Que, junto a la pena por la muerte de la persona querida, sobrevienen otros
problemas: la dependencia se manifiesta mas explicita; la pobreza, sobre todo

en las mujeres, es mas evidente...

Pero el luto, el duelo, no se vive de una manera misma manera en todas las

personas. No hay una dosis precisa para distribuir las bondades y las maldades del luto
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por igual. Por esta circunstancia convendria reflexionar en relacion con algunos hechos
diferenciales que configuran el luto.

Efectivamente, del mismo modo que el amor, el ritual funerario y el luto no se
distribuye en todas las personas de una manera democratica. Hay personas que
recibiran el testimonio de un gran ritual funerario y hay personas por las que se
guardard, o guardaran ellas mismas, que también es un derecho, un luto amoroso,
reverencial, sentido, vivido desde la melancolia, etc. Por el contrario, otras personas no
recibiran, en absoluto, testimonio de adhesion, de carifio, de buen y sano recuerdo.

Por eso, al hablar de estas cuestiones convendra recordar que hay hechos
diferenciales muy significativos en la construccion del luto.

Convendra recordar que no es lo mismo el duelo, el dolor que se siente por la
muerte de una persona al margen del afecto, el amor, la bondad, la maldad, el
desamor, la violencia... que pueda mediar entre las mismas. Al hilo de esta reflexion
convendra recordar que no todas las muertes se viven con pena; que, en ocasiones,
cuando la maldad, principalmente la HUMILLACION, preside las relaciones de
pareja, la muerte se pueda vivir con el anhelo de que tal vez, sea el arranque de una vida
con mas ilusion, con mas alegria. ..

En este capitulo, trato de mostrar que la muerte de los nifios y las nifias se vive
con un excesivo dolor, porque la rotura del orden demografico es muy cruel.

Que por esta razon apuntada, la muerte de las personas mayores, la madre, el
padre, etc., es mas aceptada, estd, ya, en el orden natural de la vida.

Que, cuando la situacién de dependencia o de enfermedad es muy grande, el
luto se puede vivir de manera anticipada, y cuando la muerte acaece, ésta se puede vivir
como una liberacion, tanto para la persona que se ha ido, como, y quiero insistir en que
esto es un legitimo derecho, por la persona cuidadora, su persona mas proxima,
posiblemente.

También quiero recordar que el tipo de muerte: suicidio, accidente, larga
enfermedad..., son muy importantes en la construccion del duelo. Especialmente,
cuando no se reflexiona suficientemente, que la muerte por suicidio causa una gran pena
en las personas queridas, si bien esto podria estar actualmente sometido a nuevas
reflexiones, a diferentes valoraciones, en tanto que el suicidio, cuando se dan las
condiciones, bien podria ser una manera de ejercitar el derecho que al inicio de este
trabajo he citado como la muerte voluntaria.

Y, para terminar, solamente dos cuestiones:
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Una, para recordar que los nifios y las nifias pueden sufrir mucho cuando
mueren su padre o su madre o su amona o su aitona.

Otra, para recordar nuevamente que el género de las personas en luto marca
algunas diferencias que ya se percibian en la manera de abordar las primeras etapas del
proceso de morir. Tal vez esta sea una caracteristica sobre la que convendria seguir
investigando.

Finalmente, slo dos lineas para recordar la idea de que el luto, ademas de algo
personal es algo colectivo también. Por ello traigo el recuerdo de poblaciones enteras
que viven una situacion de luto concatenado cuando, por razones de politica o de
premura laboral y econdmica, esas sociedades deben pagar con la muerte el logro de

aquello tan sustancial de lo que estan privados.

CUADRO DE DIALOGO:

-~

&Y TU, QUE? ¢COMO VIVIRAS EL LUTO? ¢COMO VIVIRAN
TU LUTO?

¢Estas en periodo de luto activo?
¢Has vivido luto por alguna persona? ¢Por quién?
¢Por quién haras luto? ¢ Quién hara luto por ti?

¢Has pensado acerca de como te gustaria que fuera el luto que te

dedicaran?
¢Qué practicas de duelo has conocido? ¢ Tienen sentido?

¢Conoces casos de medicalizacién del duelo?
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17/07/2015: Presentacién del libro Muerte, Ritual funerario y Luto en Euskal Herria, en
los bajos del Restaurante Vallés, promovida por el grupo de reflexiéon que
promueve Juan Mari Iraola, de ZarautOn.

23/09/2015: Muerte Voluntaria. El debate acerca de las leyes de Muerte Digna.
Legazpi: Nagusilan.

6/10/2015: Trabajando por el bien morir. ZarautzOn, Zarautz.

20/10/2015: Zer da ongi hiltzea? Zer dio legeak?” Erefiotzuko XXVIl.Udazken kulturala

13/11/2015: Muerte Voluntaria: Derecho y/o Libertad. NAGUSILAN. XX.urteurrena.

Auditorio Kursaal. Donostia.

Mi primer contacto con NAGUSILAN fue en 2015, y luego tuve la oportunidad de
compartir con ellos el debate acerca de la Muerte Voluntaria en no menos de seis o
siete ocasiones.

Nagusilan, lo dicen ellas y ellos mismos, “es una asociacién sin animo de lucro
compuesta por voluntarias y voluntarios. Nuestra misién es acompafiar a las personas
mayores en situacidn de soledad no deseada. Promovemos ademas el envejecimiento
activo mediante el compromiso solidario, cubriendo necesidades de apoyo social y
afectivo”.

Siempre les he reconocido un empeio loable en abordar temas que suscitan, casi
siempre, un debate profundo, ante un publico, en general muy bien informado.

Nagusilan tiene una capacidad de convocatoria notable, y recuerdo con agrado la
sesion que organizaron en el Auditorio Kursaal, en noviembre de 2015.

Como soporte de la conferencia que alli di, incorporo el texto que utilicé, sin
perjuicio, claro esta, de utilizarlo como soporte de cuando en derredor de las
alternativas de Libertad o Derecho que se suscitan en el debate acerca de la Muerte

Voluntaria.
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Ifaki Olaizola Eizagirre
Dr. en Antropologia

NAGUSILAN 2015 AZARO 13KOA

“MUERTE VOLUNTARIA: LIBERTAD Y/O DERECHO”

Gertakari kultural den heinean, hiltzeko prozesua garaiko testuinguru
sozialak baldintzatzen du. Ildo horretatik, esan behar da badela egun
oraindik gorpuzten ari den hiltzeko eredu berri bat, biografikoa deritzoguna,
heriotzaren auziari protagonismo eta erantzukizun handiagoz aurre egin
nahi dioten pertsonek aukeratzen dutena, eta horren erakusgarri dira beren
hausnarketa eta jokabideak. Eredu hori guztiz bestelakoa da hiltzeko
prozesu tradizionalaren aldean. Eredu berriak, ondorioz, hainbat
hausnarketa eta eztabaida pizten ditu: nola diseinatu, pertsona garen aldetik
dugun askatasunetik, gure gaixotasun eta mendekotasun prozesua? Nola
kontrolatu norberaren heriotzaren zirkunstantziak? Eta nola eztabaidatu
heriotza boluntarioaren inguruan printzipio etikoetan oinarrituta?

En tanto que fendmeno cultural, el proceso de morir es un hecho influenciado por el
contexto social de la época. En este sentido, cabe afirmar que, en oposicion a un modelo
tradicional del proceso de morir, actualmente se encuentra en fase emergente, todavia,
un modelo, que llamamos biografico, que incorpora reflexiones, y practicas también,
realizadas por personas que desean asumir un mayor protagonismo y responsabilidad
con las cuestiones que afectan a su muerte. Como consecuencia, surgen reflexiones y
debates acerca de como diseiar, en el ejercicio de su libertad en tanto que personas, el
proceso de enfermedad y dependencia, ejercer un control sobre las circunstancias de la
propia muerte, y, al amparo de los principios bioéticos, debatir acerca de la muerte
voluntaria.

Cuando desde el lenguaje profesional o académico se hace referencia a la muerte
digna, se asume la idea de que los potenciales beneficiarios son las personas muy
enfermas, con mucho sufrimiento, en situacion terminal, en agonia ya, o en preagonia,
etc., lo cual impide dirigir el debate en relacion con la estructura mas profunda del
derecho que lo ampara, que no es otro que el reconocimiento de que «la muerte
voluntaria es una eleccion intrinseca a la existencia humana», que es un derecho

humano, tal como lo plantea Thomas Szasz.
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Desde el poder politico, buena parte del debate institucional acerca de la muerte
voluntaria se sustenta en la presunciéon de que la sociedad no estd preparada para
abordar excesivos cambios en el proceso de morir. Por esta razon, al tratar de legislar
acerca de esta cuestion a través de las llamadas Leyes de Muerte Digna, se pretende
decidir quién tiene derecho a que se le ayude a morir (sé que utilizan con sutileza otra
expresion), y quien no, usurpando a la persona su capacidad y su derecho para decidir
acerca de su propia muerte.

A mi entender, en esta manera de establecer el poder que otros tienen sobre la vida
de los demas, surge la estrategia compartida por la Iglesia y el Estado: controlar la
muerte, porque otorga poder religioso y simbolico a la Iglesia (no olvidemos que la
muerte es una de las principales especializaciones de la Iglesia), y porque esta en la base
del biopoder, que tantos beneficios aporta al mantenimiento del Estado. Este es, entre
otros, el caso del Estado espafiol, y de quienes estamos sometidos a su Codigo Penal y a
esa permanente vinculacion de lo civil con la religion, obviando la existencia de otras
realidades juridicas (Holanda, Bélgica y Suiza, por ejemplo) que se manifiestan en el
marco mas amplio del ejercicio de la libertad.

Por esto, quiero recordar que, en el debate acerca de las pretendidas leyes de
muerte digna (que no lo son en tanto que coartan la autonomia de muchas personas),
una cuestion excepcionalmente importante y censurable es el uso abusivo del lenguaje,
creando categorias alla donde no las hay: Dejar morir como algo diferente a ayudar a
morir. De hecho, toda la estrategia que se ampara desde esas leyes consiste en negar la
ayuda para morir, lo cual no es sino una evidente carencia de compasion ademas de la
denegacion del derecho de auxilio, practicando, sin embargo (y esto es una cuestion del
azar), un tratamiento que, enunciado como terapia para aliviar el dolor, ocasiona,
siempre, la muerte, después de un gran sufrimiento, innecesario, para esas personas y
sus seres queridos.

Debido a esta circunstancia, considero que el empoderamiento que estas leyes
asignan al sistema médico es excesivo, es abusivo. Ningun criterio, supuestamente
técnico, puede suplantar la voluntad de las personas que, estando en situacion de mucho
sufrimiento, desean que se les ayude a morir.

Desde una perspectiva mas juridica, quisiera trasmitir al legislador la urgencia
de reflexionar acerca de dos supuestos muy diferenciados, que he tomado prestados de
Ifaki Subijana: «Proteccion penal de la vida de quien quiere vivir”, y “Proteccion

penal de la vida de quien, siendo competente, no quiere vivir”’. Y cuando reflexionen
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acerca de estos dos conceptos, tan diferentes, por cierto, quiero recordarles que esta
ultima proteccion no forma parte necesaria del derecho a la vida, pues vida y libertad se
desenvuelven en un sentido volitivo antitético. Como consecuencia, el legislador tiene
margen de maniobra en la configuracion de la proteccion penal de la vida de quien,
siendo competente, no quiere vivir. Este seria el marco juridico en el que podria

desarrollarse la practica de la muerte voluntaria.

3/12/2015: Testamento Vital. Teoria y prdctica. AFAGI. Irun.

11/12/2015: LA EUTANASIA. Asociaciéon Pio Baroja para el debate y el didlogo. Irun:
Hotel Atalaya. (Suspendida por censura previa).

22/01/2016: Heriotza Boluntarioa/ Muerte Voluntaria. Zumaia, Foronda Jauregian.
Joxe Arregik aurkeztuta.

3/02/2016: Muerte Voluntaria. AFAGI. Hondarribia.

29/02/2016: Muerte Voluntaria. Nagusilan. Edif. Bidarte, Bilbao.

13/4/2016: Eutanasia. Nagusilan. Beasaingo Udal Aretoan.

3/5/2016: Eutanasia. Nagusilan. Tolosako Kultur Etxean (Maria Jesus Gaztafiaga).

12/5/2016: Cineforum acerca de la pelicula Compafieros de Viaje. Nagusilan. Donostia,
Antiguo.

30/05/2016: Cineforum: Corazén generoso. Koldo Mitxelena, Donostia.

14/06/2016: Métodos de Disefio No-Grdfico en Euskal Herria. ZarautzOn, Zarautz.

8/2/2017: Muerte Voluntaria: Aprender a morir. Helduen Hitza. Ayeteko Topalekuan.

15/2/2017: Muerte Voluntaria: Aprender a morir. Helduen Hitza; Donostiako Okendo
Kultur Etxean.

19/10/2017: Muerte voluntaria. Derechos al final de la vida. DONOSTIA KULTURA;
Biblioteca central- san Jeronimo kalea. Donostia.

21/10/2017: Muerte digna. Ultimas voluntades-azken borondateak. Mandalara Taldea;
Arraunetxe. Orio.

7/11/2017: Cineforum: La fiesta de despedida. (DMD/DHE). Koldo Mitxelena.
DONOSTIA

16/11/2017: Muerte voluntaria. Testamento vital. Asociacion de mayores de san

Miguel; Cine Amaia. Irun.
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27/2/2018: Muerte Voluntaria. Colegio de La Salle, a un grupo de 70 estudiantes de 15
afios.

13/3/2018: Ritual funerario en Euskal Herria. Helduen Hitza; Topaleku de Aiete.

14/3/2018: Historia de los rituales funerarios en Euskal Herria. Bizenta Mogel Elkarte
Sozio-Kulturala; Azkoitia

20/3/2018: Ritual funerario en Euskal Herria. Helduen Hitza; Okendo Kultur Etxea.

17/4/2018: Cineforum: AMOUR. (DMD/DHE); Okendo Kultur Etxea.

12/6/2018: Muerte Voluntaria. Testamento Vital. Asociacion jubilados; Zumaia.
Alondegian.

28/11/2018: Muerte Voluntaria. Testamento Vital. Arrasate

19/02/2019: Muerte Voluntaria: éLibertad o Derecho? Asociacion Cultural ERAGIN
Taldea. Sala ARRUPE. Iglesia de los Jesuitas. Donostia.
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INAKI OLAIZOLA

“Muerte voluntaria. Libertad o Derecho”

INAKI OLAIZOLA, Doctor en Ingenieria Naval y Antropélogo

19 de febrero de 2019, martes
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11/4/2019: Antropologia heriotzaren aurrean. ANKULEGI. Museo San Telmo.

16/5/2019: Cémo nos comportamos ante la muerte. Mesa redonda. San Telmo Museoa.
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9/11/2019: Borondatezko heriotza: pentsatzea eta birpentsatzea! Ikuspegi
antropologikoa. DMD/DHE. Miramar Jauregia.
27/11/2019: Duelos en Muertes Repentinas: Sujetos, tiempos y reconocimientos.
Mandalara. Tabacalera (DONOSTIA).
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29/11/2019: Muerte Voluntaria: Voluntades anticipadas; Testamento Vital. Asociacidn
de Jubilados. Etxarri Aranaz (NAFARROA).

4/12/2019: Muerte, Ritual funerario y Luto: Perspectiva Antropoldgica. Facultad de
Antropologia de la UPV/EHU. Campus de DONOSTIA.

11/12/2019: Muerte Voluntaria: Voluntades anticipadas; Testamento Vital. Helduen
Hitza; Topaleku (Palacio de Aiete). DONOSTIA.

17/12/2019: Muerte Voluntaria: Voluntades anticipadas; Testamento Vital. Helduen
Hitza; Ernst Lluch Anoeta. DONOSTIA.

15/1/2021: Muerte Digna—=> Muerte Voluntaria > Derecho a Morir: Metalenguaje.
LAFEC; TRINTXERPE.

21/10/2019: Muerte voluntaria. Testamento vital. Matilde Sainz Osinaga. Arrasateko

Kultur Etxean.

4/2/2021: Heriotza eta errituala. Leitzako Kultur Aretoan.

25/2/2021: Heriotza boluntarioa. Helduen Hitza; Aieteko Kultur Etxean. (Martak ere parte
hartu zuen)

1/03/2022: Muerte Social. Museo San Telmo. Donostia
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24/05/2022: LORE: Ley Orgdnica de Regulacion de la Eutanasia. Asociacion contra el
cancer Gipuzkoa. DMD-DHE Euskadi. URRETXU. (Ifiaki Alegriak ere parte hartu
zuen).

28/10/2022: Borondatezko heriotza: erakundeen konpromisoa. Heriotza duin eta ilustratua
jardunaldian. Donostiako Okendo Kultur Etxean.

23/11/2023: Heriotza boluntarioa; bizi testamentua. Orereta Laikoa; Xenpelar Kultur

Aretoan. Renteria.
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LAIKOTASUNA HELBURU

BORONDATEZKO HERIOTZA
BIZI-TESTAMENTUA

HITZALDIA
Hizlaria: liaki Olaizola Eizagirre
(Duintasunez Hiltzeko Eskubidea)

Equna: Azaroak 23, osteguna

Ordua: 19:00etan

Lekua: Xenpelar etxean (Orereta)
orer bl oo g Tu cum

‘@ LAIKOTASUNA
" ORERETA LAIKOA
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1/02/2024: Muerte digna. Asociacion Cultural ERAGIN Taldea; Iglesia de los Jesuitas
(ARRUPE Aretoa). Donostia.
2023-2024: Diversos talleres para la fundamentacion y realizacion del Documento de

Voluntades Anticipadas (DVA). Tolosa, Bergara, Renteria, Eibar, Donostia...

La referencia a los talleres para la fundamentacion y realizacion del Documento de
Voluntades Anticipadas se enmarca dentro de un propdsito desarrollado en equipo por

las personas que configuramos el grupo de Gipuzkoa de DMD/DHE.

Efectivamente, una de las actuaciones que realizamos desde DMD/DHE consiste
en el fomento de la practica de realizacién del DVA, debido al grave problema de
exclusion que la LORE infringe a quienes, estando en situacién de deterioro cognitivo
importante, sea por olvido, ignorancia o procrastinacion, no lo han realizado cuando
todavia estaban capacitados para hacerlo.

Pero, al hacerlo, no pretendemos impulsar un mecanismo irreflexivo acerca del
modo en que cada persona, acorde a su biografia y al contexto social, opte por las
circunstancias y modos de vivir su Proceso de Morir, sino que tratamos de fomentar la
reflexion que debe preceder a la toma de una decision tan relevante.

De manera consecuente, realizamos frecuentes talleres, de reflexion y de
realizacion practica del DVA, en cuantas poblaciones o grupos diferenciados nos lo
soliciten, a lo largo de dos jornadas diferentes: de reflexién, la primera; y de

cumplimentacién del documento, la segunda.

Pero, ahora, una vez comentado el contendido y el lugar donde he desarrollado
algunas de las muchas conferencias que he dado, me surgen diversos comentarios:

En primer lugar, diré que mis actuaciones en este dmbito son el resultado reflexivo
de que, en relacion con la Muerte Voluntaria, hay un déficit democratico importante; que,
desde el poder, y al decir esto siento la necesidad de aclarar que es desde el Estado y sus
acolitos, y desde la Iglesia, desde donde se restringe el derecho de muchas personas que
hacen suyo el testimonio de Thomas Szasz, al decir que “La muerte voluntaria es una
eleccion intrinseca a la naturaleza humana”.

En segundo lugar, creo haber constatado que la demanda realizada por distintos

colectivos sociales en relacion con el debate acerca de la Muerte Voluntaria se ve
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retroalimentada por actuaciones anteriores. Quiero decir que cada conferencia genera una
potencial demanda de futuras conferencias. En este sentido, no me resulta extrafio imaginar
que este tipo de debates aborda uno de los problemas principales de accion institucional,
que no es sino la manera de afrontar las necesidades que el modo contemporaneo de
morir plantea.

Y, ademds, y concluyo, cabe reconocer el impacto personal que, al hablar en
publico acerca del derecho a ejercitar la Muerte Voluntaria, la Muerte Biografica, siento.
No se trata de divulgar secretos, pero me resulta legitimo apuntar que, no en pocas
ocasiones, personas mas sensibles y mas exigentes consigo mismas, personas con un EGO
que demanda mayores cotas de libertad y autonomia, ahondan en el deseo de persistir
en el debate, de trascender al conocimiento de nuevas practicas y de nuevos discursos
acerca de la manera de afrontar su muerte propia. Soy consciente, pues, del poder del
discurso, y, en ocasiones, siento la carga de que, con el mismo, se han podido forjar

voluntades concretas. Y esto, a la vez que satisfaccidn, puede provocar intimo temor.
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CONFERENCIAS Y SEMINARIOS EN LA UNIVERSIDAD

25/2/2010: Proceso de morir. Escuela Universitaria de Magisterio. Donostia.

10/5/2010: Facultad de Filosofia y Ciencias de la Educacion (Grado de Antropologia).
Profesora: Maria Luz Esteban. Donostia.

28/3/2011: Facultad de Filosofia y Ciencias de la Educacién (Grado de Antropologia).
Profesora: Maria Luz Esteban. Donostia..

1/3/2012: Facultad de Psicologia. Profesor: Jokin Apalategi. Donostia

19/11/2012: Direccién de un programa de cineforum en relacién con la pelicula: ¢Y si
vivimos todos juntos? UNED; Escuelas Pias. Madrid.

12/2/2013: Hiltzeko Prozesua. Kriminologiako graduan. Zuzenbide Fakultatean. Gatazkaren
Azterketa eta Konponketa. Irakaslea:Nagore Asla. Donostia.

25/2/2013; 26/2/2013: Departamento de Teoria e Historia de la Educacion de la Facultad
de Filosofia y Ciencias de la Educacion (Grados de Educador Social vy
Pedagogia), en la asignatura de “Derechos Humanos y Politicas Sociales y
Educativas”. Profesor: Adolfo Bornaetxea Rodriguez. Donostia. (Un dia dirigido

a alumnos en espafiol, y otro dia dirigido a alumnos en euskara).

No es sino una simple muestra de la practica de la EHU de extender certificados de
participacion en actos organizados por la propia Universidad. Adjunto la certificacion

emitida por el profesor Adolfo Bornaetxea (FITO).
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3/4/2014. Sesién con ldoia Iturbe Telleria y otros 7 estudiantes de Psicologia, en relacién
con el proceso de morir y la eutanasia.

29/4/2014. Seminario con 60 alumnos de la Facultad de Psicologia. Profesora: Edurne
Elgorriaga y Arrate Agirrezabal.

9/2/2015; 12/2/2015: El Proceso de Morir: Cambios sociales y culturales; Modelo

tradicional; modelo biografico. Departamento de Teoria e Historia de la
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Educacion de la Facultad de Filosofia y Ciencias de la Educacion (Grados de
Educador Social y Pedagogia), en la asignatura de “Derechos Humanos y
Politicas Sociales y Educativas”. Profesor: Adolfo Bornaetxea Rodriguez.
Donostia. (Un dia dirigido a alumnos en espafiol, y otro dia dirigido a alumnos
en euskara)

21/4/2015: Seminario con 60 alumnos de la Facultad de Psicologia. Profesora: Edurne
Elgorriaga y Arrate Agirrezabal

3/6/2015: Muerte, Ritual funerario y Luto en Euskal Herria. ¢Como quieres morir? ¢Cémo
quieres que te entierren? ¢ Cémo vivir el luto? EHUko FIHEziko lagunak elkartea
/ Asociacion de amigas/os de la FICE de la UPV.

5/2/2016: Departamento de Teoria e Historia de la Educacion de la Facultad de Filosofia y
Ciencias de la Educacién (Grados de Educador Social y Pedagogia), en la
asignatura de “Derechos Humanos vy Politicas Sociales y Educativas”. Profesor:
Adolfo Bornaetxea Rodriguez. Donostia. (Dos horas dedicadas a alumnos en
espafiol, y otras dos horas dirigidas a alumnos en euskara).

7/3/2016: Heriotza Boluntarioa. Entrevista con un grupo de estudiantes de la Facultad de
Psicologia.

6/2/2017: El derecho a morir. En: Jornadas précticas de la asignatura de “Derechos
Humanos y Politicas Sociales y Educativas”. En los grados de Educador Social y
Pedagogia. Prof.: Adolfo Bornaetxea Rodriguez, profesor del Departamento de
Teoria e Historia de la Educacion de la Universidad del Pais Vasco/Euskal
Herriko Unibertsitatea.

4/12/2019: Muerte, Ritual funerario y Luto: Perspectiva Antropoldgica. Facultad de
Antropologia de la UPV/EHU (Josune Albisu irakaslea).

31/3/2022: Eutanasia. Clase a un grupo de estudiante de EUTG. Donostia.

25/6/2022: Entrevista grabada en video con Mikel Pérez. Proyecto Fin de grado de
periodismo de la UPV/EHU. Bilbao.
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SESIONES CLiNICAS

12/01/2011: Sesién clinica en el Centro Médico de Hernani.

8/11/2012: Sesién clinica en el Hospital de Segovia.

SEGOVIA, 8/11/2012

e Mis que de la muerte2>PROCESO DE MORIR-> TRES ETAPAS

e Fenomeno personal y social; Tal vez, debido al ingente coste social, uno de los

problemas politico social mas importante: ;Origen o causa de la crisis del “Estado de

Bienestar?

e /Intrusismo? Interés de la antropologia

[¢]

o

[e]

Conflictos de las sociedades modernas

Proceso cultural e historico

Fenomenos emergentes

Fenoémenos que se viven en preemergencia social
Avances y retrocesos

Proceso ideologizado: DMD; Con Dignidad.

e La construccion de dos modelos

(¢]

o

Tradicional
= La muerte del otro
= ...cuando llegue la hora
= La religion: el miedo al infierno... (CIS, 2002: 25% creen en el
infierno)
= Las familias extensas
= Pero sobre todo al cuidado de las mujeres
Biografico
= La muerte propia = mayor autonomia
=  Proceso de individualizacion—> competencia en el control de la

propia salud
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= Manera de entender la dignidad: la calidad de la vida el sentido de la

vida; el “para qué”; los dodotis. ..

e La muerte de calidad (Duran) (Contraponer con los arts moriendi)

o

[e]

«Sin dolor.

Inconsciente, durmiendo. (Aqui hay debate: tiempo para despedirse,
trascendencia social...)

Répida, aunque no por accidente.

Acompafiado por familiares o amigos intimos.

A edad avanzada.

En casa.

Con bajo coste para los demas (que no les contagie, que no les lleve a la
ruina, etc.).»

Desde mi investigacion—> Que no hipoteque la vida de las hijas...

e Como percibe la sociedad la asistencia médica para una muerte de calidad.

o

o

o

El 80% quiere intervencion médica para aliviar el dolor, aunque ello
suponga la muerte.

El 20% manifiesta que ellos mismos ayudarian a sus familiares en esas
condiciones (Hay una tendencia a sustituir al médico/ médica)

La mayoria dice que sobraron 20 dias...(o diez afios)

o El debate acerca de la eutanasia. Concepto borroso; una categoria difusa

(¢]

o

Situacion terminal-> DMD (Consenso). Eutanasia DMD

No situacion terminal-> DM (Disenso: contrato social): Eutanasia DM

e ;Qué hay que hacer cuando...?

.Qué debe hacerse cuando una persona enferma expresa su voluntad de morir?

En este primer supuesto incluimos a las personas que no estan en fase terminal y cuya vida

no corre un riesgo inminente de muerte, pero que, por la situacion que viven, expresan su

deseo de que se les anticipe la muerte (DM). Es el caso de personas a quienes el hecho de

vivir constituye un sufrimiento, porque padecen enfermedades cronicas degenerativas, o
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son dependientes en alto grado, o son tetrapléjicas, o padecen de Alzheimer en grado
incipiente todavia, entre otros muchos casos.

En relacion con esta pregunta, Mercedes, médica de cuidados paliativos, considera
que, antes de reconocer el derecho a la practica de «morir dignamente» (sic.), se deben
agotar todos los tratamientos posibles, y piensa que, si ella misma tuviera que actuar en un
caso similar al de Ramén Sampedro, que era tetrapléjico, lo rechazaria -pediria objecion de
conciencia-.

Frente al derecho de objecion de conciencia, esgrimido por algunos profesionales de
la salud, conviene recordar el mejor derecho a la autonomia que proclaman las leyes y el
propio debate bioético, por lo que muchas personas consideran que se debe respetar el
deseo de una persona enferma que expresa su voluntad de morir, como es el caso de
Sampedro. Recordemos que entre tanto debate -ético, religioso, jurisdiccional, etc.-
hubieron de transcurrir 26 afios para que Ramoén lograra lo que deseaba: que alguien le
ayudara a morir.

Pero donde el debate se vuelve mas confuso es al establecer los limites del
sufrimiento. ;Es lo mismo una hemiplejia que una tetraplejia? ;Debemos incorporar a este
supuesto el deseo de morir en prevision de una situacion de dependencia que suponemos
que nos vendra (cuando se inicia el Alzheimer, por ejemplo), algo que desde voces mas
técnicas se llamaria suicidio o eutanasia preventiva (DM)?

En estos casos, optamos por una reflexion y decision personal, habida cuenta que
quienes postulan por la eutanasia (DM), no estan tratando de obligarla a los demas, sino
que lo que pretenden es que no se contravenga el derecho a morir que algunas personas

sienten como legitimo.

.Qué debe hacerse cuando la enfermedad esta en estado muy avanzado, cuando el
enfermo se debate entre la vida y 1a muerte?

En este segundo supuesto incluimos a las personas muy enfermas cuya muerte se presume
cercana. A modo de ejemplo podriamos decir que en este caso se encuentran las personas
enfermas de cancer en situacion muy grave.

En base a los datos estadisticos disponibles, y en base también a los resultados del
trabajo de campo que he realizado, se aprecia que en estos casos la mayoria de la poblacion
es partidaria de la eutanasia (DMD), en cualquiera de las formas de aplicacion: eutanasia,
suicidio asistido o sedacion. De entre las tres formas enunciadas, la sedacion clinica es la

mas solicitada actualmente, pero resulta evidente constatar que, cada vez mas, hay
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personas que prefieren para si mismas y sus personas allegadas, un trato mas intimo que el
que el hospital propicia y optan por formulas en las que la muerte, porque en esas
ocasiones la muerte es la tnica solucion, se produzca en la intimidad de la familia y
amigos, y sea realizada por ellos, siempre con la asesoria debida de los profesionales de la
medicina, pero no ejecutada por personal sanitario.

Pero un caso que se da con relativa frecuencia es cuando el enfermo que se debate
entre la vida y la muerte ya no puede opinar, pues su deterioro de salud se lo impide, y no
ha realizado su testamento vital. En estos casos, mucho maés dificiles de dilucidar, si bien
no existe unanimidad, ciertamente, es mayoria el nimero de personas que interpretan que
los familiares mas proximos son los que deben asumir la responsabilidad de qué hay que
hacer con esa persona. De aqui se deriva, nuevamente, la conveniencia de otorgar el
testamento de ultimas voluntades, pues al hacerlo se esta, en parte, manifestando como

queremos morir.

. Qué debe hacerse cuando una persona sufre mucho?

Este supuesto, que se remite a las personas que sufren, pero que no estin muy enfermas ni
en situacion terminal, engloba una mayor amplitud conceptual y posiblemente se presta a
un mayor grado de subjetividad en la utilizaciéon de los criterios de valoracion del
sufrimiento, y, consecuentemente, resulta mas dificil definir su marco. Hemos excluido de
esta categoria los casos analizados en los dos supuestos anteriores y nos hemos centrado en
situaciones de sufrimiento que se pueden prolongar durante décadas y que, en general, se
viven con mala calidad de vida y con un alto coste emocional y econdmico, tanto para si
mismos, como para los demas. Por citar algunos ejemplos, nos referiremos a las personas
privadas de capacidad para razonar, y que previamente no hubieran manifestado su
testamento vital, cualquiera que fuera la forma de hacerlo, que estan afectadas de
Alzheimer en grado avanzado, a las personas seniles en situacion muy deteriorada, a las
personas en coma durante largos afios, a los nifios y las nifias con malformaciones severas
que les auguran una vida de muy mala calidad.

Como estas situaciones entrafian mayor complejidad los posicionamientos ante los
casos que incluimos en esta categoria son mas dubitativos, presentan mas matizaciones.
Ademas, como estas personas no pueden manifestarse, se tiende a proponer que la
voluntad de las mismas sea sustituida por la voluntad de sus seres queridos, pero este
desvio de responsabilidad hacia los seres queridos plantea otros debates, pues no siempre

es facil encontrar a esa persona querida.
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Para algunas personas estos casos no presentan complicacion alguna, pues si una
persona en cualquiera de esas situaciones descritas no estd en situacion terminal, no hay
que hacer nada, sino dejar que la vida fluya y que la muerte sobrevenga de manera natural,
“cuando llegue”, dicen esas personas.

Sin embargo, otras personas consideran que la vida en tales condiciones no es una
vida digna, y, consecuentemente, consideran que hay que intervenir en esos procesos en
aplicacion del principio de compasion., y posiblemente también en aplicacion de los
principios de justicia y beneficencia que se enuncian desde la bioética. En estos casos,
considero que la alternativa mas justa es asumir la existencia del derecho a morir y, por lo
tanto, considerar la licitud de la eutanasia (DM), sin perjuicio de que en base a la dificultad
de realizarla, se convenga plantearla como eutanasia (DMD), por medio de las tres
diferentes técnicas habituales.

Cuando consta que esas personas han manifestado que ante situaciones similares no
desearian seguir viviendo, muchas personas consideran que se las deberia ayudar a morir.
Incluso desde una perspectiva legal, la manifestacion de voluntad previamente enunciada,
aunque sea de manera relativamente informal, es muy importante. Para ilustrar este
supuesto me remito al caso de Eluana Englaro que murié en 2009 y que tuvo una
repercusion excepcional en los media. Efectivamente, los sistemas juridicos atribuyen gran
importancia al hecho de que una persona haya manifestado en situacion de normalidad,
exenta de enfermedad, su posicionamiento frente a la eutanasia y, en el caso de Eluana, el
testimonio de una persona que manifestd haber oido a Eluana que, llegada una situacion de
coma irreversible, ella preferiria morir, sirvi6é de base juridica para que en Italia, y con la
oposicion del primer ministro Berlusconi y de la jerarquia catdlica, se autorizara la
desconexion de las maquinas que mantuvieron a Eluana en vida en situaciéon de coma
durante 17 afios.

Sin embargo, una cuestion que plantea gran controversia sucede en el caso de que
una persona que sufre mucho actualmente haya manifestado previamente su
posicionamiento contrario a toda forma de interferir en lo que considera proceso natural de
morir. En este caso, la solucién es muy compleja porque, de la misma manera que el
testamento vital obliga a respetar la voluntad manifestada en condiciones de buena salud,
en prevision de los acontecimientos que se produzcan cuando la salud se deteriore o se
pierda la capacidad de decidir, también se deberia aplicar este criterio en el supuesto
planteado. No he abordado esta cuestion con las personas entrevistadas, pero quiero dejar

constancia del testimonio de Jon, un joven de veinticinco afios, quien considera que los
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hijos y las hijas tienen en todo momento la capacidad de decidir, a pesar de que el padre o
la madre hubieran manifestado previamente que preferirian seguir viviendo, aunque su
estado de salud les ocasionara mucho sufrimiento.

Al analizar estas cuestiones debemos tener en cuenta el hecho de que asumir la
responsabilidad de decidir en torno a la practica de la eutanasia, ssa DM o DMD, no
presupone la disposicion de llevarla a cabo. Por ello, conviene recordar que, a diferencia de
la interpretacion que hacen las personas contrarias a la eutanasia, las personas que postulan
por el derecho a morir o por el derecho a morir dignamente, lo que plantean en realidad es
que respetan, que empatizan, que sintonizan -si bien en ocasiones con gran conflicto
interno- con el derecho a ejercitar la autonomia y con la libertad de las personas que desean

que se les ayude a morir, y obviamente no obligan a quien no lo desea.

Qué debe hacerse cuando una persona manifiesta su deseo de morir?

Finalmente, en este cuarto supuesto incluimos los casos de personas que no estan
enfermas, pero manifiestan su deseo de morir, amparandose en la existencia del derecho a
morir.

Como he manifestado previamente, la asuncion de este derecho es controvertida,
pues ciertos autores que postulan claramente a favor de la eutanasia consideran que
también existe una limitacion al derecho a morir.

En mi investigacion, he constatado que la mayoria de las personas estan de acuerdo
en vincular el derecho a morir a un deterioro considerable de la calidad de vida -el derecho
a morir dignamente-. De hecho, muchas de las personas que he entrevistado muestran una
predisposicion favorable a la plena autonomia de cada persona y defienden que se respete
su voluntad, pero sin embargo «no entienden» que la simple manifestacion del deseo de
morir, sin causa aparente, baste para conceder un derecho que acabaria por generalizar la
ayuda publica para ayudarles a morir.

Al analizar las entrevistas realizadas se constata una gradacion en la valoracion y
aceptacion de los supuestos incluidos en este caso, y se advierte que pervive una especie de
sustrato cognitivo que se resiste a aceptar que el simple (no tan simple) deseo de morir
suponga el derecho a morir, con todas sus consecuencias, entre otras, la de recibir ayuda
para morir (eutanasia DM).

Esta actitud podria deberse al hecho de que el suicidio, con el que resulta mas facil de
asimilar este tipo de actuacidn, es una practica socialmente penalizada incluso para las

personas que asumen el derecho a morir, pues no aceptan que las motivaciones para la
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préctica del suicidio andmico, por ejemplo, bien podrian englobarse en el derecho a morir
que algunas personas defienden.

Asi, esas personas, incluso cuando son favorables a la eutanasia (DM), no consideran
el suicidio como una practica eutanasica derivada del derecho a morir. En ellas predomina
la percepcion de que el suicidio es siempre una practica de motivacion individual, no
vinculada a un hecho social.

En el trabajo de campo he constatado una diversidad notoria entre las actitudes
respecto a qué hacer cuando una persona manifiesta su deseo de morir. Manuela, una mujer
de 54 anos que se dedica profesionalmente a cuidar a personas enfermas y dependiente,
manifiesta:

Manuela: «No, jhombre! Yo, ahora, no puedo poner fin a mi vida, jvamos! Ahora
mismo, tal como estoy, yo lo que quiero es vivir y estoy deseando vivir, pero si no
quisiera, no lo iba a consultar con nadie y me suicidaria.»

Sin embargo, otras personas albergan dudas acerca de lo que habria que hacer en
estos casos pues, aunque no aceptan plenamente la practica del suicidio, si la respetan y no
rechazan la posibilidad de que la situacion de anomia se pueda manifestar en determinadas
personas, tal vez mas exigentes con los criterios de calidad de la vida.

Es el caso de Mirentxu, una mujer que ayudo a su tia a morir porque asi lo deseaba,
manifiesta:

Mirentxu: «jHombre!, pues yo creo que si (que tiene el derecho y habria que

ayudarle), si €l decide. A mi se me hace muy duro el que una persona que esta bien

decida, jpues ya estd! [...], se me hace muy duro. [...] jPero hombre!, que una

persona que esta muy bien decida hacer eso se me hace raro, pero puede ser el caso.»

Finalmente, Unai se muestra partidario de que el derecho a morir se ejercite sin
limitacion alguna. Segun €l, deberia ser suficiente desearlo.

Unai: «A mi, no me parece mal, y lo puedo llegar a entender: jmi vida es una mierda
y no me apetece seguir viviendo! [...]»

Todos los casos esbozados pretenden aportar un contexto para facilitar el debate
acerca del derecho a morir, o el derecho a morir dignamente, y son muestra de la gran
diversidad de opiniones existente, en concordancia al hecho de que la eutanasia es un

hecho en emergencia social.

e Las leyes de muerte digna
o Vivimos bien, morimos mal

o Esuna cuestion social, no individual

311



o Hay una demanda social.

o Somos una sociedad madura, si bien no todos avanzamos al mismpo paso—>
proceso cultural

o Preferencia por leyes que representan a todos, mas que por prescripciones
ideologizadas de algunos.

o Una cuestion de azar, de ideologia. ..

o DMD-> creacion de un observatorio de muerte digna

e Conclusiones

En este trabajo he manifestado que muchas personas estan mas preocupadas por el temor a
una mala muerte, a morir con unos estandares de calidad insuficientes, que por la muerte
en si misma. Para contribuir a mejorar la calidad de la muerte, la propia muerte y la de los
demas, podria resultar beneficioso fomentar la reflexion y el debate social en torno a
determinadas cuestiones relacionadas con el proceso de morir y también con la eutanasia.

En primer lugar, las mujeres, debido a que han cuidado previamente de enfermos y
dependientes, y a que viven mas afos, muchos de ellos en estado de viudedad, situacion
ésta asociada a una mayor precariedad, muestran una mayor involucracion con el proceso
de morir. Asi se constata en el trabajo de campo y en las estadisticas, pues: el nimero de
mujeres que ha realizado su testamento vital duplica al de los hombres; la participacion de
las mujeres a la Asociacion DMD/DHE, en la Comunidad Auténoma Vasca, duplica, con
creces, a la de los hombres; han sido las mujeres, mas que los hombres, quienes han
cuidado y quienes han intervenido directamente en actuaciones eutanasicas cuyo motivo
principal era la compasion. Por esto, pensando principalmente en las mujeres, que son las
grandes sufridoras, quiero enfatizar en esa caracteristica de la muerte de calidad que
reclama que se produzca con bajo coste para los demas, principalmente en la etapa de la
dependencia, y en el propio acto de morir, también.

Esta reflexion incide en la aceptacion o el rechazo de ciertas practicas de
convivencia, especificamente en la practica de la institucionalizaciéon de las personas
mayores y/o dependientes en residencias especializadas. Actualmente, aunque se percibe
un avance, la convivencia en residencias esta todavia en fase de preemergencia activa y, en
consecuencia, ciertos estratos de poblacion, y muchas familias, la consideran conducta
desviada, una practica que la sociedad todavia contempla con reticencia.

Convendria avanzar en la configuracion de una sociedad civil y laica, donde el

protagonismo se manifieste a través de las leyes y no de las creencias religiosas, porque la
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salud es un bien laico. Actualmente se incumplen los postulados de aconfesionalidad del
Estado, y los partidos politicos estan desoyendo la demanda social para legislar acerca de
estas cuestiones. De hecho, la legislacion que ampara el derecho de las personas que
desean morir solamente ha recibido el influjo, incluso tarde, de Nafarroa Bai, quien por su
iniciativa logré que el parlamento de Navarra aprobara en marzo de 2011 una ley de
muerte digna; en la Comunidad Auténoma Vasca la iniciativa de ARALAR no ha logrado
el objetivo que pretendia debido a la disolucion del Parlamento con ocasion de las
elecciones fijadas para el 21 de octubre de 2012. Esta falta manifiesta de interés en los
partidos politicos de la sociedad vasca por una mejora en la calidad de la muerte es,
ciertamente censurable, pues, debido a su inactividad, muchas personas mueren mal, con
mucho sufrimiento. Por ello, conviene recordar a la clase politica que quien realmente
prohibe la eutanasia no es la religion, sino las leyes, que es su ambito competencial.

En relacion mas directa con la calidad de la muerte, ademas de la demanda para que
se legisle acerca de esta cuestion, constatamos la conveniencia de profundizar en el
ejercicio real de debatir acerca del derecho a morir (DM), pues de este derecho podrian
derivarse cambios decisivos en la organizacion y estructura de ese largo proceso de vida
que es el proceso de morir. Sin perjuicio de esto, insistiré en la necesidad de exigir el
cumplimiento real de derechos -principalmente los relativos a la autonomia del paciente
para rechazar tratamientos, contemplada en la Ley 41/2002- que no se cumplen en
numerosas ocasiones por desconocimiento y/o motivaciones ideoldgicas, tanto de la
profesion médica, como de los propios familiares, que con frecuencia incumplen la
voluntad anticipada por la persona en trance de morir. Este es en parte el objetivo que
anuncia D.M.D. en su proyecto de creacion de un «observatorio de la muerte dignay,
porque conviene recordar que la practica de la sedacion, por ejemplo, se ajusta a derecho, y
que el incumplimiento del deseo debidamente formulado por la persona enferma, o por sus
representantes legales, entrafia la comision de un delito.

También en relacion con la calidad de la muerte, es decir con la calidad de la vida en
esos estadios finales de la misma, resulta pertinente reflexionar acerca de la situacion que
se deriva del desmantelamiento del llamado estado de bienestar. A proposito de este
hecho, quiero trasladar mi percepcion de que la calidad de vida y la calidad de los servicios
en el cuidado de las personas influyen en el cambio ideoldgico acerca del proceso de morir
y la propia muerte. Esto se constata, en parte, al observar como, como consecuencia de la
crisis, aumenta el numero de suicidios, y como, como consecuencia de una menor calidad

de vida en la dependencia, aflora el deseo de morir. Por esto, al reflexionar acerca de las
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condiciones materiales de los cuidados que reciben actualmente las personas dependientes,
considero que existe una necesidad notoria de movilizar recursos econémicos, recursos
estos que, en el ambito privado, estan materializados en el valor de la propia vivienda.
Como consecuencia traigo a colacion la existencia de dos figuras financieras que podrian
ayudar a utilizar dichos recursos para poder vivir mejor esta etapa de la vida: la hipoteca
inversa y la venta de la nuda propiedad. Adicionalmente convendria revisar el tratamiento
fiscal de la plusvalia generada por la venta de la vivienda cuando, realmente, el destino de
la misma fuera costear la dependencia, habida cuenta que desde el sector piiblico no se esta
atendiendo debidamente (se esta desatendiendo) esta necesidad que, mas que personal, es
social.

Pero, para terminar, quiero dejar constancia de que, al margen de la necesidad
imperiosa de legislar acerca de estas cuestiones y exigir el cumplimiento de nuestros
derechos, el auténtico aprendizaje en el proceso de morir vendra como consecuencia de la
asuncion de responsabilidad en la gestion de nuestra vida a través de un proceso de
personalizacion racional de la propia vida, que aflada un plus de responsabilidad a la
gestion de los procesos vitales y acentlie el ejercicio de las caracteristicas mas adscritas al
modelo biografico del proceso de morir, al reclamar nuevos valores y éticas como muestra

una mayor diversidad de ideas, lo cual propiciara con mas fuerza el cambio social.

Algunas dudas
o En el ultimo afio de vida se gasta mucho... El principio de justicia de la
bioética
o ¢ Influira la crisis en la creacion de nuevas éticas?
o (Es correcto que influya? Marvin Harris: todas las sociedades han

controlado el nacer y el morir... La historia no escrita...

e (SE PUEDE APRENDER A MORIR?

o Si
o Si
o SI

5/04/2014: Conferencia NOLA HIL NAHI DUZU? HILTZEN IKASTEA. OEEren 24. Osasun
Biltzarra. OSASUN HEZKUNTZA. Donostiako Miramar Jauregia, 2014ko apirilak
4-5.
https://labur.eus/IOlaizola-13
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Donostia, 2014-04-05

NOLA HIL NAHI DUZU?
HILTZEN IKASTEA

Ifiaki Olaizola Eizagirre

Antropologia sozialean doktorea

1. SARRERAKO HITZAK

Badakigu heriotza prozesu kulturala dela, eta, beraz, aldaketa historiko eta kulturalek
eragiten diotela. Hori horrela, komeni da gogora ekartzea, ikas litekeela hiltzen. Egun,
hemen, ez garela lehen beste nonbait bezala hiltzen, eta, areago, egun, hemen ere, ezberdin
hiltzen garela norbanakoak izan ditzaketen oinarri sozial, politiko, kultural, erlijioso eta

ekonomikoen gorabeheran.
Gizarteko aldaketen erakusgarri, bi eredu ditugu egun:

e Tradizionala bata

e cta biografikoa bestea.

Eredu tradizionalak, adostasun itxura batean erabatekoa du oinarri hiltzeko prozesuari
dagokionez. 1960ko hamarkada arte kasik eredu bakarra izan den horrek, kristau

tradizioaren eragina du funtsean. Hona, bere ezaugarri nagusiak:

e Kristau pentsamoldearen hegemonia, eta, ondorioz, erlijio katolikoak heriotzaren
gain sortzen duen beldurra (Infernua, adibidez).

e FEta, horrekin bat, gure bizitzaren jabe ez garela sinetsaraztea.

Hiltzeko eredu biografikoak, berriz, hiltzearen eta heriotzaren inguruko beste pertzepzio
bat du berekin. Hiltzea ez da soilik heriotzarekin lotura duen ekintza bat. Gertatzen dena

da, bizia, bere azken faseetan, prozesu konplexu bat dela, eta gaixotasuna, mendekotasuna,
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eta heriotzaren ekintza bera, bizitzaren zati garrantzitsuak direla: alegia, hiltzeko

prozesua.

Ondorioz, aldi hori bizi izateko, hiltzen ikasteko eta hiltzeko hainbat moduren artean
aukera egiteko (nola hil nahi duzu?), pertsona batzuek, gaixotasuna edo mendekotasun-

aldia iritsi aurretik, pertsonalizazio-maila handiagoak hartzen dituzte beren gain.

Horretarako, hiltzeko prozesua autonomoago eta independenteago bizitzeko moduan

hausnartzen hasten dira:

e Biziaren kalitatearen edo kalitateko heriotzaren inguruan

e Biziaren zentzuaren inguruan

e Hiltzeko prozesuak besteengan duen eraginean (batez ere, emakumeengan)
e Medikuntzaren eragin teknologikoan

e Bioetikaren postulatuetan

e FEtaabar...

Eta horregatik, eredu biografikoa demokratikoagotzat jotzen dudalako (eskubideetan
berdintzen gaituelako, gizartearen zati bakar batenak diren sinesmenetan oinarritu partez),

lan-saio honen helburuetako bat eztabaida piztea eta aldaketa soziala eragitea da.

2. GAIXOTASUNA ETA MENDEKOTASUNA

Gaixotasunari eta mendekotasunari gehien eragiten dien kontuetako bat, biztanleriaren
zahartzea da. Azken hogeita bost urteetan, sei urte igo da adineko pertsonen bizi-
itxaropena. Datu horrek, biziari begira erakargarria bada ere, baditu era berean bere

arazoak:

Ikuspegi publikotik, kostuen handitzeak aintzat hartu beharko lirateke. Nire ustez,

zerbitzuen kostuak, bultzatzen ari direlako, jada, etika berriak eraikitzen.

Ikuspegi indibidualago batetik, guztia ez da abantaila. Pertsona askok zahartzaroa
baldintza egokietan bizi badute ere, beste batzuek zahardadearen eta mendekotasunaren
zama handia nozitzen dute, eta eguneroko pentsamenduen lehentasuna aztertzean, edadeko

jendearentzat heriotza ez da, Durane-ren arabera, «kezka nagusietako» bat. Aurretik daude:
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e Bakardadea

e Gaixotasuna

e Mendekotasuna

e Balio ez izatearen sentsazioa
e Oroimena galtzea

e Zereginik eza edo oinazea

e Eta, azkenik, heriotza.

Horren guztiaren arabera, uste izatekoa da piztutako eztabaida hori sakontzea komeni dela,
pertsona askok auzitan jartzen baitute, bizia zientzia medikoak ahalbidetzen duen
mugaraino luzatzeko eskubidea eta onuragarritasuna. Horregatik, erabaki pertsonalak hartu

nahi dituzte beraien hiltzeko prozesuan.

Biziaren kontrol eta kudeaketarako erantzukizun handiagoa norbere gain hartzeko
testuinguru horretan, egoera berri bat sortzen da: pertsona batzuek gutxieneko baldintza
batzuk ezartzen baitizkiote beren bizi-kalitateari, eta baldintza horiez behetik ez dute bizi

nahi.

Egindako landa-lanean, oraindik ere gizarte-atseginerako baldintzetan zeuden emakume
batzuei, baldintza horiek, beren ustez, zeintzuk liratekeen galdetu diet. Gutxieneko

baldintza horietan sakondu ahala, zera esan zidaten, behin eta berriz:

1. Oinazea, aipatu didate, gainditu ezineko lehen muga gisa.

2. Beharbada, zainketa-lanean aritzeak utzitako oroitzapen tristeek eraginda, ez lukete
beren alaben zaintzapean egon nahi.

3. Autonomoak ez balira, nolabaiteko laguntza gorabehera beren etxean bizitzeko
gaitasunik ez balute, hiltzen laguntzea nahiko luketela.

4. Areago, “dodotisa” erabili beharra bera, behar adinako arrazoia litzateke bizitzeko

nahia alde batera uzteko.

Planteamendu hori baliteke muturreko samarra izatea, orokortzeko aproposa ez izatea; izan
ere, biziaren zentzuari eusten bazaio, alegia, dodotisa erabili arren pertsonak asetzen duen
bizitza egiten badu, oztopoa gainditu daiteke. Honekin lotuta, Dostoievski-k berak

dioenez, «existentziaren sekretua ez da bizitze hutsa, zertarako bizi jakitea baizik».

Hiltzeko prozesuaren eredu biografikoaren aldeko pertsonek, honela jokatzen dute:
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e [ chentasuna ematen diote oinazeari aurre egiteari.

e Jarrera indibidualagoa erakusten dute, eta, sentimendu erlijiosoak eragin
txikiagoa du haiengan, eta, batzuetan, batere ez.

e Erabaki estrategiko eta ekonomikoak hartzen dituzte (non bizi; nola egokitu
etxea mendekotasun-aldirako; non eta nola bizitzeko era berriak planifikatu...).

o Besteenganako mendekotasunaren eragina, ahalik eta txikiena egitea dute helburu.

o Lehenetsi egiten dute, exijitu baino, etxean zainduak izatea, eta egoitzara
sartzearen aldeko dira, zainketak zaintzaileentzat (emakumeak, gehienetan)
gehiegizkoak badira.

e Elkarrizketaren aldeko jarrera dute sistema medikoarekin, kasu askotan
tratamendu edo erabaki medikoak mugatzeko.

e Eta, besteren artean, baita, bizi-testamentua egitea.

3. HILTZEAREN ATARIKOA ETA HERIOTZA BERA

Ikuspegi laiko zibil batetik gehienetan, badago joera bat egun ondo hiltzearen edo
kalitateko heriotzaren ideiaren inguruan. Landa-lanean ikus daitekeenez, elkarrizketatuak

nahiko bat datoz berentzat nahi luketen kalitateko heriotza azaltzean:

e «Oinazerik gabe

o Konturatu gabe, lotan (Aukera honetan eztabaida handia dago, zeren eta askok ez
dute mundu honetatik agurtu gabe joan nahi)

e AzKkar, baina ez istripuz

e Familia edo lagun minen alboan

e Adinean aurreraturik

e Etxean

e Besteak zamatu gabe (inor izorratu edo hondoratu gabe)». (Duran, 2004:19)

Landa-lanean ere, nabari daiteke heriotzaren kalitate-gabezia hori, pertsona askok esaten
baitute beren gertuko senitartekoak behar baino geroago hil direla, zentzurik gabeko

sufrikariopean. Baita, batzuetan, urte askoren ostean ere.

Miren Josebe: «Azken hamar egunetan-edo gauero gelditzen ginen haren

ondoan, egun guztian han, gau eta egun, ez ginen mugitzen [...] Batzuetan ak/
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egiten zuen. Akabo! -ukitu egiten zenuen hilotz zegoen jakiteko-; une estuak

ziren 0s0, azken minutuaren zain, bukaeraren zain...

Kalitateko heriotzaren estandarrak bermatzea, ordea, ez dirudi gauza erraza denik, ez
behintzat heriotzari gaixoaldi-amaierako prozesu natural izaten uzten badiogu. Hona
Sherwin Nuland-ek (1998:21) ematen digun lekukotza; andre batek bere amaren

heriotzaren inguruan dioena da:

«Gure ama asko sufrituta hil zen, eta, medikuak denetik egiten ahalegindu
baziren ere, ezin izan zioten sufrikarioa baretu. Ez zuen espero nuen azken
lasairik izan. Espirituala izango zelakoan nengoen, bere bizitzaz hitz egingo
genuela, bion bizitzez, baina ez zen hala gertatu. Oinazea handiegia zen,

Demerol gehiegi [...] Ez zen duintasunik izan gure amaren heriotzany.

Goikoa bezalako adibideetatik, baina, ez dugu ondorioztatu behar, heriotzaren kalitatean

eragiterik ez daukagunik, hiltzen ikas ez dezakegunik.

Izan ere, badira gutxienez bi arrazoi hiltzeko une hori aldatu edo hobetu dezaketenak.

e Alde batetik, sendagai aringarrien aurrerapen itzelak (hala ere, kontuan izan
Nafarroako legedia oso bestelakoa dela)
e Bestetik, eta arrazoi partikularrago eta pertsonalago modura, eta garrantzitsuagoa

ere bai, bizitza ulertzeko moduan gertatutako gizarte-aldaketen eragina.

Laburbilduz, ondo legoke Marga Iraburu-ren (2005:112) esapide hau errealitate

bihurtzen ikastea: «hil nazaten utzi gabe, hil nahi dut».

4. EUTANASIA

Nire ustez, eutanasia definitzeko eta interpretatzeko arrazoi nagusietako bat hiltzeko
eskubidea errespetatzea, edo ez errespetatzea, da. Hori iruditzen zait dela eztabaidaren

oinarria.

Egun, bi joera nabari dira:

319



e Batak dio, egoera jakin baten ondorioz (ia beti fase terminaleko gaixoak) asko
sufritzen denean, zilegi dela hiltzeko eskubidea. Literatura espezializatuan eta
legedian “duintasunez hiltzeko eskubidea” esaten zaio jada kasu horri.

e Bigarren joerak, ostera, baztertu egiten du gaixotasun terminalaren baldintza, eta,
sufrimendu fisikoaz harago joanda, pertsonak, berak hala nahi duenean, “hiltzeko

eskubidea” izan behar duela defendatzen du.

Honela, “hiltzeko eskubidearen” (HE) edo “duintasunez hiltzeko eskubidearen” (DHE)
aitortzaren oinarrian sortzen da eutanasia kontzeptuaren inguruko lehen sailkapena.

Horrexegatik:

1. “HEren eutanasia” deituko diet Hiltzeko Eskubidearen onarpenetik eratortzen
diren jokabide edo praktikei.
2. eta “DHEren eutanasia”’, Duintasunez Hiltzeko Eskubidea onartzearen ondoriozko

jokabideei.

Modu horretan sailkatuta, arrazoizkoa dirudi uste izateak suizidio anomikoek edo, areago,
suizidio lagunduek, gaixoa fase terminalean ez egonik ere, badutela lekurik HEren

eutanasia izendatu dugun multzo horretan.

Beren burua hiltzea erabakitzen dutenen ustezko heriotza-eskubideari dagokionez,
Mercedes-ek, zainketa aringarrien unitate batean lan egiten duen medikuak, suizidari ez

zaiola laguntzarik eman behar uste du:

«Kontziente bazara, orientaturik bazaude, eta hil nahi baduzu, ba nahi duzuna egin

dezakezuy.

Beraz, Mercedes-ek bezala pentsatzen dutenek, ez dute HEren eutanasia inondik inora
onartzen, ez baitute ulertu nahi, kasu batzuetan, bizitzeko irrika sotilago ageri dela eta bere
mugak ez direla bereziki gardenak. Gerta daiteke, izan ere, patologia klinikorik nozitzen ez
dutenek ere, hiltzeko beldurrik gabeko egoerara iristea, eta bizi izatea zama edo buruhauste

bihurtzea.

Aniztasunaren adibide, beste pertsona batzuek areagotu egiten dituzte hiltzeko laguntza
jasotzeko egoera edo zirkunstantziak, eta onartu egiten dute HEren eutanasia. Iritzi

horretakoa da Enrique, erretiratu berria, osasun onekoa eta bizitzeko ilusioa daukana.
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Hiltzen lagun zaitzaten, ez duzula zertan “fase terminaleko gaixo” izan pentsatzen du, eta

honela dio:
“Zure bizitza jasan ezin dezakezun degradazio-mailara iritsi bada ..., jada zure
bizitza ez dela duina iruditzen bazaizu ...” Zertarako?

Elkarrizketatu ditudan pertsonen esanetan, baita kaleko eztabaidan ere, argi geratzen da
nahasmen handia dagoela hiltzeko eskubidea eta duintasunez hiltzeko eskubidea
terminoei ematen zaien adierari eta eskubideari dagokionez, eta hortik eutanasia

definitzeko arazoa.

Eutanasia hitza, duintasunez hiltzeko eskubideari lotua (DHEren eutanasia), zentzu
zabalean erabiltzen da, eta, oro har, beste bi teknika ezberdin hartzen ditu bere baitan:

sedazioa cta suizidio lagundua (betiere gaixotasun terminalaren testuinguruan, noski).

Gaixotasun terminalaren ingurumaria horretan, hirurak ere (eutanasia, lagundutako

suizidioa eta sedazioa) kategoria berekotzat jo daitezke, zeren DHEren sailkapenekoak:

o Helburu bera eskaintzen dute: sufrimendua arintzea

o Baita motibazio bera ere: errukiz jokatzea, hainbat teknika baliatuta.

Arrunt antzean planteatuta, eutanasiaren eta sedazioaren arteko aldea injektatu

beharreko koktelaren dosifikazioan baino ez dago:

1. Injektatutako kantitatea handia bada, heriotza minutu gutxitan gertatuko da eta
eutanasia izena jarriko zaio.

2. Dosia txikiagoa denean, ordu batzuetan etorriko da heriotza (normalean 12
ordutan, hori baita kausa-efektu erlaziorik ez dela egon ondorioztatzeko

jurisprudentziak ezartzen duen muga), eta sedazio deituko zaio.

Eutanasiaren eta suizidio lagunduaren arteko Kkontrastea planteatuta --gaixotasun

terminalaren kasuan betiere--., argi ikus daiteke ezberdintasuna zera dela:

1. Gaixoak berak heriotza eragingo dion pilula hartzen badu (nahiz hirugarren batek
lortu, eskuratu edo hartzen lagundu...), suizidio lagundua izango da.
2. Gaixoak, aitzitik, sendagaia ahoraino eraman diezaioten behar badu, eutanasia

kasu baten aurrean gaude.
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Ezberdintasun horiek, nire ustez, ez dute alde edo diferentzia etiko edo moral handirik

berekin; inondik ere.

Eutanasia, suizidio lagundua eta sedazioa, ezberdintzen ahalegintzean, alderdi
fenomenologikoak soilik hartzen dira kontuan, eta alderdi horiek ez dira garrantzitsuenak.
Suizidioak, eutanasiak edo sedazioak, egoera jakin batzuetan (sufrimendua, prozesu
terminala edo ekintzarako borondatea), emaitza bera ekartzen dute eta ez dago inolako
ezberdintasun moralik beren artean. Izan ere, hiru praktika horien helburua bat bakarra da

eta erruki-sentimenduan oinarritzen da.
Horrek guztiak, Méndez-en (2002) ustez:

“eutanasia Kategoriak” ez du kokaleku egokirik auzi horren inguruko eztabaidan,
besteren artean, bai araubide juridikoak, bai aginte erlijiosoak, galarazitako jokabide

edo praktika delako.

Hori dela eta, eztabaida bultzatu eta hiltzeko prozesuaren jokabideak eraikitzen
ahalegintzeko, baita hiltzen ikasteko, komeni da eutanasia kategoria nolabait ere
eguneroko egoeretan kokatzen laguntzen diguten lau balizkoren bitartez eztabaidatzea.

Egunerokotasunean gertatzen den bezala.
4.1. Zer egin gaixoak hiltzeko borondatea adieraztean?

Lehen balizko honetan fase terminalean ez dauden pertsonak sartzen ditugu, hiltzeko
berehalako arriskurik ez dutenak, baina, bizi duten egoeragatik, heriotza aurreratzeko

eskatzen dutenak. Pertsona horientzat, bizitze hutsa, sufrimendua da,

e Hala, gaixotasun kroniko degeneratiboak dituztelako
e Nola, guztiz mendekoak direlako,
e Edota, tetraplegikoak direlako

e Edota, Alzheimerrak jo berriak daudelako, besteren artean.

Galdera horri lotuta, Mercedesek, zainketa aringarrietako medikuak, uste du tratamendu
posible guztiak baliatu behar direla “duintasunez hiltzeko” praktikaren eskubidea onartu
aurretik, eta pentsatzen du Ramon Sampedro tetraplegikoaren antzeko kasu batean esku

hartu beharko balu, uko egin eta kontzientzia-eragozpena aldarrikatuko lukeela.
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Eztabaida, ordea, sufrimenduaren muga ezartzean nahasten da:

e Gauza bera al dira hemiplegia edo tetraplegia?
e Iritsiko zaigula uste dugun mendekotasun-egoeraren arabera (Alzheimer
hasiberria, kasu) aurreikusi behar al dugu gure hiltzeko nahia, suizidioaren edo

eutanasia prebentiboaren bitartez?

Kasu horietan, gogoeta eta erabaki pertsonalaren alde egiten dugu, kontuan izanik

(HE) eutanasiaren alde daudenek ez dituztela gainerakoak horretara behartzen.

4.2. Zer egin gaixotasuna oso aurreratua eta gaixoa hil edo biziko egoeran badago?

Bigarren balizko honetan, laster hilko direla uste den pertsona oso gaixoak ditugu aipagai.
Adibide gisa esan daiteke minbiziak jotako pertsona oso gaixoak daudela multzo

honetan.

Eskuragai dauden datu estatistikoen eta egin dudan landa-lanaren arabera, biztanle
gehienak DHEren aldekoak direla ikus daiteke, aplikatzeko modua edozein dela ere:
eutanasia, suizidio lagundua, edo sedazioa. Hiru horien artean, sedazio klinikoa da, egun,
gehien eskatzen dena. Dena dela, argi dago gero eta pertsona gehiagok nahi dutela, bai
beren buruentzat bai gertukoentzat, erietxeetan eskaintzen dena baino harreman intimoago
bat, eta, horrexegatik, senitarteko eta adiskideen ondoan hiltzea aukeratzen dute, baina,

betiere, profesionalek aholkatuta, nahiz eta osasun-pertsonalak exekutatu ez.

Nahiko maiz gertatzen den beste kasu bat da: hil edo bizi dagoen gaixoak ezin erabakitzea,

osasun-egoerak uzten ez diolako, eta, gainetik, bizi-testamenturik egin gabe egotea.

Erabakitzen zailago diren kasu horietan, guztiok berdin pentsatzea ezinezkoa bada ere,
gehiengoaren iritzia da senitartekorik gertukoenak direla egoera horretan dagoen
gaixoarekin zer egin erabaki behar dutenak. Hori dela eta, garrantzia hartzen ari da berriz,
azken nahiaren testamentua egitearen komenentzia, testamentu hori egitean, neurri

batean, nola hil nahi dugun adierazten baitugu.

4.3. Zer egin pertsona asko sufritzen ari denean?

Kategoria honetan, hamarkadetan Iuza daitezkeen sufrimendu-egoeretan dauden

pertsonetan oinarrituko gara. Adibide batzuk emate aldera, arrazoitzeko gaitasunik ez
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duten pertsonen kasua aztertuko dugu, eta, betiere, aurrez bizi-testamentua egin

gabekoak:

e Alzheimer gaitza aurreratua daukatenak.

e Egoera oso kaskarrean dauden zahardadeak jotako pertsonak.

o Koman, urteak daramatzatenak.

e [Itxura guztien arabera kalitate txarreko bizitza izango duten malformaziodun

haurrak.

Egoera horiek konplikatuagoak direnez, kategoria honetako jarrera edo iritziak
zalantzagarriagoak dira, fiabardura gehiagokoak. Horrez gain, pertsona horiek, ezer
adierazterik ez dutenez gero, beren borondatea gertuko senitartekoen borondatearekin
ordeztea proposatzen da. Baina, erantzukizuna gertukoen gain uzteak beste eztabaida

batzuk pizten ditu, ez baita beti erraza izaten gertuko pertsona hori aurkitzea.

Pertsona batzuentzat, aldiz, kasu horiek ez dira zailak. Izan ere, deskribatu ditugun
egoeretako pertsonaren bat fase terminalean ez badago, ez da ezer egin behar, bizitza bere
horretan jarraitu eta heriotzaren zain geratzea da kontua. Heriotza, modu naturalean,

“etortzen den arte” zain geratzea.

Beste batzuek, berriz, era horretako bizitza ez dela duina uste dute, eta, ondorioz, iruditzen
zaie egoera horietan esku hartu behar dela errukiaren printzipioan oinarrituta, eta,
baita ere, beharbada, bioetikak aldarrikatzen dituen justizia edo benefizentzia bezalako

printzipioak kontuan hartuta.

Horrelako kasuetan, nire ustez, hiltzeko eskubidea onartzea da alternatibarik bidezkoena,
eta, beraz, HEren eutanasia zilegitzat jotzea, nahiz eta, aurrera eramateko zailtasunak

tarteko, DHEren eutanasia gisa planteatu, ohiko hiru teknika ezberdinak erabilita.

Honen guztiaren inguruan ari garela, kontuan izan behar dugu eutanasiaren alde garenok,
dela HErena dela DHErena, ez dugula inor behartu nahi. Horrexegatik, hiltzeko
eskubidearen edo duintasunez hiltzeko eskubidearen defendatzaileek zera planteatzen

dugu:

e Errespetatu

o Ulertu
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e Bat egiten dugula nork bere autonomia gauzatzeko eskubidearekin

o Eta, jakina, ez dugu, horrelakorik nahi ez duen inor, horretara behartzen.

4.4, Zer egin pertsona batek hiltzeko nahia agertzen duenean?

Bukatzeko, laugarren balizko edo kasu honetan, gaixo egon ez arren hiltzeko borondatea
adierazten duten pertsonak aztertuko ditugu. Horretarako, hiltzeko eskubidean (HEren

eutanasian) oinarritzen dira.

Aurrez ere esan dudanez, eskubide hau oso eztabaidagarria da, eutanasiaren alde argi eta

garbi dauden autore batzuek ere, hiltzeko eskubideak bere muga daukala uste baitute.

Nire ikerlanean ondorioztatu dudanez, pertsona gehienak bat datoz hiltzeko eskubidea
bizi-kalitatearen gainbehera nabarmen bati --duintasunez hiltzeko eskubideari (DHE)--
lotzearekin. Elkarrizketatutako asko pertsonen erabateko autonomiaren alde agertzen dira
eta baita haien borondatea errespetatzearen alde ere, baina, bestalde, «ez dute ulertzeny»
hiltzeko borondatea adierazte hutsak, aparteko arrazoirik gabe, hiltzen laguntzeko laguntza

publikoa orokortuko lukeen eskubidea emateko balio behar lukeenik.

Jarrera horren zergatia izan daiteke, agian, suizidioa sozialki zigortutako praktika dela,

baita hiltzeko eskubidea beren gain hartzen dutenen kasuan ere.

Beraz, HE eutanasiaren aldeko agertzen badira ere, pertsona horiek ez dute suizidioa
hiltzeko eskubidean oinarritzen den praktika edo jokabidetzat hartzen. Motibazio

indibidualaren esparruan sartzen dute jokabide hori, eta ez gizartearenean.

Beste pertsona batzuek ordea (bizi-kalitateari gehiago eskatzen diotenak, beharbada),
zalantzan jartzen dute kasu horietan zer egin beharko litzatekeen, zeren eta, nahiz suizidioa
guztiz ontzat eman ez, ez dute ukatzen pertsona jakin batzuk anomia-egoeran suizidatu

daitezkeenik, eta horrela izanda, laguntza eman behar zaiela pentsatzen dute (HE).

Zirriborratutako kasuen helburua, hiltzeko eskubidearen edo duintasunez hiltzeko
eskubidearen inguruko eztabaida errazteko testuingurua prestatzea da, eta iritziak oso
ezberdinak dira, normalean prozesu emergente fasean dauden prozesuetan gertatzen den

bezala, eta kontuan izan behar dugu eutanasia emergentzia sozial handiko gaia dela.
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5. AZKEN KOMENTARIOAK

Azterlan honetan esan dut, lehen ere, pertsona asko kezkatuago daudela heriotza txar
batekin, behar bezalakoak diren kalitate-estandarrik gabe hiltzearekin, heriotzarekin
berarekin baino. Heriotzaren kalitatea hobetzeko xedez, izan norberarena edo
gainerakoena, mesedegarria izan daiteke gogoetetan eta eztabaida sozialetan sakontzea

hiltzeko prozesuari edo eutanasiari berari lotutako gai jakin batzuen inguruan.

Lehenik eta behin, esan behar da emakumeek, aurrez gaixoak eta mendekoak zaindu izan
dituztelako, eta, baita urte gehiago bizitzen direlako ere (asko alargunak ere badira), eta,
beraz, prekarietate-egoera handiagoan daudelako, parte-hartzaileago agertzen direla

hiltzeko prozesuetan.

Gizarte zibil eta laiko bat egituratzeko bidean lan egitea komeni da, protagonismoa legeen
bitartez adierazia izan dadin, eta ez erlijio-sinesmenen bidetik, osasuna ondasun laikoa
denez gero. Egun, ez dira betetzen Estatuaren akonfesionaltasun-postulatuak (are gutxiago
laiko batenak), eta alderdi politikoek entzungor egiten diote gizarteak gai hauek
legeztatzeko egiten duen eskakizunari. Heriotzaren kalitatea hobetzeko euskal alderdi
politikoen interesik eza salagarria da zinez, eurak ez mugitzeagatik pertsona asko behar ez
bezala, sufrituz, hiltzen direlako. Hori dela eta, komeni da agintariei gogoraraztea

eutanasia benetan galarazten duena ez dela erlijioa, legeak baizik, legezko eskumena baita.

Heriotzaren kalitateari hertsiago lotuta, gaiaren inguruko legedia eskatzea ez ezik, hiltzeko
eskubidearen (HE) inguruko eztabaidan sakontzea ere komeni dela iruditzen zait, eskubide
horrek bide eman baitezake hiltzeko prozesua deitzen diogun bizi-prozesu luze horren
antolaketan eta egituran aldaketa erabakigarriak lortzeko. Aurreko guztia ahaztu gabe,
indar egin nahi nuke beharrezkoak diren eskubideak benetan bete daitezela eskatzeko --
batik bat, gaixoak tratamenduari muzin egiteko duen autonomiari dagokiona, 2002/41
Legeak jasotzen duena--, sarri askotan ez baitira betetzen ezagutza-faltagatik eta/edo
ideologiagatik, hala medikuen aldetik nola familiakoen partetik ere, maiz ez baitiote
jaramonik egiten hil-hurren dagoenaren aldez aurreko borondateari. Horixe da, hein
batean, DHE elkarteak sortu zenean begiz jotako helburua; alegia, «duin hiltzeko behatoki
bat» eratzeko proicktua. Komeni baita gogoratzea sedazioaren praktika, esaterako,
zuzenbidezkoa dela, eta gaixoak edota haren ordezkari legalek behar bezala zehaztutako

nahia ez betetzea delitua dela.
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Baina, bukatzeko, esan nahi dut gai horien inguruan legeak egiteko ezinbesteko beharraz
gain, eta, gure eskubideak errespeta daitezen exijitzeaz aparte, horietako asko legez
aitortuak baitaude Espainiako Estatuaren legedian (41/2002 Legea, azaroaren 14koa,
Gaixoaren Autonomiaren eta Informazio eta Dokumentazio Klinikoaren Esparruan Eskubide
eta Betebeharren Oinarrizko Lege Arautzailea), hiltzeko prozesuaren benetako irakaspena
bizitza propioaren pertsonalizazio arrazional baten diseinuan dagoela, gure balio eta etika
berriak praktikan jartzean prozesu bitalen kudeaketari plus bat gehituz eta eredu biografikoari
dagozkion ezaugarriak indartuz. Horrek guztiak hiltzeko prozesuaren eta eutanasiaren
inguruko diskurtsoa eraikitzen eta berritzen lagunduko du, eta aldaketa soziala eragingo du

eredu biografikoaren ezaugarri emergenteenak bultzatuta.
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Arantzazun, 2014-10-2an

Inaki Olaizola

Agradezco la suerte de compartir mesa con juristas y psiquiatras, porque la

perspectiva pluridisciplinar es muy importante.

MUERTE VOLUNTARIA: ESTRATEGIA Y TACTICA

La antropologia y otras ciencias sociales también, reconocen que la muerte es un

proceso cultural, y por lo tanto, sometido a cambios.

Asumida la idea de la incidencia del hecho cultural en la estructura del proceso de

morir, actualmente coexisten en nuestra sociedad, aunque de modo solapado en muchas

ocasiones, dos modelos:
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Uno, que llamaré tradicional, principalmente construido sobre “la muerte del otro”,

se distingue por los siguientes hechos diferenciales:

Magnificar la influencia del pensamiento religioso y el sentimiento de
trascendencia.

Mostrar una mayor resignacion ante el dolor.

Delegar en los familiares la gestion de su enfermedad o dependencia.
Mantener una relacion sumisa frente a las actitudes paternalistas del

sistema médico.

Otro, por el contrario, que llamaré biografico, asume nuevos postulados éticos en

relacion con “su propia muerte”, y postula por ejercer el control de sus vidas en el

libre ejercicio de su libertad, de su autonomia. Se distingue por los siguientes

hechos diferenciales:

Proyectar una actitud mas individualizada, asumiendo mayores cotas de
responsabilidad y riesgo, y mostrando una incidencia menor, o nula, del
sentimiento religioso.

Tomar decisiones estratégicas y econémicas que minimicen, en el futuro,
el impacto de la dependencia respecto a los demas.

Combatir el dolor de modo prioritario.

Otorgar el testamento vital al objeto de delimitar ciertos tratamientos

meédicos y otras disposiciones.

Es en este contexto de muerte biografica donde surge el debate extenso acerca de

la calidad de la vida, del sentido de la vida, y del derecho a disponer de la vida y a
elegir las circunstancias del cuiando, como, y dénde morir, incluso cuando la persona no
se encuentre en situacion de enfermedad terminal o en agonia. De hecho, hacen suyo el
testimonio que hace Thomas Szasz, al decir, desde una perspectiva antropoldgica, que “La

muerte voluntaria es una eleccion intrinseca a la naturaleza humana”.

Sin embargo, la muerte voluntaria no esta recogida como derecho en nuestro

ordenamiento juridico, sino solamente de manera tangencial y a modo de excepcion,

como trataré de explicarlo mas adelante.

En el contexto institucional, la politica y la religiéon son, a estos efectos, los

maximos exponentes del discurso, y de la regulacion de las practicas de muerte voluntaria

329



también, en un relativo estado de complicidad en la accion, porque el mantenimiento del
actual estatus de poder es lo mas conveniente para ambas instituciones.

Con intencionalidad manifiesta he agrupado a la politica y a la religiéon en
responsabilidades casi compartidas, si bien, en contra de lo que se podria suponer, es la
Politica, con la contribucion excepcional del sistema sanitario, y no la Iglesia, aunque
bien quisiera, quien prohibe las practicas de muerte voluntaria, o limita el desarrollo

legislativo para el cambio.

Antes de adentrarnos en el debate de la estrategia y tactica en el proceso de incorporacion
de nuevos referentes legislativos conviene aclarar que cuando desde distintos sectores
sociales se utiliza la voz eutanasia puede suceder que no sepamos de qué estamos
hablando. Por ello, resulta pertinente una primera aclaraciéon para saber quién es el
potencial sujeto de la aplicacion de las practicas eutanasicas. Utilizaré dos posiciones
extremas en el debate:

e ;Las personas que manifiestan su deseo de morir?

e /;Las personas que se encuentran en una situacién terminal, a quienes,
para evitarles dolor o gran sufrimiento, se les aplica practicas médicas
que les alivia, aunque como consecuencia de las mismas se pueda
anticipar la muerte?

Para centrar el debate convendria posicionarse en torno a qué derecho, ademas del
de libertad, se sustenta la muerte voluntaria: (En el Derecho a Morir (DM), o en el
Derecho a Morir Dignamente (DMD)?

En la literatura especializada, a las actuaciones relacionadas con personas en
situacion terminal se conviene en agruparlas bajo el calificativo de muerte digna,
centrando de esta manera la referencia digna, de dignidad, mas a la muerte que a la vida.
Consecuentemente, el supuesto derecho que ampararia las practicas médicas
correspondientes a enfermos en situacion terminal seria el derecho a morir dignamente,
mientras que el presunto derecho en el que se ampararian las practicas realizadas en
relacion con personas que manifiestan su deseo de morir seria el derecho a morir, sin
otros calificativos. Sobre esta base surge la primera pauta de clasificacion del hecho
eutanasico. Por ello, llamar¢ “eutanasia DM” a las practicas (suicidio DM y eutanasia
DM) que parten del supuesto del Derecho a Morir, y llamaré “eutanasia DMD” a las
practicas (suicidio DMD, Eutanasia DMD y Sedacion DMD) que surgen como

consecuencia del también Derecho a Morir Dignamente.
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Sin embargo, analizar los hechos desde la perspectiva de la cantidad de dolor,
de la inmediatez de la muerte, ctc., como sucede en las llamadas leyes de muerte digna,
supone derivar el debate al pretendido 4mbito técnico de las y los profesionales de la
salud, al sistema médico en general, e impide dirigir el debate en relacion con
cuestiones mas éticas, con la estructura mas intima, mas profunda, del derecho que lo
ampara, que no es otro que el reconocimiento, o no, de si “la muerte voluntaria es una
eleccién intrinseca a la existencia humana” en aplicacion al consagrado derecho de la
libertad. Ksta es la gran cuestion que histéricamente ha acompaiiado a este debate,

tan ideologizado, por cierto.

Un breve repaso por la historia nos lleva a recordar que, desde premisas
cristianas, la vida, nuestra vida, es propiedad divina, y que el uso o disfrute que de ella
podamos hacer es en tanto que usufructuarios de la misma. Dado que durante centurias,
por derivacion, también el poder terrenal emanaba de Dios, es razonable suponer que a
ambos estamentos les favorecia la presuncion de que morir voluntariamente,
suicidarse, auto asesinarse, era, ademas de un pecado contra Dios, un acto de rebeldia
contra el poder.

A mi entender, y quiero ya introducirme en alguno de los supuestos que incorpora
el titulo de este trabajo, en esta manera de entender el poder que otros tienen sobre la vida
de los demas, surge la estrategia de la Iglesia y los Estados: controlar la muerte, porque
otorga poder a quien tiene capacidad de hacerlo mediante la sancion religiosa o la

represién politica, aunque utilizando diferentes tdcticas.

1) Una de las causas que impuls6 la necesidad de cambio en relacion con el suicidio
fue, en el &mbito de lo civil primero y en el religioso después, la crueldad extrema de los
castigos que imponian a los suicidas o a quienes lo intentaban. Hasta tal punto fue el
clamor que, incluso los mismos tribunales que juzgaban estos hechos, para paliar el
sufrimiento que infringian, utilizaron la tactica de modificar la tipificacion de los
motivos que impulsaban al suicida, pasando desde la consideraciéon de un acto de
rebeldia que usurpaba el poder al sefior, a entenderlo como la consecuencia de una
situacion mental que enajenaba al suicida del discernimiento necesario para la acciéon
suicida. Este es el probable origen de la intervencion del sistema sanitario, y tal vez de la

psiquiatria, en las cuestiones que atafien al control de las actuaciones de muerte voluntaria.
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De hecho, en los tiempos actuales, la institucion sanitaria despliega un poder
casi absoluto sobre la aplicacién de la muerte voluntaria. Hasta tal punto el poder que
se le ha otorgado es grande que puede actuar en contra de la voluntad de las personas
cuando éstas manifiestan su deseo de morir, en base a funciones delegadas por los Estados
que sienten como obligacion -constitucional, dicen- preservar la vida de los ciudadanos,
obligandolos a vivir aun cuando ellos no quieran. (Notese que las Leyes de Muerte Digna
se construyen desde el Departamento de Sanidad, y no del de Justicia o Presidencia, como
también seria posible)

A este propoésito, conviene recordar que actualmente el Parlamento Vasco esta en
fase de tramitacion de una Proposicion de Ley de Garantia de los Derechos y de la
Dignidad de las Personas en el Proceso Final de su Vida, que se construye, evidentemente,
con generales restricciones al derecho a la muerte voluntaria, al derecho a morir, y de
manera mas general al derecho a la libertad, pero de esta Proposicion de Ley hablaremos
mas adelante.

2) Otra tactica utilizada en el mismo sentido, la segunda en este relato, consiste en el uso
abusivo del lenguaje. Las sutilezas del lenguaje en el uso de la categorizacion se tornan
ininteligibles.

La tactica consiste en manipular el lenguaje, hasta hacerlo practicamente
incomprensible, tanto al delimitar o interpretar las situaciones de dolor o sufrimiento en
las que los médicos y las médicas podrian matar a los pacientes, como al tratar de
discernir entre practicas que, realmente, no constituyen diferentes categorias. Esto
sucede cuando, por ejemplo, en situaciones de enfermedad terminal y/o agonia se pretende
hacer categoria especial y diferenciada para los supuestos de eutanasia (recibiendo de
un tercero la ayuda necesaria para consumar el acto de muerte), suicidio asistido (cuando,
a pesar de una relativa ayuda externa, la propia persona consigue aplicarse la accion que
le conducirda a la muerte), o sedacion clinica (cuando es personal sanitario quien
proporciona la droga que matara a esa persona). Entre estas tres pretendidas categorias, no
existen diferencias éticas, porque cuando lo que persigue una persona que sufre es acabar
con su vida (recordemos que en los tres supuestos que se utilizan la aceptacion de estas
practicas debe ser voluntaria), estas diferencias no son constitutivas de categoria, ya que

lo que las distingue se basa en aspectos estrictamente fenomenolégicos, mas que éticos.

3) En el debate que sustenta las intervenciones del sistema sanitario en el ya influyente

ambito de la bioética, una tactica utilizada con profusion, y que fue iniciada por la Iglesia
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catodlica en la década de 1950, consiste en la utilizacion confusa de lo que se conviene en
llamar el doble efecto. La declaracion de la intencionalidad de la accion que pudiera matar
al sujeto esta en la base de gran parte del debate. Es la manida referencia a los efectos
colaterales de una accion realizada en el ambito sanitario, cuando la aplicacion de ciertas
sustancias o drogas, ademas de aliviar el dolor -resultado pretendido- causa -sin
pretenderlo, aunque es conocido que ocasionara- la muerte de la persona.

Como consecuencia de esta tactica la Iglesia reconoce actualmente la licitud de la
sedacion paliativa, que la asimila a una practica médica, siempre, claro esta, cuando el
paciente se debate entre la vida y la muerte. Se puede apreciar que con esta tactica se
refuerza, ademas del mantenimiento de la influencia religiosa, la idea de que el debate se
centra en una cuestion que afecta al ambito sanitario, mas que a lo ético y a la libertad o
autonomia, no del paciente sino de la persona humana. Este posicionamiento de la Iglesia,
favorable a la sedacion paliativa, es decir ajustado al derecho a morir con dignidad, en
condiciones muy pactadas, nunca generalizables, es pues la tactica principal que utiliza la
Iglesia para preservar su influencia en el control de la muerte. Es también, la tactica
utilizada desde el poder que ejercen los gobiernos para evitar el cambio brusco.

En cambio, la sociedad civil, fragmentada tanto en defensa como en contra del
derecho a la muerte voluntaria, utiliza otras tacticas diferentes, en ocasiones discursivas o

legislativas, pero en ocasiones también a través de practicas, muchas veces clandestinas.

4) Desde la perspectiva de quienes desean que la muerte voluntaria no esté coartada por el
poder religioso o civil, una de las tacticas utilizadas, la cuarta en este relato, consiste en
ocultar 1a real intencionalidad de su estrategia, que no es otra que el reconocimiento de
que el suicidio, la muerte voluntaria en general, es una accién legal, no sometida a
limitaciones. Pero para conseguir este objetivo, que vislumbran lejano, plantean el debate
acerca de la conveniencia de “ir a por todas”, o pausar las actuaciones del proceso a
través de la consecucion de objetivos intermedios. Por eso, al planear las tacticas mas
eficaces en el marco de su estrategia global, surge el debate de si es conveniente aceptar e
impulsar actuaciones desprovistas del sentimiento mas intimo de su objetivo, cuando con
ello se mejoran, aunque sea de modo parcial y restrictivo, las condiciones de la
muerte de algunas personas. Este es el debate que surge, precisamente, al posicionarse a
favor o en contra de las llamadas leyes de muerte digna que se construyen, siempre, como

una excepcion del derecho a la muerte voluntaria.
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Retomando la referencia a la Proposicion de Ley del Parlamento vasco, y de la
totalidad de la Leyes de Muerte digna del Estado espaifiol, resulta evidente que la misma no
reconoce el Derecho a Morir de Las personas que manifiestan su deseo de morir (DM), y
solamente, como excepcion, lo reconoce para las personas que se encuentran en una
situacion terminal, a quienes, para evitarles dolor o gran sufrimiento, se les aplica practicas
médicas que les alivia, aunque como consecuencia de las mismas se pueda anticipar la
muerte (Teoria del doble efecto).

Al optar por la tactica de la excepcion, las personas y grupos favorables al
reconocimiento del derecho a la muerte voluntaria pretenden obtener pequefios aunque
importantes avances en los casos concretos de muchas personas, muy enfermas o en
situacion de mucho sufrimiento, para que un médico legalice su situacion y los pueda
matar, de acuerdo a una ley que no es aplicable a todas las personas de esa jurisdiccion.
Desde la politica, pues, obviando la autonomia de las personas, se delega en el sistema
médico la autorizacion de matar un paciente (una persona digo yo), creando una
excepcion democratica por cuanto que la interpretacion de la propia ley de muerte
digna se delega en un médico o médica, y no en un juez o jueza, como de manera
acertada lo describe Szasz.

Consecuentemente, si bien podrian reconocerse aportaciones que podrian mejorar la
calidad de la muerte de las personas en situacion terminal, esta Ley no cumple las
expectativas que otros sistemas juridicos han sabido dotar a sus leyes de eutanasia o
suicidio asistido, dicho esto en términos generales. Si en el coloquio tuviéramos tiempo,

me gustaria explicarlo.

Es una proposicion de Ley timida, que no va mas alld de lo que la propia Iglesia
catdlica autoriza: la sedacion paliativa, y entra en el mismo juego de significados que se
derivan del llamado doble efecto, es decir haciendo centralidad de la intencionalidad, sin
reconocer el derecho primigenio que asiste a las personas a morir, cuando asi lo desean.

Asi mismo instrumentaliza excesivamente el poder del sistema médico en una
cuestion que no es absolutamente de su competencia. Juzgar la calidad de la vida
(estimacion subjetiva, obviamente) y el sentido de la vida no es el ambito profesional de
los y las profesionales de la salud. El derecho a la libertad de las personas que
manifiestan su deseo de morir se mediatiza, se anula, se obvia, por el informe,

supuestamente técnico, de los médicos y médicas. ;Por qué?
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Ademas, incluso en la version de Ley de Cuidados Paliativos, que en mi opinién
debiera ser el titulo de la Proposicion de Ley, no se utilizan, con sutileza, algunos aspectos
competenciales de la C.A.V. En efecto no se apuran las posibilidades de interpretacion de
la competencia en SANIDAD, al no vincular suficientemente la idea de sufrimiento, en
relacion con la definicion de salud, salud sostenible, que hace la OMS, cuando la
vincula a “un bienestar razonable y prudente que haga posible desarrollar una vida
social valiosa”, obviando asi esa manera tradicional y caduca de vincular la salud,
principalmente, con el sufrimiento fisico. Por esta razon encuentro excesivas las
referencias a la enfermedad, a la situacion de agonia, a los sintomas de dificil manejo, al
proceso avanzado, progresivo e incurable, etc. a los que alude la Proposicion de Ley.

«La salud es un concepto normativo, cultural e histérico, y también una realidad
humana alejada de la irrealizabilidad de aquel concepto de la Organizaciéon Mundial
de la Salud (1946) que hablaba del completo bienestar fisico, intelectual y social. La
salud de hoy, [...] es la denominada salud sostenible: un bienestar razonable y
prudente que haga posible desarrollar una vida social valiosa. Es la salud como
capacidad humana bésica, como oportunidad o posibilidad de vida que permita
perseguir nuestros objetivos vitales e interactuar en el marco social.» (Casado,
2008:14)

En esta Proposicion de Ley, al llamar proceso al final de la vida a esa etapa, se
secuestra la idea de que abordar la muerte es el resultado de una trayectoria personal,
biografica, que se inicia cuando se percibe la muerte como el final de un recorrido
autébnomo en la vida, donde la reflexion acerca de la calidad y sentido de la vida se
supeditan a una concepcion personalizada de la manera de entender la autonomia, la
libertad de las personas. Consecuentemente, hay gente que “quiere morir, y no que le

mueran” (hil nazaten utzi gabe hil nahi dut), como dice Marga Iraburu.

Explorando tacticas futuras para el desarrollo de la estrategia que perseguimos, el
reconocimiento del Derecho a Morir, como aplicacion concreta al derecho a la libertad, a la
autonomia de las personas, considero que es en torno a la idea de que el suicidio, que no
esta prohibido, es la via por la que abordar el derecho a la autonomia, el derecho a la
libertad de las personas. Incluso en la situacion actual, el Codigo Penal espaiiol se ha
modificado, permitiendo interpretaciones matizadas de lo que se entiende como “ayuda

necesaria” al suicidio. Esta podria ser la via para tratar el derecho a morir.
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Para ello, desde el ambito de lo social urge la ingente tarea de dignificar la
muerte por suicidio, tan penalizada por su inclusiéon en esa categoria de “conductas
desviadas”, y desde una perspectiva juridica buscar argumentos que impulsen el
reconocimiento de la idea de que, dado que el suicidio no esta prohibido, ninguna accién
coercitiva del Estado, en muchas ocasiones a través de la encomienda que ha hecho al
sistema de salud, podria ir en contra de la libre eleccion de una persona. Investigar acerca
de si es legal todo lo que no esta prohibido, porque en caso afirmativo, dado que el
suicidio no esta prohibido, no seria necesario apelar a la existencia o no-existencia del
derecho a morir o del derecho a morir dignamente, cuya circunstancial existencia se ha
construido como elemento sobre el que basar el debate y las practicas correspondientes.

No obstante, si bien el influjo de lo juridico podria ser una tactica interesante para
este debate, conviene recordar que nos estamos refiriendo al reconocimiento de un
derecho que tiene que ver mas con la ética que con las leyes.

Pero al hilo de estas reflexiones, una idea que solamente esbozo, es la que se deriva
del supuesto que hacen algunos filésofos cuando suponen que para la aplicacion de los
Derechos Humanos Universales, previamente es necesario el reconocimiento de los
Derechos Civiles, y, hablando desde la perspectiva de una Comunidad Autéonoma, desde la
Comunidad Autéonoma Vasca, acuso la limitacion de derechos civiles que tenemos, porque
al referirnos a nuestro Parlamento, sabemos que sus actuaciones en Derechos
Humanos esta constreiiida por la falta de autonomia en actualizar, cuando fuera
necesario, algunos capitulos del Codigo Penal, por ejemplo, porque, se dice, esto no es de
la competencia de la Sociedad Vasca.

Por eso, a pesar de reconocer un importante esfuerzo en la redaccion de esta
Proposicion de Ley, considero que no es adecuada para abordar los verdaderos problemas

que nos plantea el modo contemporaneo de morir.

1.- Porque esta Proposicion de Ley, y las Leyes de Muerte Digna en general, no da
solucion eficaz al debate y a las practicas de muerte de las personas con tetraplejias, en
estados de coma, con enfermedades cronicas de gran sufrimiento, en situaciones de
Alzheimer muy avanzadas, en procesos de enfermedades curables en ocasiones, pero que
merman excesivamente la calidad de la vida, y, también, en personas en situaciéon de

anomia, etc.
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2.- Porque reprimiria, ¢ incluso propiciaria, la persecucion y prohibicion de practicas
eutanasicas en muchas personas que manifiestan su voluntad de morir, aunque no se hallen

en situacion terminal.

3.- Porque seguiria haciendo necesaria una red de grupos y personas solidarias con los

objetivos de la muerte voluntaria que actuaran con grave riesgo y en la clandestinidad.

4.- Porque aparcaria el debate acerca de la muerte voluntaria a través de practicas tales

como la propia eutanasia o el suicidio asistido, en la interpretacion DM, claro esta.
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27/4/2017: Los Derechos como garantia de la Dignidad de las personas, también en el
proceso Final de la Vida. In: Leccién Inaugural en el 18 Congreso de SEAUS en
el Hospital La Fe de valencia (27/4/2017). LA ATENCION AL FINAL DE LA VIDA:
UN DERECHO DE LA CIUDADANIA. Publicado en pag. WEB....
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Valencia. Hospital LA FE
27/04/2017

18° CONGRESO DE LA SEAUS. LA ATENCION AL FINAL
DE LA VIDA: UN DERECHO DE LA CIUDADANIA.
Los Derechos como garantia de la Dignidad de las Personas.

También en el Proceso al Final de la Vida.

jBuenos dias; Bon dia!

Con inmejorable acierto, en mi opinion, habéis organizado este Congreso bajo la premisa
de los derechos de los ciudadanos. No puedo por ello sino felicitaros por la utilizacion de
un término tan adecuado para debatir cuestiones que, como la muerte, nos lo recuerda José
Jiménez Lozano (2008), es un acto civil, si bien una parte muy importante de la ciudadania
le asigna, ademas, unos supuestos trascendentes, pero que son expresion de sentimientos
que competen al ambito de lo personal, en general religiosos, o identitarios, en cualquier
caso.

En la acepcion que ahora nos interesa, Ciudadania es la “Condicion que reconoce a una
persona una serie de derechos politicos y sociales que le permiten intervenir en la politica
de un Pais determinado”. Sin embargo, una buena parte del debate institucional acerca de
la eutanasia, de la muerte voluntaria dicho de manera mas general, evade el debate social y
politico, y se sustenta en la raiz historica que podria estar en la inculturacién que desde el
cristianismo se ha realizado en relacion con la sacralidad de la muerte. Y todo ello, sea
dicho de paso, en un Estado que se declara aconfesional, pero que ademas aspira a la
laicidad, desde la perspectiva publica, claro esta.

Sucede asi que, dado que con excesiva frecuencia las decisiones no las tomamos nosotros,
las personas, por reflexion individual, sino por el influjo del discurso dominante, con
ligereza dolosa se argumenta que la sociedad no estd preparada, no estd madura para
abordar cambios que bien podriamos llamar biograficos en el proceso de morir. Asi lo
aseguraba, por ejemplo, el Alicantino Ministro de Sanidad del PSOE, Bernat Soria
(2007/2009). Y en esa situacion de estancamiento y confusion seguimos, salvo por la
aparicion reciente de ciertas iniciativas legislativas (El Proyecto de Ley de EUTANASIA,
presentado por PODEMOS; las llamadas Leyes de Muerte Digna desarrolladas por algunas
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CCAA; y la recientemente Proposicion de Ley presentada en el Parlamento espafiol por

CIUDADANOS, como todos sabemos, por ejemplo).

Tal es la confusion existente en relacion con iniciativas tan distintas, que cuando desde
diferentes sectores sociales se utiliza la voz eutanasia, o Muerte Digna también, puede
suceder que no sepamos de qué estamos hablando. Esta idea la expresé Victor Méndez
(2002) al constatar que se producen desencuentros graves en torno a como definir el objeto
de discusion, y esto puede deberse, opina este autor, a que la utilizacion de tantas
definiciones y tantas clasificaciones en torno a la eutanasia y a la Muerte Voluntaria
impide la construccion de esta categoria. Por eso, mas que ahondar en el debate semantico
de estos términos, convendria tratar esta cuestion desde el empefio por ampliar la escala de
valores y de derechos que pudieran hacer mejor esa parte de la vida en el entorno de la
muerte, tratando de establecer el debate acerca de lo que deberia hacerse cuando una

persona sufre mucho, o cuando una persona manifiesta su deseo de morir.

Posiblemente, al reflexionar de manera mas concreta acerca de lo que se debe hacer cuando
una persona sufre mucho, o cuando una persona manifiesta su deseo de morir, surgira con
relativa frecuencia la referencia al COMPROMISO al que la realidad encara a las personas,
tal vez las mas comprometidas con el devenir social, a tomar partido ético en el debate y en
la practica acerca de estas realidades emergentes. A modo de pequefia resefia, citaré
algunos de los hechos sociales o procesos que en el pasado tensionaron el debate, de modo
parecido a como lo hace hoy en dia la Muerte Voluntaria: la investigacion y construccion
de la bomba atémica (Proyecto Manhattan); las etapas predemocraticas en muchas
Sociedades; la prohibicion de diseccion del cuerpo humano en la Edad Media; la lucha por
la defensa o la despenalizacion del aborto; la libertad de los y las homosexuales; el
divorcio; etc...
En relacion con nuestro objeto de estudio, para avanzar en la mejor adecuacion en los
Derechos como Garantia de la Dignidad de las Personas en el Proceso Final de la Vida,
podria ser de utilidad profundizar en la identificacion de los anhelos que configuran una
vida y una muerte de calidad. Al tratar de buscar un marco descriptivo de esa ansiada
muerte de calidad, la profesora Duran la describe con los siguientes siete atributos:

e Sin dolor

e Répida

e Sin excesivo coste emocional, ni econdmico
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e En concordancia con la propia biografia de la persona

e Ejerciendo un control sobre el proceso; con Autonomia para decidir el como
y el cuando

e En el medio, y con los acompaifiantes mas queridos

e Sin ser una carga para los demas...

La satisfaccion de estos siete anhelos, que personalmente he verificado en el trabajo de
campo que he realizado, se deberia tornar en una exigencia legal, normativa, y podria
invertir la realidad que se supone, al decir que “somos una sociedad que vivimos bien, pero
morimos mal”, y podria también deslegitimar aquella otra idea que pretende reflejar la
realidad acerca de la muerte al decir que “la calidad de la muerte en el Estado espafiol es

mala”.

Pero, para prosperar en la satisfaccion de los atributos que se asignan a la muerte de
calidad, resultan pertinentes, nuevamente, las palabras de Victor Méndez (2002:10), quien,
al referirse al proceso de morir y a la eutanasia, seflala que “solo la superacion de las
formas actuales de pensar esta cuestion puede hacer que lleguemos a ser capaces de
enfrentarnos de forma democratica a los verdaderos problemas que nos plantea el modo
contemporaneo de morir”. Y esto, considero yo, hay que tratar de realizarlo tanto en el
ambito privado como en el publico.

Al hilo de esta recomendacion metodologica, al interesarnos por algunos rasgos de las
personas que propician con mayor pulsion la superacion de las formas actuales de pensar
esta cuestion, podria resultar oportuno recordar, ahora que todavia no hace un mes de su
fallecimiento, el comentario de Salvador Paniker, importante figura en el debate acerca de
la muerte voluntaria. Dice en Cuaderno Amarillo (246):

“Sélo los que previamente han construido un ego fuerte pueden comenzar un proceso no
patologico de desprendimiento y desidentificacion. Aunque suene paradojico, el camino
hacia la liberacion presupone un ego fuerte; presupone la autoestima, la confianza en uno
mismo, el vigor de las propias convicciones (las que fueren). El que quiera trascender el
ego partiendo de un ego débil o enfermizo sélo conseguira incrementar sus neurosis o sus
delirios”.

Pero, he aqui que, al adentrarnos en este debate, una cuestion previa que se nos plantea
trata de discernir acerca de quién, quiénes son o deberian ser las personas mas
directamente afectadas por estas reflexiones. Consecuentemente, una principal y primera

aclaracion es conveniente para saber quién es el potencial sujeto de la aplicacion de las
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précticas eutanasicas, de la muerte voluntaria. Utilizaré dos posiciones extremas en el
debate, para referirme a dos colectivos diferenciados:
e ;Las personas que manifiestan su deseo de morir?

e ;Las personas que se encuentran en situacion terminal?

Al tratar ahora de discernir acerca del Potencial Derecho que pudiera asistir a estos dos
colectivos, conviene recordar que en la literatura especializada existe un consenso
generalizado en agrupar bajo el calificativo de muerte digna a las actuaciones relacionadas
con personas en situacion terminal, centrando de esta manera la referencia digna, de
dignidad, mas a la muerte que a la vida, ocultando de esta manera el hecho de que la
muerte no es sino una parte importante de la vida. Consecuentemente, el supuesto derecho
que ampararia las practicas médicas correspondientes a las personas enfermas en situacion
terminal seria el derecho a morir dignamente, mientras que el presunto derecho que
ampararia las practicas realizadas en relacion con las personas que manifiestan su deseo de
morir seria el derecho a morir, sin mayores calificativos. Sobre esta base surge la primera
pauta de clasificacion de la muerte voluntaria.

Esta sencilla pero concluyente clasificacion, que consiste en Manifestar el Deseo de Morir,
o encontrarse en Situacién Terminal, es muy importante, pero en general es obviada. Por
contra, al interpretar que la cantidad de dolor o de sufrimiento es la premisa principal de la
cuestion, se impide dirigir el debate en relacion con la estructura mas intima, mas profunda
del derecho que lo ampara, que no es otro que el reconocimiento de que “la muerte
voluntaria es una eleccion intrinseca a la existencia humana”, tal como lo plantea Thomas
Szasz (13). Esta es la gran cuestion que historicamente ha acompafiado a este debate, tan
contaminado ideoloégicamente, por cierto.

Resulta facil de entender que en la discusion general acerca de estos dos supuestos
derechos, el Derecho a Morir, o el Derecho a Morir Dignamente, es en relacion a las
personas en situacion terminal donde puiblicamente se plantea el principal debate, pero, no
obstante, no deberiamos desdefiar a ese colectivo importante de personas que, sin ser
enfermos terminales, consideran tener legitimo derecho para que la Sociedad les proteja
también...

Al hilo de esta reflexion, convendria tratar de introducir una nueva categoria, que
llamaremos de Muerte Social, que agrupara a las personas que han cesado en la practica de
la relacion social, por voluntad propia o por causas de enfermedad o de dependencia

severa, circunstancia por la cual podrian desear morir o haber muerto ya. El horizonte que
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abrimos con este apunte es complejo, muy complejo, pero bien podria suponer el inicio de
un reconocimiento especifico de derechos para ese colectivo de personas que yo intuyo que
podrian constituir legion.
Esta idea podria estar recogida en Cuaderno Amarillo, la obra de Salvador Paniker,
fallecido el 1 de abril de 2017, en la que muestra su simpatia por la frase enunciada por una
amiga segun la cual: “El suicidio en pareja podria ser una cosa hermosa”. Otras
aproximaciones al tema, y s6lo son breves apuntes, podrian ser:

e Cuando Muri6 Fidel Castro, llevaba ya varios aflos muerto...

e Cuando un dia, un hombre mayor, postrado en su enfermedad durante largos afios,

vio a su alrededor a gran parte de su familia, preguntd: ;Estoy muerto? Y, cuando

le dijeron que no, se llevd una gran desilusion.

MUERTE VOLUNTARIA: ESTRATEGIA Y TACTICA
Antes de entrar en materia, directamente, permitanme introducir la idea de que en éste, y
en otros muchos debates sociales también, es preciso ordenar y avanzar en lo que
inevitablemente ha de surgir después. De ahi que resulta oportuno el andlisis de la
estrategia y tactica utilizadas en los procesos de incorporacion de nuevos referentes
legislativos.
En el contexto institucional, la politica y la religion son los maximos actores del discurso
acerca de la muerte voluntaria, y de la regulacion de sus practicas también. Entre ambas
instituciones se da un relativo estado de complicidad en la accion, pues, en vista de las
actuaciones realizadas en los ultimos afios, el mantenimiento del actual estatus es lo mas
conveniente para ambas instituciones. De hecho, han conseguido que, a pesar de notorias
demandas de cambio en relacion con la eutanasia, el suicidio asistido, la muerte digna, o,
mas genéricamente, en relacion con la muerte voluntaria, poco o nada se haya avanzado en
Derechos durante los ultimos afios, a pesar de las reiteradas promesas de cambio realizadas
por algin partido politico en campafia electoral, e incluso tras la aprobacién de las
llamadas Leyes de Muerte Digna por aparte de algunas Comunidades Autébnomas.

Con intencionalidad manifiesta he agrupado a la politica y a la religion, en ese
preciso orden, en responsabilidades casi compartidas, dado que, en contra de lo que se
podria suponer, es la Politica, con la contribucion excepcional del sistema sanitario, y no la

Iglesia, quien prohibe, de hecho, y condena, ademas, las practicas de muerte voluntaria.
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Una pizca de reflexion histérica, nos lleva a recordar que, desde premisas cristianas, la
vida, nuestra vida, es propiedad divina, y que el uso o disfrute que de ella podamos hacer
es en tanto que usufructuarios de la misma. Dado que, durante centurias, también el poder,
real en muchos casos, emanaba de Dios, es razonable suponer que a ambos estamentos
favoreciera la presuncion de que morir voluntariamente, suicidarse, auto asesinarse, etc.,
era, ademas de un pecado contra Dios, un acto de rebeldia contra el poder, y, por lo tanto,
recibia, ademas de la consideracion de pecado, el castigo de la sociedad, por cuanto que
suponia la sustraccion del derecho que tenia el sefior sobre la vida de sus stbditos. El
castigo al suicidio, era tan cruel —fuego del Infierno y Purgatorio, negativa al entierro en
los cementerios publicos (llamados camposantos), mutilacion y escarnio del cadaver,
confiscaciéon de bienes, degradacion social para la familia, etc.- que consiguieron
estigmatizar el ejercicio de una accion, el suicidio, que desde otras perspectivas y en otros
tiempos era legitima, e incluso honrosa.

A mi entender, y quiero ya introducirme en alguno de los supuestos que incorpora el titulo
de este trabajo, en esta manera de entender el poder que ofros tienen sobre la vida de los
demas (poder religioso que controla el acceso a la otra vida, para los creyentes; biopolitica
o biopoder, que se ejerce desde los postulados del control e intervencion de todos los actos
de la vida, para los politicos), surge la estrategia de la Iglesia y los Estados: controlar la
muerte, porque otorga poder a quien tiene capacidad de hacerlo. Para lograrlo, sera de
aplicacion la utilizacion de diversas tacticas: la sancion religiosa en un caso, o la represion,

via reclusion, de quien se enfrenta con el orden establecido.

Ya en los albores del Nuevo Régimen, una de las causas que impulsé la necesidad de
cambio en relacion con el suicidio fue, lo he dicho ya, la crueldad extrema de los castigos
que se imponian a los suicidas, o a quienes lo intentaban. Hasta tal punto fue el clamor, que
incluso los mismos tribunales que juzgaban estos hechos, para paliar el sufrimiento que
infligian, y preservar el ejercicio del Poder también, modificaron, por pura tactica, la
tipificacion de los motivos que impulsaban al suicida. Asi, pasaron de considerarlo como
un acto de rebeldia que usurpaba el poder al sefior, a entenderlo como la consecuencia de
una situacién mental que enajenaba al suicida del discernimiento necesario para la accion
suicida. Este es el probable antecedente historico de la intervencion del sistema sanitario en
las cuestiones que atafien al control de las actuaciones de muerte voluntaria. (recordar que

algo parecido sucedié en los afios 1980 cuando muchos médicos certificaron como
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epilepsia, u otros trastornos psiquicos, a jovenes hombres que querian eludir el Servicio
Militar. Pero en esta ocasion la colaboracion médica fue mayor)

De esta decision, del hecho de vincular la accion del suicida con un acto de salud, con el
hecho de entender esta accidon como un problema, surge la aparente necesidad de justificar
la intervencion del sistema sanitario y la represion del Estado.

De hecho, en los tiempos actuales, la institucion sanitaria despliega un poder casi absoluto
sobre la aplicacion de la muerte voluntaria. Hasta tal punto el poder que se le ha otorgado
es grande, que puede actuar en contra de la voluntad de las personas cuando éstas
manifiestan su deseo de morir, en base a funciones delegadas por los Estados que sienten
como obligacion -constitucional, dicen- preservar la vida de los ciudadanos, obligandolos a
vivir aun cuando ellos no quieran.

Fruto de esta reflexion, surge, en mi opinion, la conveniencia de reflexionar, nuevamente
(recordar que reflexionando se aprende a reflexionar) acerca de la razon de que el debate y
soporte administrativo de las cuestiones relacionadas con la Muerte Voluntaria se realice
desde el Ministerio de Sanidad, y no desde el de Justicia, por ejemplo, en tanto que la
muerte voluntaria atafie a derechos fundamentales que, desde diversas perspectivas,

superan el ambito de la salud.

Tacticas legislativas: las leyes de muerte digna

En general, se puede afirmar que las personas o grupos que asignan a la vida un valor
absoluto, que consideran que la vida no nos pertenece, participan de las tacticas utilizadas
por los estamentos del poder, y no resulta sorpresivo que, en ocasiones, se muestren
incluso mas radicales que los propios grupos de los que toman su ideologia, como suele
suceder en otros dominios del debate social. Por eso, incluso algunos de esos grupos
consideran ilicita la practica de la sedacion clinica en los supuestos que el Estado y la
Iglesia aceptan.

Sin embargo, desde la perspectiva de quienes desean que la muerte voluntaria no esté
coartada por el poder religioso o civil, una de las tacticas utilizadas consiste en ocultar la
real intencionalidad de su estrategia, que no es otra que el reconocimiento de que el
suicidio, la eutanasia, la muerte voluntaria en general, es una accion legal, no sometida a
limitaciones. Pero para conseguir este objetivo, que en ocasiones vislumbran lejano,
plantean el debate acerca de la conveniencia de “ir a por todas”, o pausar las actuaciones
del proceso a través de la consecucion de objetivos intermedios. Por eso, al planear las

tacticas mas eficaces en el marco de su estrategia global, surge el debate acerca de la
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conveniencia de posicionarse a favor o en contra de las llamadas leyes de muerte digna,
que se construyen, siempre, como una excepcion de la premisa principal de su estrategia
que, lo repito nuevamente, no es otra que garantizar el derecho a una muerte voluntaria, sin
coercion exterior alguna.

Con la aceptacion de esta tactica de la excepcion, que genera una peligrosa
reglamentacion casuistica (depende de donde y con quién te encuentres), las personas y
grupos favorables al reconocimiento del derecho a la muerte voluntaria pretenden obtener,
a través de las llamadas Leyes de Muerte Digna, pequefios aunque importantes avances en
los casos concretos de muchas personas, muy enfermas o en situacion de mucho
sufrimiento, para que un médico o una médica legalice su situacion y las pueda ayudar a
morir (éste es el objetivo finalista en lenguaje transparente), de acuerdo a una ley que no es
aplicable a todas las personas de esa jurisdiccion. Desde la politica, pues, obviando la
autonomia de las personas, se delega en el sistema médico la autorizaciéon de ayudar a
morir a un paciente (una persona) segun criterios médicos, creando asi una excepcion
democratica por cuanto que la interpretacion de la propia ley de muerte digna se delega en

un médico, y no en un juez, como de manera acertada lo describe Szasz.

A pesar de este aparente contrasentido, debido a que muchos de los casos mas
dolorosos de las personas en proceso de muerte se pueden aliviar via excepcion de la
muerte voluntaria, las personas y grupos de personas posicionadas en el extremo mas
favorable a la muerte voluntaria optan, por tactica, a participar en este debate, que se
presenta en muy diversos escenarios. Esta podria ser la situacion en que se encuentran los
grupos y las personas que, siendo favorables al reconocimiento de la muerte voluntaria (La
Asociacion Federal Derecho a Morir Dignamente, por ejemplo), se ven comprometidas, sin
excesivo entusiasmo, es verdad, a apoyar e incluso impulsar las leyes de muerte digna,
dirigidas a las personas en proceso de muerte.

En una esfera estrictamente personal, éste podria ser mi propio caso, cuando, informé
en el Parlamento de la Comunidad Auténoma Vasca acerca de la Proposicion de Ley de
Muerte Digna que se iba a debatir alli. Pero, todas estas cuestiones, resulta evidente,

provocan un intenso debate.

Debido a que el debate en relacion con el derecho a la muerte voluntaria es notorio
en el marco de las sociedades occidentales, en el escenario mas permisivo se contemplan

leyes que, en determinadas circunstancias de enfermedad o sufrimiento, facultan al sistema
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médico a proporcionar, e incluso administrar, drogas u otros farmacos para practicar, sea la
ayuda al suicidio (suicidio asistido), o la eutanasia, diferenciadas ambas entre si por una
barrera tan sutil, tan circunstancial, tan lejos de tener rango para suponer postulados éticos
diferentes. Este es el caso de los bien renombrados casos de Holanda, Bélgica, Oregon,
Suiza, y un breve etc.

En el Estado espaiiol, los criterios de aplicacion son, ciertamente, mas restrictivos,
pues la ley de Sanidad (41/2002), que es la Ley basica para el debate acerca de estas
cuestiones, si bien ampara formalmente la practica de la autonomia del paciente, no se ha
hecho permeable en el tejido social, y mucho menos en la profesion sanitaria. Como
consecuencia, esta Ley no ha logrado de manera satisfactoria que sea respetado el
enunciado derecho a la autonomia, por lo que la muerte de los enfermos terminales se da
en condiciones de poca calidad. Asi lo considera Maria Angeles Duran al decir que somos
una sociedad que “vivimos bien pero morimos mal”, que “la calidad de la muerte es muy
mala”, que “en algunos casos, no infrecuentes, la vida se prolonga bajo condiciones
dolorosas y muy onerosas, en las que el conflicto encubierto de intereses dificulta la toma
de decisiones por las partes implicadas en el asunto” (Duran, 2004:19). Esta misma idea es
sustentada por Margarita Boladeras, quien, al referirse al deficitario estado de los cuidados
paliativos, manifiesta que “el 70% de los pacientes agonizé sin ayuda médica suficiente:
con dolor no controlado, disnea, angustia vital, vomitos, miedo o agotamiento [...] Todos
los pacientes menos uno tenian puesto algun catéter al morir, y aunque todos padecieran
disnea, sélo se suplement6 oxigeno en el 76% de los casos. Morian extenuados [...]
Tampoco habian sido advertidas de la inminencia de la muerte el 42,9% de las familias
[...], y casi todos compartian habitacion cuando murieron”. (Boladeras, 2009:55-56).

Con el empeflo manifiesto de mejorar esta situacion, algunas Comunidades
Autonomas han legislado con la finalidad de:

e “Proteger la dignidad de las personas en el proceso de su muerte.
e Asegurar la autonomia de los pacientes y el respeto de su voluntad en el proceso de
muerte, incluyendo la manifestada de forma anticipada mediante el testamento

vital”. (Articulo 2 de la Ley 2/2010 de la Comunidad Autonoma de Andalucia).

Al referirme a la llamada Ley Andaluza, lo he hecho desde el reconocimiento de que,
en sectores especializados, se considera que esta Ley ha sido el modelo, a veces
interpretada desde una mayor restriccion en su aplicacion, de las demas Leyes que se han

promulgado en otras CC.AA. del Estado.
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En el debate, intenso debate que precedid a la promulgacion de esta Ley, y que luego se
replicod en el resto de “Leyes de Muerte Digna”, se hizo cuestion de los conceptos que
delimitan el alcance eficaz de los contenidos principales de la estrategia de cada uno de los
dos bloques en oposicion, a través de la utilizacion de ciertas tacticas.

Una de ellas consiste en acotar la base de los sujetos a quienes esta legislacion se
puede aplicar. La Ley, al remitirse a las personas en proceso de muerte, estd solamente
incluyendo a las “personas que se encuentran en situacion terminal o de agonia” (Articulo
5-j). Con esta tactica se excluye a la mayor parte de la poblacion a ejercitar su derecho a la
muerte voluntaria.

Otra tactica consiste en fraccionar la vida en dos etapas, la vida y la muerte,
considerando asi que la muerte no es una cuestion de vida. Haciéndolo asi, se pretende
asignar dignidad a la muerte de las personas que se encuentran en situacion terminal y de
agonia, restando esa valiosa caracteristica de dignidad, de libertad, a las personas que, en
pleno uso de sus facultades, desean vivir y morir con dignidad, en plenitud de derechos, sin
cortapisas para ejercer la accion de muerte voluntaria, especialmente en la parte final de su
proceso de morir.

Una tercera tactica utilizada concentra en el poder de los médicos y médicas la
capacidad de decision y de actuacion, excluyendo al paciente, a familiares y amigos de ser
protagonistas mas directos en las actuaciones de la sedacion cuando esa persona esta en
situacion terminal o de agonia, ocultando el hecho, o al menos quitando transparencia al
hecho de que la sedacion paliativa (articulo 14), en este contexto, equivale a ayudar a
morir, si bien en el confuso principio del doble efecto.

En cuarto lugar, estas Leyes se remiten a la declaracion de voluntades anticipadas,
que, con ser muy valiosa, oculta que en las manifestaciones que se pueden inscribir
solamente tienen cabida las que estan amparadas por el ordenamiento juridico actual, que
excluye la eutanasia y el suicidio asistido para la totalidad de la ciudadania, y muy
especialmente para quienes no se encuentran en situacion terminal. Por esto, conviene
recalcarlo, con esta practica no se garantiza el respeto a la voluntad anticipada de la
persona, no nos engafien con esto, que, en muchas ocasiones, podrian compartir un ideario
bien diferente.

Otra tactica utilizada, la quinta, consiste en ampararse en la interpretacion juridica de las
leyes en las que deberian sustentarse las leyes de muerte digna. El resultado ha sido que,

mas que incidir en el debate del derecho o no-derecho a la muerte voluntaria, las
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discusiones juridicas han obviado que, en el fondo, la cuestion que debia tratarse era la
consistencia de un derecho humano, previo a la estructura temporal de una Constitucion,
siempre modificable, ademas.

A propoésito de la interpretacion juridica de las leyes, conviene recordar que la
controversia acerca de estas cuestiones es, cuando menos, compleja; que no es
suficientemente académico zanjar con un si, o un no, el debate acerca de la legalidad, o no-
legalidad de la muerte voluntaria. Una muestra de este apunte es el hecho de que, desde
que se promulga la Constitucion espafiola, y hasta la actualidad, se ha ido formando un
sustrato de derechos que afectan, o podrian afectar, a la capacidad de decision de las
personas en relacion con su proceso de morir.

En relacion con la eutanasia, esta concatenacion de derechos no se produce de manera
directa -ya que la eutanasia sigue siendo una practica prohibida-, sino que se construye
poco a poco, a medida que se incrementa la demanda social, para propiciar una mejora de
la calidad de la muerte.

En 1978, la Constitucion espafiola reconoce «el libre desarrollo de la personalidad y
salvaguarda de la dignidad de la persona». Posteriormente, en 1984, se elabora la Carta de
Derechos y Deberes de los Pacientes, que enuncia algunos derechos que los enfermos
desconocian, y se difunde en hospitales y centros sanitarios. Luego, con la promulgacion
de la Ley General de Sanidad de 25 de abril de 1986 (14/1986), en su articulo 10 se
reconoce, con algunas excepciones, la obligatoriedad del consentimiento escrito previo del
usuario para realizar cualquier intervencion.

El Cddigo Penal se ha modificado, y, entre otros cambios, despenaliza la cooperacion no-
necesaria en el suicidio asistido, y reduce las penas para la eutanasia y la cooperacion
necesaria en el suicidio asistido cuando concurren determinadas eximentes.

No obstante, a pesar de esta manera menos agresiva de interpretar el Codigo Penal, cabria
tener en cuenta que, en base al principio de legalidad o no-legalidad, dado que el suicidio
no esta prohibido, no estd penalizado, ninguna accién coercitiva del Estado, en muchas
ocasiones a través de la encomienda que ha hecho al sistema de salud, podria ir en contra
de la libre eleccion de una persona. Bastaria ello, suponer que el suicidio no esta prohibido,
sin necesidad de apelar a la existencia o no-existencia del derecho a morir o del derecho a
morir dignamente, para avanzar en esta cuestion. Bastaria enmendar el articulo 143 del
Codigo Penal, que sorpresivamente penaliza la ayuda a la comisiéon de un acto no
penalizado, cosa que pudiera parecer sorprendente en Derecho, en opinion de muchos

estudiosos y estudiosas, para que, consecuentemente, se mejorara la calidad de la muerte.
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En el ambito internacional, la ratificacion del Convenio para la Proteccion de los Derechos
Humanos y la Dignidad del Ser Humano con respecto a las aplicaciones de la Biologia y la
Medicina (redactado en Oviedo el 4 de abril de 1997 y ratificado por el Estado espaifiol el
20 de octubre de 1999) establece «el consentimiento informado como expresion anticipada
de los deseos del paciente que accede a una intervencion médica de manera libre y
consciente una vez conocida la naturaleza, la finalidad y riesgos de que tal intervencion
puede ocasionarle» y sienta las bases para otorgar el testamento vital.

Una vez mas en el ambito sanitario del Estado espafiol, la Ley 41/2002, de 14 de
noviembre, Bésica Reguladora de la Autonomia del Paciente y de Derechos y Obligaciones
en Materia de Informacion y Documentacion Clinica, reformula, de manera mas eficiente,
algunos aspectos relativos al consentimiento informado y a las instrucciones para otorgar
las voluntades anticipadas (basandose principalmente en el Convenio de Oviedo).

Como consecuencia de todo este bloque legislativo, y otras leyes que no he citado, pero
principalmente debido a la Ley 41/2002, sobre AUTONOMIA del paciente, surgen las
llamadas leyes de Muerte Digna que ahora estamos en parte analizando, aunque con un
relativo toque de pesadumbre.

Estos cambios legislativos ejercen gran influencia en el proyecto de vida y de muerte,
porque configuran el contexto en el que se construye el discurso sobre la muerte voluntaria
en su sentido mas amplio y porque, de alguna manera, contribuyen a elevar ciertos
comportamientos, considerados hasta ahora como no-naturales, como censurables, a una

categoria de naturales y adecuados.

Pero de entre toda esta marafia de Leyes, es la Constitucion, la interpretacion de la
Constitucion, la que mas conflicto genera.

A este respecto, y debido a la incidencia que se asigna al ambito juridico, y muy
especialmente a la Constitucion, para dilucidar acerca de la legitimidad de muchos hechos
sociales, conviene recordar que no existe un consenso para poder afirmar que la muerte
voluntaria esté vetada en la propia Constitucion espafiola. Solamente para orientar hacia
donde apuntan las diversas interpretaciones acerca de esta cuestion, citaré a Fernando Rey
(2008), que sintetiza en cuatro modelos las interpretaciones juridicas de la Constitucion en
relacion con la eutanasia:

«1) Modelo tradicional de la eutanasia constitucionalmente prohibida: la sancién penal de
la eutanasia no sélo es totalmente acorde con la proteccion constitucional de la vida, sino
que una eventual despenalizacion podria incurrir incluso en inconstitucionalidad.
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2) Modelo de la eutanasia como derecho fundamental: el derecho fundamental a la vida
implica el derecho a disponer de la propia vida. No existe un deber de vivir. De aqui que no
solo el suicidio sino también la eutanasia activa directa serian manifestaciones de un
legitimo ejercicio de ese derecho fundamental. La incriminacion penal de ambas conductas
seria, por lo tanto, inconstitucional.

3) Modelo de la eutanasia como libertad constitucional legislativamente favorable: de la
Constitucién no se deduce un derecho fundamental a terminar con la propia vida de manera
activa (no se desprende de ninguno de los derechos en ella enunciados, ni de una clausula
tan amplia y difusa como la dignidad). Pero la clausula general de libertad del articulo I.I de
la Constitucion espafiola ampara muchas conductas (como el suicidio, por ejemplo) que no
han recibido expresa proteccion como derechos fundamentales y prohibe al poder publico
imponer limitaciones no razonables, arbitrarias o desproporcionadas.

4) Modelo de la eutanasia como excepcion legitima, bajo ciertas condiciones, de la
proteccion estatal de la vida (esta es, a juicio de Boladeras, la posicion de Fernando Rey): la
eutanasia activa directa no es un derecho o una libertad constitucionalmente amparada,
entre otras cosas, porque, ademas de los riesgos de abuso, requiere la participacion
ejecutiva de un tercero (a veces empleado publico, a veces simple particular), que estaria
juridicamente obligado a poner fin a la vida de quien lo solicitara bajo cierto grado de
despenalizacion como excepcion legitima, bajo ciertas condiciones, de la proteccion de la
vida» (en: Boladeras, 2009:77).

De manera consecuente a este segundo y cuarto modelo, Gregorio Peces Barba, en el
Seminario III Encuentro interautonémico sobre proteccion juridica del paciente como
consumidor (2010), reivindicaba una ley general que regulara la eutanasia y garantizara la
seguridad juridica de los pacientes con una salud «irreversiblemente deteriorada», porque
en su opinion, el ciudadano tiene un «derecho a la muerte» en contraposicion al «derecho a
la viday.

Consecuentemente, manifiesta:

«Desde mi punto de vista, no hay dificultad en admitir el tema de la eutanasia pues la
Constitucion Espafiola solo protege la vida digna y no cualquier vida. El problema es saber
cuando la vida deja de ser digna y ese es uno de los primeros problemas que tiene que
plantearse la ley. Y, cuando la vida deja de ser digna, hay que establecer los criterios de
control que deben ser muy poderosos y, ademas, esos criterios lleven a sujetar
absolutamente el tema de la ley a unos parametros concretos, es decir, tiene que quedar
clarisimo y acreditado que es una situacion sin ninguna solucioén posible médicamente y
eso son las condiciones previas, teniendo, ademas, por descontado naturalmente que existe
una voluntad de morir. Porque siempre hay personas que quieren continuar en la vida,
aunque sea con sufrimientos. Estas personas por sus propias convicciones morales o
religiosas son capaces de sacar provecho positivo de una “vida indigna” y no se plantean
terminar con su existencia, pero hay otras personas que buscan otra opcion cuando llegan a
una situacion sin posibilidad de reversion.

El problema hasta aqui puede tener una solucion, sobre el que puede haber acuerdo. Pero el
problema principal es el practico, pues se trata de valorar, si la persona esta inconsciente,
las posturas de los que tiene que dar la aceptacion para que se produzca la eutanasia.
Porque, supongamos, la abuelita puede ser que esta muy mal, en una situacion irreversible,
o que la abuelita es rica y los herederos quieren que muera.» (Peces Barba en: Revista
D.M.D. n° 55/2010: 18-19).
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Ciertamente, la discusion acerca de las cuatro interpretaciones que analiza Rey abre el
debate, siempre dindmico, en torno a la eutanasia, por el mero hecho de presentar
interpretaciones que rompen el bloque monolitico de la prohibiciéon mas absoluta, como,
sin mayor reflexion, algunos quieren hacernos creer. Sin embargo, al analizar estas cuatro
interpretaciones, se percibe que el modelo que propugnan autores que hemos seguido con
gran interés, como es el caso de Méndez (2002), por ejemplo, se ubica en la cuarta
propuesta que formula Rey (2008), en la cual se defiende el derecho a la eutanasia como
excepcion legitima, en ciertas condiciones.

Esto, en mi opinion, contraviene la asuncién plena del Derecho a Morir, y nos remite a lo
que habitualmente se denomina Derecho a Morir Dignamente, pero, lo recuerdo, estamos

hablando de Estrategia y Tactica.

Finalmente, y vuelvo al enunciado de las tacticas utilizadas, otra tactica, la sexta en esta
enumeracion, consiste en manipular el lenguaje, hasta hacerlo practicamente
incomprensible, tanto al delimitar o interpretar las situaciones de dolor o sufrimiento en las
que los médicos y las médicas podrian ayudar a morir a los pacientes, como al introducirse
en la manipulable teoria del doble efecto, como al tratar de discernir entre practicas que no
constituyen diferentes categorias. Esto ultimo sucede cuando, por ejemplo, en situaciones
de enfermedad terminal y/o agonia se pretende hacer categoria especial y diferenciada para
los supuestos de eutanasia, suicidio asistido, o sedacion clinica. Entre estas tres
pretendidas categorias, no existen diferencias éticas sustanciales, porque cuando, de
manera voluntaria, una persona que sufre persigue morir, persigue acabar con su vida:

e ¢l que intervenga una tercera persona, con declaracion manifiesta de que esa accion
conduzca a la muerte (Eutanasia);

e ¢l que se ayude en el proceso, aunque se excluya la ayuda de un tercero para dar el
ultimo impulso a la droga que mata, porque esa persona mantiene habilidades para
hacerlo por si misma (Suicidio Asistido);

e 0, ¢l que la accion se realice por personal sanitario, aunque con la manifestacion
de que el objetivo sea aliviar el dolor, si bien se conozca que ello apremie la

muerte (Sedacion terminal),

no es constitutivo de categoria, ya que lo que las diferencia se basa en aspectos

estrictamente fenomenoldgicos, mas que éticos.
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Estos seis comentarios tacticos que he realizado no son digresion del tema de este trabajo,
porque influyen poderosamente en el desarrollo de los acontecimientos futuros, y son los
que constituyen el soporte de gran parte del debate acerca de la muerte voluntaria, o de las
practicas eutanasicas.

De hecho, la utilizacion abusiva de estas tacticas desde el Poder ha sesgado el debate de la
Muerte Voluntaria hacia esa practica juridica y médica que se conviene en llamar Leyes de
Muerte Digna, pero que analizadas en profundidad son auténticamente Leyes de Cuidados
Paliativos. Esto ha generado la idea de que, con las mismas, el debate acerca de la
cutanasia es innecesario; que el debate se agota con los postulados de estas Leyes de

Muerte Digna.

Esta percepcion, en mi opinidn, es errénea y produce dafios importantes. Hoy, tanto como
siempre, la lucha por conseguir que las personas puedan optar por construir su proceso de
morir, su Muerte Propia, en contraposicion con la Muerte del Otro, esta vigente, pues
existe una verificable demanda social. Por eso, al interesarse por este debate, sucede que en
nuestra sociedad surgen tensiones en relacion con estas dos perspectivas:

e La de aquellas personas que, desde una orientacion mas tradicional, consideran que
el ejercicio de la libertad se satisface por la beneficiosa contribucion de estas Leyes
de Muerte Digna, que ayudan a mejor morir a quienes se encuentran en situacion
terminal o en agonia.

e Y, las otras personas que, desde otra perspectiva, tal vez mas reflexiva, vislumbran
y anhelan un horizonte mas amplio (mas biografico, mas autébnomo, que hayan
desarrollado un EGO mas fuerte), que ampare a todas las personas para quienes
vivir se torna en sufrimiento, y que por lo tanto desean morir, y que se les ayude a

morir.

Este debate es excepcional, pues en ¢l participan tanto las personas como el corpus
institucional. Podria ser, incluso, uno de los debates que la sociedad tiene pendiente y que
mas confort podria aportar a la vida, porque la gente, mas que miedo a morir, tiene miedo a
morir mal, a morir sin dignidad. Porque morir bien, morir con dignidad, no consiste
simplemente en morir sin dolor, sino que incluye, ademas, el deseo y el derecho a morir en
consonancia con la propia biografia, en el amparo y la proteccion de los postulados éticos

que en vida se proclaman.
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A modo de CONCLUSIONES:

Llegado ya este momento, vamos a hacer un breve recorrido a través de los postulados

principales que he tratado de mostrar:

Les he contado mi conviccion intima de que La Muerte Voluntaria es una eleccion
intrinseca a la existencia humana.

Que existe, a propésito de estas cuestiones, una manera diversificada del modo de
pensar; que hay personas que (con mayores ansias de libertad, que han desarrollado
un EGO mas fuerte, que valoran sus vidas con un mayor grado de autoestima, etc.),
desean gestionar en sintonia con su propia biografia, los asuntos de su propia vida.
Que las referencias al Derecho, dedicadas a la Muerte Voluntaria, deben ser
tomadas en consideracion desde una perspectiva Prejuridica, como corresponde al
proceso de Construccion de una Categoria en Emergencia Social.

Que la muerte es un Proceso Civil, y, que, por lo tanto, bajo esta premisa, tan
cercana al concepto de ciudadania, habria que avanzar en Derechos, también en el
proceso Final de la Vida, como figura en el titulo de esta exposicion.

Que las llamadas Leyes de Muerte Digna son, realmente, leyes de Cuidados
Paliativos, y no agotan, por lo tanto, el debate acerca de la Muerte Voluntaria.

Que no deberiamos poner en rango de igualdad democratica los planteamientos de
quienes propician cotas de mayor libertad, que a nadie en particular obligan, y
aquellos otros planteamientos que, por represion y sancion, a todos quieren obligar.
Que debido al proceso de empoderamiento del Sistema Sanitario, podria resultar
mas logico adscribir esta tematica al Ministerio de Justicia, por ejemplo, mas que
incardinarlo en el de sanidad, siempre vinculado con la enfermedad, la agonia, el
llamado juramento Hipocratico, etc.

Y, finalmente, que deberiamos reflexionar mas acerca del rol que el Sistema
Sanitario estd desarrollando al servicio del Poder del Estado. Convendria

reflexionar acerca de esta sumision tan explicita.

Concluyendo ya esta comunicacion con vosotros y vosotras, llega el momento de las

confidencias, y al expresarme asi no hago sino repetir un viejo mantra que aprendi hace

muchos afios, segliin el cual, al hablar, hay que abrir el corazén. Os contaré, pues, una

anécdota.
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Hace escasamente un mes, con ocasion de una entrevista que me hacia una periodista, en

relacion con el caso de una mujer afectada por ELA que deseaba se le ayudara a morir, pero

a quien el sistema médico negaba tal posibilidad porque todavia no estaba en fase terminal,

decian los médicos, yo le hablé¢ de progresos y retrocesos historicos en el grado de

civilizacion y de barbarie.

A continuacién, me preguntd: ;Qué diran de estos episodios dentro de 300 afios? La

verdad es que me descolocd, y respondi balbuciendo algunas cosas desconexas. Ahora, en

ese plan de confidencia, de reflexién poco académica y tal vez un poco acalorada (no

ahora, sino cuando escribia estas lineas), os contaré algunas cosas que entonces respondi:

Recordé que a lo largo de la Historia hubo momentos mejores para morir;
que la Muerte Domesticada, tal como parece ser era la practica habitual en
los albores de la Cristiandad, tenia mas calidad que esa otra categoria de
muerte, la Muerte del Otro, que se hace hegemonica en el Medievo y hasta
casi los albores de los aflos 1960. A lo largo de ese larguisimo periodo la
muerte se vuelve tétrica, angustiosa, temida, pavorosa, pues no en vano
desde la Cristiandad, que conocia que una manera real de controlar a la
sociedad y sus finanzas consiste en controlar su muerte y su testamento, se
impuso un miedo pavoroso a la muerte, a través de aquél relato inmoral del
Purgatorio, del Infierno, de la Eternidad... pero recordé, también, que ahora
la calidad de la muerte, con ser mejorable, es, en muchas ocasiones, mucho
mejor que aquella. Aunque dudé de que esa persona concreta aquejada de
ELA, pudiera estar de acuerdo conmigo.

Recordé que debemos “Hacer pedagogia de la muerte y de los derechos,
porque el conocimiento es la mejor herramienta para ahuyentar el miedo”
(Esta idea la incorporo, prestada de un comunicado de DMD/DHE).

Me atrevi a pensar que todos, todas, deberiamos hacer un esfuerzo
suplementario para avanzar en el reconocimiento del Derecho a la Muerte
Voluntaria, pero pensé, de manera especial, en ese personal sanitario,
médicas, médicos, enfermeros, enfermeras... que, movidos por un brote de
compasion, tratan, en los margenes posibles, de contribuir con su practica a
mejorar la calidad de la muerte, de propiciar el cambio. Pero al evocar a
estas personas me vino la idea de que El Cambio no es solamente el
resultado de la investigacion, del conocimiento acumulado, de la

inteligencia..., sino del liderazgo, del compromiso llevado a la practica.
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Por eso, segui recordando que todos los grandes cambios de la Humanidad
han contado con la contribucion arriesgada de las personas mas
excepcionales, mas generosas, pero también me impuse la reflexion de que
esto nunca se debe pedir, que esto nunca se debe exigir a titulo personal.

Y pensé, como no, pero ahora con el cefio fruncido, en el papelon de los
politicos que hacen los BOLETINES OFICIALES, que, en mi opinioén, no
escuchan el clamor de tanta y tanta gente que quiere morir con estandares de
mayor calidad, de mayor libertad. Por esto, a ellos, a esos politicos,
recordando con admiracion la figura de Stéphane Hessel, aquél gran
luchador que hacia de los Principios una cuestion basica, y que
recomendaba que, en condiciones de injusticia, habia que mostrar nuestro

enfado, les dirigi, y les dirijo ahora también, un enojado: jYa esta bien!

iMuchas gracias por vuestra atencion! jMoltes Gracies!

14/2/2021: OSAKIDETZA. OKENDO KULTUR ETXEA. (ANULADO POR EL CORONAVIRUS)

4/5/2022: Testamento Vital: Antecedentes y motivaciones. Marta Barandiaranekin.

Groseko anbulatorioan. 25 Sendagile-Erizainak.

11/5/2022: Testamento Vital: Antecedentes y motivaciones. Marta Barandiaranekin.

Groseko anbulatorioan. 25 Sendagile-Erizainak.

356



REUNIONES CON PARTIDOS POLITICOS

10/4/2013:

Reunioén en el Parlamento de Gasteiz con la parlamentaria de BILDU, Rebeka

Ubera, a proposito del proyecto de Ley en relacion con la “muerte digna”.

9/7/2014: Reunioén en el Parlamento de Gasteiz con los parlamentarios de BILDU, Rebeka

17/9/2014:

24/3/2015:

Ubera y Xabier Isasi, acerca del proyecto de Ley en relacion con la “muerte
digna”.

Reunion en el Parlamento de Gasteiz con la parlamentaria de BILDU, Rebeka
Ubera, a propdsito de la Proposicion de Ley de garantia de los Derechos y de
la dignidad de las personas en el proceso final de su vida.

Comparecencia personal en el Parlamento de Gasteiz en relacion con la
Proposicion de Ley: LEGE PROPOSAMENA, BIZITZAREN AMAIERAKO
PROZESUAN PERTSONEN ESKUBIDEAK ETA DUINTASUNA
ZIURTATZEARI BURUZ/ PROPOSICION DE LEY DE GARANTIA DE LOS
DERECHOS Y DE LA DIGNIDAD DE LAS PERSONAS EN EL PROCESO
FINAL DE SU VIDA.

23/11/2015: (e-mail propuesta de Rebeka Ubera para debatir las enmiendas)

6/2/2018: Reunion en el Ayuntamiento de Donostia con Ifaki Gurrutxaga para que el

Ayuntamiento tome en consideracion la posibilidad de disponer de espacio
rituales civiles; trate de la utilizacion civil del patrimonio arquitecténico
religioso; se informe de la calidad de la muerte en Donostia; y trate de que en

Donostia la calidad de la Muerte sea de mayor calidad.

2019: Con Rebeka Ubera, propuesta de modificacion del Codigo Penal. ..
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2012: Ongi bizi gara, gaizki hiftzen gara. BERRIA,2012/06/172

BERRIA
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2013: Fernando Marin. Recension a la publicacion: Transformaciones en el proceso de
morir: la eutanasia, una cuestion de debate en la sociedad vasca. |iaki Olaizola

Eizagirre, Utriusque Vasconiae, Donostia: 2012. En: Revista DMD 63/2013,50:

Asociacién Federal Derecho a Morir Dignamente.

El libro y su autor El Proceso de Morir: La eutanasia en la sociedad vasca.
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“Yo creo que la eutanasia es beharrezkoa (necesaria), porque la persona,
llegado este extremo (...) {Para qué es? Y para la sociedad es una carga. ;Y
el sufrimiento? ;Por qué no puede tener un hombre que ha vivido toda la
vida trabajando opcidén a escoger, en las puertas de la muerte, la muerte
que desea? Yo creo que si es necesario. No bueno, sino necesario”,
comenta José Aziroz, de 81 afios, en la entrevista que se le hizo en la
elaboracién de este libro que es resumen de una tesis doctoral.

El autor de esta obra, Ifiaki Olaizola, tras jubilarse como ingeniero naval estudid
antropologia en la Universidad del Pais Vasco, obteniendo en 2011 el titulo de
doctor con un trabajo de investigacion sobre el morir. En el Pais Vasco, afirma el
autor, como en la mayor parte del mundo occidental en principio vivimos bien,
pero morimos mal; y eso es algo que se puede mejorar. La mayor parte de la
poblacién acepta y reclama el derecho a morir dignamente, el derecho a que
cualquier persona, en el ejercicio de su autonomia, reciba la ayuda necesaria para
morir cuando la enfermedad se manifiesta en situacién terminal o el sufrimiento es
muy grande. Los discursos y las prdcticas sobre la eutanasia estdan mas integrados
en la realidad social de lo que se deduce del discurso oficial e institucionalizado de
los gobiernos, que presuponen, sin excesiva razon, que la sociedad no esta
madura. La eutanasia es un hecho social complejo, relacionado con otros como los
derechos humanos, el género, la ética o el surgimiento de nuevos valores. La
primera parte del libro aporta mucha informacién sobre como ha cambiado el
proceso de morir: cambios sociales, demografia, envejecimiento, encuestas sobre
eutanasia; cambios culturales, individualizacién y responsabilidad, discursos
emergentes; etapas y modelos del proceso de morir, perspectiva transcultural;
testamento vital y eutanasia. Su conclusiéon es que a partir de los afios 60 y 70 el
proceso de morir evoluciona socialmente desde un modelo tradicional, muy
influido por la religion y la sacralidad de la vida (‘hasta que Dios quiera...”), a un
modelo biogréfico, en el que la persona, tras una ‘individualizacion reflexiva’ se
hace responsable de su vida. La muerte de calidad es una elaboracién cultural. En
el modelo tradicional sus requisitos los establecia la iglesia catdlica, pero
actualmente, en un marco de mayor impregnacion de las caracteristicas
biogréficas, son el reflejo de una voluntad individual configurada sin la
contribucion dogmatica de ningln credo. En la segunda parte del libro el
investigador entrevista en profundidad a un grupo de personas que viven el
proceso de morir, analizando sus respuestas. Se abordan, ademads, en el libro otras
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cuestiones complejas sobre la muerte digna ¢Por qué existe tanta contradiccion
entre lo que se piensa de la muerte digna, se dice que se piensa y se hace? La
mayoria de la poblacion se declara a favor de la eutanasia, mientras que, en la
practica, sélo una proporcién muy reducida opta por adecuar el final de la vida al
modelo que defiende en la teoria. En muchos casos el conflicto entre las ideas y las
practicas no llega a plantearse porque las personas nunca han pensado en ello,
tienen una actitud social ortodoxa con la ideologia dominante y cémoda a la hora
de configurar los discursos. Sin embargo, muchas otras personas no pueden, o no
desean, vivir en una situacion de no-sintonia con lo que sienten y lo que hacen,
intentan llevar una vida mas coherente y se rebelan ante actitudes que no
comparten. Y este conflicto de ideas y practicas se da también en el campo de los
profesionales médicos. La actitud de los profesionales a favor o en contra de la
eutanasia condiciona sus discursos y su practica y también influye en la
interpretacion de lo que son hoy en dia buenas practicas médicas ejercidas en el
proceso de morir.

* Ifaki Olaizola Eizagirre, Transformaciones en el proceso de morir: la eutanasia,
una cuestion de debate en la sociedad vasca. 2012, Utriusque Vasconiae, Donostia.
50 | DMD
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5/4/2014: Hileta Zibilak: Gero eta gehiagoren aukera, baina oraingoz minoritarioa. Unai

Brea. GARA.
29/05/2014: Heriotzaren prozesua. BERRIA. Arantza Elizegi.

2/11/2014: Entrevista en ARGIA (2435 ZENBAKIA), realizada por el periodista UNAI

BREA, en relacion con el ritual funerario

19/6/2015: La Iglesia no hace bien su trabajo en los funerales. Félix Ibargutxi. DIARIO

VASCO.
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28/6/2015: Elizatik pasa gabe hil. BERRIA. Eider Goenaga.

e bbb
v gL

]
T - L,
il

e i
I TR IR .

375






31/6/2015: Hileta Zibilak. GARA. Jon Uribe

2015 Sept.: Margaret Bullen. “Review of Muerte, Ritual Funerario y Luto en Euskal Herria
by Ifiaki Olaizola Eizagirre”, 2015, Donostia: Utriusque Vasconiae. En: R/EV.
Revista Internacional de Estudios Vascos 60.1 2015 (188-190).

Muerte, ritual funosario y lute en Euskal Herrla

ISBN: 878-84-942531-7-1

Review of Muerte, Ritual Funerario y Luto en Euskal Herria by Ifiaki Olaizola Eizagirre,

2015, Donostia: Utriusque Vasconiae

Margaret Bullen.

This essay is a timely contribution to an area of study not only of significance in Basque
anthropology but also in contemporary social debate. It is a fitting sequel to Ifaki
Olaizola’s doctoral thesis, centred on the controversial issue of euthanasia and published
just three years earlier by the same publisher, with the title Transformaciones en el proceso
de morir. La eutanasia, una cuestion en debate en la sociedad vasca. Hence it is
appropriate and understandable that Olaizola should continue to pursue the theme of
transformations in the process of dying, this time dividing his research into three related
areas of enquiry. In the first he expounds upon individuals’ approach to death and their
desires with regard to the rituals to be practiced when they die; in the second, he explores
changes in religious funerary rites and innovations in secular rituals; in the third and final

section he looks at the way people mourn in the twentieth first century Basque Country.
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As the author sets out in the introduction, he addresses “the process of dying” through its
different phases and distinguishes between two different approaches: first, the traditional
(dominated by the notion of transcendence, in relation to the understanding of on the one
hand, the nature of the body and soul and, on the other, of the belief in an afterlife);
second, the biographical (based on immanence, a biological process and the idea of social
— rather than spiritual — transcendence). The latter is the result of an increasing emphasis
on the individual and one’s right to decide not only how to live but how to die, so that

one’s death and the way it is dealt with reflects the way a person has lived their life.

This is immensely interesting in the evolution of both Basque society and anthropology
since one of the seminal works on death in the Basque Country is William Douglass’s
“Death in Murelaga” in which he explored the way traditional society revolved around the
complex rituals and relationships surrounding death, concluding that death was a social
issue which overlooked the individual, so that it had more to do with the survivors than
with the deceased. Rather than lament the loss of tradition or consider the change a blow to
Basque society, Olaizola presents us with the diversity and dynamism of contemporary
life, questioning the idea that contemporary rituals are less complex than the traditional: he
argues that the increased importance of individual wishes amounts to a greater variety —

and hence complexity — of rituals.

This complexity is present in the opinions and experiences voiced by the multitude of
informants who people this book, displaying a wide variety of beliefs, ideas and emotions
in relation to their own or others’ deaths. The author challenges the old adage of death the
leveller showing that the practices surrounding an individual’s death continue to reflect
their family structure and social network, manifest in end of life choices and funerary
rituals. Applying an anthropological methodology of observation and analysis, Olaizola
has travelled the length and breadth of the Basque Country to talk to an array of
informants, visit funeral parlours and attend funerals, reading pages of death
announcements and obituaries, poring over the intricacies of the legislation on burials and
land and sea. However, despite this broad network of informants, there is little information
about the informants, their profiles or how they were selected; sometimes the author allows
them to speak too much for themselves and does not sufficiently explain their words nor
intervene in the analysis of their discourse. Nevertheless, often we get a sense of the

deceased and the relationship of author or speaker to that person, bringing both immediacy
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and intimacy to a book which conveys the emotion which is never far from the surface

when dealing with death.

At the same time, readers are encouraged to confront their own views on death. Each
section is framed within a simple interrogative and ends with a series of questions which
could serve as the basis for individual perusal or collective discussion. Indisputably this is
a work which provides the basis for reflexion amongst those who the author sets out to
address: those who wish to think about and decide upon what will become of their bodies
when they die. It is not that he sets out to bring about a change of opinion or behaviour but
rather to record transformations taking place, insisting that ritual practices surrounding

death should reflect social demand but not be imposed on those who do not wish for them.

The first part of the book asks “How would you like to die?” and picks up on some of the
themes of Olaizola’s thesis: the experiences of sickness and dependency, the approach of
death and death itself, and then attitudes towards voluntary death, gathering in personal
accounts, the health system and the law, and leading into the current debate on euthanasia

in Basque society and the concept of a dignified death.

The second and most extensive part of the book, introduces the core theme of the essay
with the question “How would you like to be buried?” which necessarily links thoughts on
death and the afterlife with notions of spirituality and corporeality which influence
peoples’ attitudes towards the disposal of a corpse and the choice of burial or cremation.

He documents the incipient practice of writing a living will to lay down one’s end of life
wishes for medical care and the management of one’s death and signals the social and
historical value of such documents, interpreted as a sign of a more democratic society in
which individuals can have a say in how they want their death to be handled. He also
points to some of the problems posed for those charged with implementing them, problems
of both an economic and practical nature when it comes to transporting corpses or ashes to
favoured resting places. These preferences are also fraught with legal complications
surrounding the disposal of human remains either in the sea or in the mountains, two
favourite choices in this country where people are particularly attached to or inspired by
evocative and outstanding places of natural beauty. Olaizola’s incursion into the maritime
administration which demands an unrealistic study of the burial project to be undertaken,

involving details of the sea bed and the biodegradability of the remains to be confined to
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the waters, shows the abyss separating law and practice which continues on the margins of

what he deems ludicrous legalities.

As the author surveys the alternatives open to us when deciding on how we want to be
buried, he turns his attention to the funerary industry and gives an illuminating account of
the management of death, outlining the service providers, their prices and practices. He
shows the sector to be monopolized by a few firms who enjoy an easy market since
customers are not usually too inclined to shop around, hence change in the services offered
comes from outside the sector rather than the market setting the pace. For example, there is
a section on new ways of communicating death which analyses the possibilities offered by
internet of announcing someone has died, publicizing details of the funeral and even hiring
the services of a funeral parlour, an emergent area of practice detected by the researcher
and one which would merit more detailed examination in future research, exploring the
way these new methods are taken up by customers and interpreted by those who both
contract and consume such services.

The communication of death is an interesting area of analysis and one worthy of note in the
Basque Country where the publication of announcements in the local papers has always
intrigued me for its immense popularity and exorbitant prices. It is an intensely social
practice both to publish and to read the announcements, part of many people’s daily
routine and conversations, a vehicle of the social networks of support and solidarity which
are activated at death. This essay sheds new light on changing attitudes towards the
publication of death announcements as well as insights into individuals’ feelings towards

how they wish their death to be made known.

Another aspect which I have found particularly interesting in the way death is conducted in
the Basque Country is the funeral parlour. Whilst the informants of this essay express
mostly negative opinions about the tanatorio, coming from a British cultural background
where death was dealt with clinically, discretely and often in extreme privacy, I have
always appreciated the social dimension of the funeral parlour which seems to provide a
halfway house between laying out a corpse at home and receiving people there and the
void left by the body being bustled out from a hospital bed to the impersonal chill of the
morgue. The parlour had always seemed to me to be an appropriate place to pay one’s last
respects, to say goodbye, to gather with the family members on a more neutral ground and

so it was of great interest that I read Olaizola’s interpretation of the funeral parlours and
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multi-faith chapels as non-places. The use of Marc Augé’s term of non-places to describe
the supermodernity of certain spaces is applied to the non-descript rooms hired out to the
mourners, devoid of specific symbols, in a minimalist design meant to cater for all, but
which ultimately leaves them bereft of meaning. The author compares the funeral parlours
to the cemeteries which he considers to be “anthropological places”, vested with ancestral

significance which survives even where religious meaning is lost.

One of the author’s concerns is to re-invest funerary rituals with significance, finding
meaningful places beyond an old-fashioned church or an aseptic hall, or inventing new
terms to replace the euphemistic mortuary idioms with a more prosaic language, and
practices suited to a more secular way of doing things. The anthropological interpretation
of ritual is fundamental here and ample reference to Victor Turner illustrates the link
between social process and ritual practice. At times, however, it would seem the author
shies from going into too much theoretical depth, as understandably the emphasis is on
creating a text which is not too academic to make it appealing and readable, but also means
that some of the potentially useful theoretical tools are glossed over. A clearer sense of this
relationship would have made a good bridging tool for the changing relationship plotted
between some sectors of society’s approach to death and the variety of funerary rituals

emerging.

In the third and final section, the question posed is “How to manage mourning?”, exploring
the social and personal dimensions of experiencing the death of someone dear, and looking
at the ways we remember them. This section is fascinating in the accounts it brings but as
the writer himself confesses, it could be the stuff of another book. In fact, I personally
would have preferred three separate essays as so many questions are posed that more time
and space would have improved the final product from the point of view of both researcher
and reader. Additionally, there are so many practical ideas and pieces of advice - from the
example of a secular funeral ceremony to the proposal of construction of a schooner for
ceremonial sea burials — that a manual could be put together with the wealth of information
contained in this essay, extracting the sections on legalities, proposals for alternative rituals
and questions for debate (indeed I believe they would have been more instructive if placed

in an annex after the main body of the essay for easier reference).
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Nonetheless, the vast amount of information which is detailed throughout the essay is most
impressive and this makes the essay an obligatory reference for all those interested in how
to manage death, dying, burial and mourning. Olaizola shows himself once more to be a
researcher clearly committed to his cause, truly concerned with need for planned
institutional change in response to the modifications in people’s attitudes and choices. He
is very much present in his writing and it is a presence which gains confidence as the essay
advances. He is tuned in to his potential readers and often pre-empts objections, answering
the questions forming in the reader’s mind, but constantly inviting us to take an active
interest in death, not as something that merely happens to us, but something we can indeed

have a say in.

382



1/10/2015: Las leyes de muerte djgna. ARGIA (2.481 ZENBAKIA), UNAI BREA.

ezkerrak?

383



INAKI OLAIZOLA

«Heriotza duinari buruzko legeek
sufrimendu handiegia pasatzea
eskatzen dute sedazioa jarri aurretik,

Fod DearRu bl anirapaoldgiia ie
wens dokiore-tesin egileko g

thtnit ehagondako |1'I|||l ak i du !

weren bizilgaeen wmatera anlodil ek |
vebireda du Olizolak, molamal e o
BiFEA
k- [ai B
[ g Jeuk ssmistui da nogualiki Klilbg
W b luing slan Tawaik el i
| i i ki i, ashi b baiaviza | I Iy
hisa, Al Fidin hieslanie |n 1l ol
rimg | iy i, Dl chaiza Tear L n
I | l 1 liepm i lsiein g b e bpra i
Faaiiniolde sl I CR )
Henotzarakikoak baeakz eko eredu b doudels el ranes [ i
Doz, elkarn kontrajarriak: wadizionada, hein b innim, Gl wly
Bandhian enlijionn s, sty TR T i el lua b
ok o Wva, wia b ariean by ikl i
]

384



Liburuan egin dituzun elarmziketetatik ondo
fNortatzen da heratian beran baing surrekn
prozeswan diogula beldurra

lende eehiser sk

' can b
beldurra. Zein d

Bada

raszki hiltzean

taterko hefinrey
fik weda
tezkin

Erreden

ez duely

fido bainakire—, ex dute men
Aekar tzan nahi, Horik datog bizizaren

renizuan bururko haus

ety b

“Zeinek dauka
eskubidea zuk bizi
nahi ez duzun bizitza

Biznea puziick dute senteua, ke bi !
r fitiia, L ziarazrteko?"

ten zen beeala? Pada, ez O Ekﬂ‘

rren fenis :

dskoartsa | Farckin hartemana

pAuarecko aukera ask
tarikemak diren ber

WIATTN aurrean crrehs

v Hugrifiak asko
rrak ere b, S

it bar dage haor

Norberaren bizitzan smaiers emateko hautyg
beti aten da extabaidagai latza. ..
Urain eevabaida parranteitsua dapge he
duinan buraz, EAEko Lepebiltzarrean b
W e gea an dira prestatzen, cta Nafa
adusrc ocncke. Baina MNalfatroan
ek, hobse crer ez ey,

TR FUNCT |

INAKI OLAIZOLA
Zangatik?

Sufrimendu fisikoa besterik ex duclako koa-
tuan hartzen. Baina sufrimendu hori nola
aeurtzen da® Ez dituzte kontuan hartzen
sufrimenduo P\Ikl'lll_}ﬂk{l-\, barne trisTurd...
EA¥En an din lege proposamen bat lantzen,
eta deite egin #idaten ninc iritea ematcko. Bz
rart gustatzen E_l:;.l:l.'l'l ari diren 11‘_13;1'2.. Esaten
dute heriorzaren kalitarea hoberu nahi dutela,
baina hain baldintea gogormak jarteen
dituzte... Aipateen dituzte hilurrencko
CEisCra, TN iteulizko [SLLE < 5 Hau da,
luzeen nxaron behar da sedazioa lor
ek, Bernz jarnko da modan ovrewn-
datczko heriotzar hitz ERmea. Orain
epeak egiten dira horri buruz, baina
ek dauka cskubidea ruk biz nahi

ex duzun hizitea hiziargstcko?

Garbi mintzatuz, suizidioa? ari gara? Hitz gogo-
ma da, oraindik ere,

Hizkuntzaren erab
rean. Futanasia aiparzen badwen

cra makured dago tar-
komtuan

haruta bet ere oso epocra mxarrean zaudela,
a kaprizio bat-, pertsona ban hiltzen
lapunteeaz ar zara, Botika barzuk eman eta
Tinuty |9-.LIJL||:I11'.LL

ez d

winan, aldamencan

| Moyua

hileta zerbitzualk

83 447 / 617 442 466

immoyua@telefonica.net

Zure momentu zailetarako

385

Otadui Gotzaina kalea, 2
20560 Chati (Gipuzkoa)

WL tasatorio-guipuzeod.com

¢ 1o ArGia




INAKI OLAIZOLA

dfariy db

atrakitEe

Liburuan diozu 60k hamares
Herrian eredu tradizianaia

da egoera bere

tzem e dio
diogu”, nahiz 8
kekin handik ordis

kurtsoa da desherding. 5S¢

pakin hil egingo dela, eta cutanaaa da jak
dagtwn solugio hakarea b i
rera esarea: lagundu diczas

Gauza bera hitz desberdinekin, hortaz e b
Bai. Baina oso garrantzicsua da diskurosoa,
haren arzean azsmo bat dagoclako. Adibide
bar: elkarrizkera hau amaituea hileta batera
joan behar dur. Duela be egun nire koinar Thal
zen. Goizeko 11:053ean jarn zioten sedasoa,
onda kostara, behar ez zen sufnmendua pasa
ondoren. Fra sedagioa jarn et gero onandik
22 ordu jraun zuen emakumezk. 22 ordu oso
egoera larrian, arnasesiuka... Medikuek exa-
ten zuten “ez, ez du minik”. Ez dago cikubi-
derik. Wik medikuei esaten nien: “Ezin al
zaio dosi handiagea jarn?”, “ez, hor eutana-
sia litzateke, guk mina kendu diogu eta nahi-
koa™. Diskursoak badu eragina, berax. Bada-
kizu hil eginge dela baina zure eginkizun
bakarra mina kentzea da. Era rartean daude
hamar ordu, edo hogei, edo bi egun... Exa
gero, egia da hiltzen dena dela bere heriotza-
ren subjekiua, baina aldamenckoak ere kon-
maan hartu beharko liratcke,

Erfijioaren eraginez hitz egin dugu, baina medi-
kuntzaren patemalismoa ere salatzen duzu.
Bai, aipatu dudan EAEko lege proickiua ez
zait gustatzen hiru arraroirengatk. Bar: sufr-

16 » argla 201500 azamcanes 12

386



2ak botatzen du g Plaral
2 da snesgarna pehsenen iz

bglurlm_lu'kul: aibils dela, o,
rzan e dircha fededun, e byl
ak, cta ekintza sozia) barer

borra. Bamna Elveak ¢z dy he

den lin by
Kontan har
v erdiak beehan
kit oz permuk
a joaten direly

| i lag
en. Sanestuncntzat besterk o7 duie

INAIKI OLAIZOLA

insing Llesrrepank dis barctik katedeal
siluliak cpma hehiaihas lirarcheela; azken agurra
cgiicko Teku anpropobigikoak fhesralde, cx
s abastu behar clieak hermaren dini eral
ki direla, et jende askorentzat, sinesiun o
ean aeren, loku mlrnpd-pm*c»“

otz e ) Adivela: seken agurra herriko elizan
K eten, haragaren borpeies s “Ellzak beve espezialitate | cpucca nahi lukete. Beras, eliza
;:'I"m]'lﬂ. ll;l;\n: ere cainge bihurtu du heriotza, hakeitzak b kuslearade zan Jl'x!uf
i R . I Kijgrvsesa cta bestea
ia bat hilwen dy ullc‘::t.[;‘lﬂe:\::;s b ﬂl 0 kalltate :h:;:u::cnz.l.ﬁ-::l:- .“:k;i::’l-:ml egItE
¢ usrtcan 200 hilera dirs, :'u- 4 hiletak eglten ko Fita eliza asko dauden auzo cia
BAUF CRun 3paiz bakarea dago. Nola | dituzte, diskurtsoa herrieran, bateuk brderau litezke
m;:;ﬁf"h prosans hildakos | hildakoar] egokitu gabe” | clizs aibictarak, et besicak eril-
rutake diskiurisonr g f

Hmmn:: proposatzen duzu katedral zibitak

Bai. Antropologan berere egiten da leku era
ez-lekuen artean, Lekua, antropologian,
sentmendu politak, elkarmzketa
erfaei... sorteen diren gunca da, tabdeko kide
zarela berresten divun esparioa. Eta cr-
bekuen adibidetzat aircpormaak apateen i
sarntan. Stncstun batentzar, eliza leky aners-
pologikoa da. Baina aurkiu behar da zen
tzuk diren dencnizako lekuak. Batrsentrar
Uidals o da, beste b micnes,

387

piessoctarakir i 2L

! ahiko eredu biografik zobalkun-
dea goraks datorren lenomenaa dela diozu.
Alta, hildakoak oz badu aidez aurretik bere
brrond ikoki sarzen da

adaeraz,

sistema traduionalaren gupdean.

Resteak beste, o duger ahastu behar ehorere
setbitzuen sckioroa oso adartsua dela,
FEAF g 20NN hilera bammie pehiago cgten dira
wrteris Heserek dit s bat mugiteen du. L
sekiore horrek gaurak epincko modu jakin
Bt bultzatacn . Berar, goraka datorren
joera hurt barructan Agatuta dago. @




8/10/2015: Heriotza duina, eta hori nola arautu. Gurutze lzagirre

Ifiaki Olaizola Eizagirre
Antropologian doktorea

Heriotza duina, eta hori nola arautu

Hizkera profesional edo akademikoan heriotza duinaz mintzatzen denean,
onartu egiten da oso gaixorik dauden pertsonak direla, oinaze handia dutenak
haren ustezko onuradunak, egoera terminalean daudenak, ia hilzorian, edo
hilzori aitzin, eta abar, eta horrek eragotzi egiten du hura babesten duen
zuzenbideko egiturarik sakonenaren inguruko eztabaida bat bideratzea, zeina ez
baita honako hau onartzea baino: «giza existentziak berezkoa duen hautu bat da
borondatezko heriotza», alegia, giza eskubide bat, Thomas Szasz-ek azaltzen
duen bezala.

Botere politikoak presuntzio honetan oinarritzen du, gehienbat,
borondatezko heriotzaren inguruan erakundeetan egin beharreko eztabaida:
gizartea ez dagoela prestatua aldaketa handirik onartzeko hiltzeko
jardunbidearen inguruan.

Hori dela eta, erabaki nahi dute nork duen eskubidea hiltzen lagun diezaioten —
badakit beste adierazpen sotil bat darabiltena horretarako—, eta nork ez,
persona horri indarrez kenduta erabakitzekogaitasuna eta eskubidea.

Nire iritziz, besteek gainerako bizitzen gainean duten boterea ezartzeko
modu horretatik sortzen da Elizak eta Estatuak partekaturiko estrategia: heriotza
kontrolatzea; batetik, botere erlijioso eta sinbolikoa ematen diolako Elizari —
gogoan izan dezagun heriotza dela Elizaren espezializazioetako bat—, eta,
bestetik, bioboterearen oinarrian dagoelako, zeinak hainbeste onura
baitakarzkio Estatua mantentzeko lanari.

Halakoa da, esate baterako, Espainiako Estatuaren kasua, eta haren Zigor
Kodearen mende ez ezik alderdi zibilaren eta erlijioaren arteko lotura betiereko
horren mende gaudenona, alboratu egiten baititu askatasunak baliatzen duen
esparru are zabalagoan ageri diren bestelako errealitate juridiko batzuk —hala
nola Holanda, Belgikan eta Suitzan—.

Irakurleoi gogorarazi nahi dizuet ezen, heriotza duinaren inguruko lege
usteko horien eztabaidan, ezinago garrantzitsua dela gai bat: gehiegikeriaz
erabiltzea hizkuntza,
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hainbat kategoria sortuta halakorik ez dagoen tokian ere, hala nola «hiltzen
uztea» eta «hiltzen laguntzea» bereizita.

Hain zuzen ere, lege horien babespeko estrategiak ukatu egiten du hil
ahal izateko laguntza, eta hori jokabide arras errukigabe baten erakusgarri baino
ez da, laguntza eskubidea ere ukatzen duena, baina tratamendu bat baliatzen
duena —eta hori zori kontua da—, mina arintzeko terapia bat dela esanagatik,
heriotza eragiten baitu betibeti,
pertsona horiei eta haien senide maiteei alferrik eta lar sufriarazi eta gero.

Iruditzen zait halako legeek neurriz gain eta gehiegi ahalduntzen dutela
osasun sistema.

Ezein irizpidek, ustez teknikok, ezin ordeztu du izugarri sufritzen ari diren
persona horien borondatea, baldin eta hiltzen lagun die aieten nahi badute.

Ikuspegi juridikoago batetik, legegileari eskatu nahi nioke berehala
gogoeta egin dezala bi supostu arras desberdin hauen inguruan, zeintzuk
maileguan hartu baitizkiot Ifiaki Subijanari: «Bizi nahi duenaren biziaren zigor
babesa», eta «Eskudun izanik, bizi nahi ez duenaren biziaren zigor babesa».

Eta bi kontzeptu horien inguruan gogoeta egin ostean —biak ere hain
desberdinak—, gogora ekarri nahi diet bigarren babes hori ez dela bizitzeko
eskubidearen parte ezinbestekoa; izan ere, bizitza eta askatasuna nahimenezko
zentzu antitetikoan garatzen dira.

Horren ondorioz, legegileak maniobrarako tartea dauka zigor alorrean
babestu ahal izateko, hain zuzen, eskudun izanik bizi nahi ez duen horren bizia.

Halako esparru juridiko batean garatu ahalko litzateke borondatezko
heriotzaren
praktika.

Pero, con ocasion de aquella misma entrevista, aporté a la periodista, Gurutze lzagirre,
un breve texto en el que yo trataba de describir la controversia existente entre ayudar a
morir y dejar morir; e, incluso, la supuesta diferenciacion ética entre ayudar a morir y
aliviar los sintomas, si bien, a consecuencia de lo cual, la muertte sobreviene,

imperativamente.

Donostia, 8/10/2015

Inaki Olaizola Eizagirre
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Dr. en Antropologia

HERIOTZA DUINA, ETA HORI NOLA ARAUTU

Cuando desde el lenguaje profesional o académico se hace referencia a la muerte digna, se
asume la idea de que los potenciales beneficiarios son las personas muy enfermas, con
mucho sufrimiento, en situacion terminal, en agonia ya, o en preagonia, etc., lo cual impide
dirigir el debate en relacion con la estructura mas profunda del derecho que lo ampara, que
no es otro que el reconocimiento de que «la muerte voluntaria es una eleccion intrinseca a
la existencia humanay, que es un derecho humano, tal como lo plantea Thomas Szasz.

Desde el poder politico, buena parte del debate institucional acerca de la muerte
voluntaria se sustenta en la presunciéon de que la sociedad no estd preparada para abordar
excesivos cambios en el proceso de morir. Por esta razon se pretende decidir quién tiene
derecho a que se le ayude a morir (sé que utilizan con sutileza otra expresion), y quien no,
usurpando a la persona su capacidad y su derecho para decidir.

A mi entender, en esta manera de establecer el poder que otros tienen sobre la vida de
los demas, surge la estrategia compartida por la Iglesia y el Estado: controlar la muerte,
porque otorga poder religioso y simbdlico a la Iglesia (no olvidemos que la muerte es una
de las principales especializaciones de la Iglesia), y porque estd en la base del biopoder,
que tantos beneficios aporta al mantenimiento del Estado. Este es, entre otros, el caso del
Estado espafiol, y de quienes estamos sometidos a su Codigo Penal y a esa permanente
vinculacion de lo civil con la religion, obviando la existencia de otras realidades juridicas
(Holanda, Bélgica y Suiza, por ejemplo) que se manifiestan en el marco mas amplio del
ejercicio de la libertad.

Quiero recordar a los lectores que, en el debate acerca de las pretendidas leyes de
muerte digna, una cuestion excepcionalmente importante es el uso abusivo del lenguaje,
creando categorias alla donde no las hay: “Dejar morir” como algo diferente a “ayudar a
morir”. De hecho, toda la estrategia que se ampara desde esas leyes consiste en negar la
ayuda para morir, lo cual no es sino una evidente carencia de compasion, ademas de la
denegacion del derecho de auxilio, practicando (y esto es una cuestion del azar), sin
embargo, un tratamiento que, enunciado como terapia para aliviar el dolor, ocasiona,
siempre, la muerte, después de un gran sufrimiento, innecesario, para esas personas y sus
seres queridos.

Debido a esta circunstancia, considero que el empoderamiento que estas leyes

asignan al sistema médico es excesivo, es abusivo. Ningln criterio, supuestamente técnico,
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puede suplantar la voluntad de las personas que, estando en situacion de mucho
sufrimiento, desean que se les ayude a morir.

Desde una perspectiva mas juridica, quisiera trasmitir al legislador la urgencia de
reflexionar acerca de dos supuestos muy diferenciados, que he tomado prestados de Inaki
Subijana: «Proteccion penal de la vida de quien quiere vivir”, y “Proteccion penal de la
vida de quien, siendo competente, no quiere vivir”. Y cuando reflexionen acerca de estos
dos conceptos, tan diferentes, por cierto, quiero recordarles que esta ultima protecciéon no
forma parte necesaria del derecho a la vida, pues vida y libertad se desenvuelven en un
sentido volitivo antitético. Como consecuencia, el legislador tiene margen de maniobra en
la configuracion de la proteccion penal de la vida de quien, siendo competente, no quiere
vivir. Este seria el marco juridico en el que podria desarrollarse la practica de la muerte

voluntaria.
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19/10/2015: Muerte, Ritual funerario y Luto. Ifiaki Pefia.

Heriotza, hileta errituak eta dolua Euskal Herrian

Antropologia apunteak, Aulki Hutsak

by ifaki
pefia

Entsegu liburu mamitsua kaleratu du Ifaki Olaizola itsas ingeniaria eta antropologo
donostiarrak, 400 orrialdekoa: “"Muerte, ritual funerario y luto en Euskal

Herria” (Utriusque Vasconiae, 2015). Lan hau EHUn hiru urte lehenago aurkeztutako
doktoretza tesiaren ostetik dator, "Transformaciones en el proceso de morir: la
eutanasia, una cuestion de debate en la sociedad vasca” izenburuarekin. Izan ere,
‘Duintasunez Hiltzeko Eskubidea’-ren aldeko elkartekidea da egilea, eta azken urte
hauetan sarritan ibiltzen da gai hau hartuta biltzar, hitzaldi eta bestelako foroetan.

Aurtengo liburua hiru zatitan banatuta dago. Lehenengoan “heriotza duina”-ren
inguruan idatzi du, eutanasiaren aldeko lurraldeetan murgildurik, hala bizitza nola
heriotza duinaren alde (ia) denok gaudelarik. Batzuk, hala ere, kontzeptuetan
fabardurak ikusten ditugueta zainketa aringarrien aldeko hautua hartu dugu.
Distanasiaren aurka eta heriotza ona hobetsiz beti ere.

Bigarren zatian, gaur egungo hileta errituak aztertzen ditu, hileta laikoak, gorpuen
errausketak... Ander Altunaren "Amama” pelikula ikusi duzue? Hor dagoelako hileta
ekitaldi ez ohikoaren adibide eder bat, kontatuko ez dizuedana badaezpada ere, filma
ikusi ez baduzue. Olaizolaren liburura itzulita, "Ritos funerarios en Vasconia” (Etniker,
1995) lan mardularen osagarri ederra da, panorama garaikidea plazaratzen duenez.

Eta hirugarren eta azken zatian dolua lantzen du bete-betean. Eta hasieratik bertatik,
304. orrialdetik, ia amaiera arte (377. orrialdea) behin eta berriz aipamenak egin ditu
etengabean geure dokumentalaren pasarteei buruz. Ia 50 aldiz aipatzen ditu geure
lanean agertutako audioen transkibapenak, xehe-xehe aztertuta eta komentatuta.
Berak eskaturik gidoi guztia bidali nion bere garaian, saltsa honetan zegoela jakinda,
baina ezin nuen imajinatu ere egin hain baliagarria suertatuko zitzaionik. Bejondeigula
geuri guztioi! Joxe Mari Izagirrek dioen moduan, “kandela piztuta jarraitzen duen
bitartean, ez dugu itzaliko ez".

Bizi gara!
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31/10/2015: Gure heriotzaren jabe. GARA. Amagoia Mujika.

herria

ldaketa sozialek,
kulturalek, poli-
tikoek eta ekono-
mikoek eragina
daukate hiltzeko
prozesuan. Be-
raz, eta baieztapen horretatik
abiatuta, esan daiteke gaur egun
jendea ez dela hiltzen 1960ko
hamarkadan hiltzen zen bezala.

Gisa horretako gogoeta, zalan-
tza, erantzun, galdera, hausnar-
keta sorta jantzia jaso du Inaki
Olaizola Eizagirre antropologo-
ak “Muerte, ritual funerario y
luto en Euskal Herria” liburuan.
Lan mamitsua mahai gainean
jarrita, Olaizolarekin hizketan
aritu gara jendartean ezinbeste-
an presente dagoen baina hizke-
taldietan ezkutu samarrean ge-
ratzen den heriotzaz.

Olaizola itsas ingeniaria eta
antropologoa da. Erretiroa har-
tu ondoren hurbildu zen antro-
pologiara, eta heriotzaren ingu-
ruan jarri zuen begirada eta
bere ikerkuntzaren lupa. Izan
ere, Olaizolaren iritziz nabarme-
na da heriotzaren inguruan
existitzen den «defizit demo-
kratikoa». Gure jendartea azken
hamarkadotan ahalduntze pro-
zesu interesgarria egiten ari da.
Norberak bere bizitza kudeatze-
ko duen eskubidea eta betebe-
harra lehen lerrora ekarri dira;
eta pertsona orok bere bizitza-
ren proiektu pertsonala modu
arduratsuan eta koherentean
jostearen garrantzia nabarmen-
du da. Baina, zer pasatzen da he-
riotzaren prozesuarekin? Norai-
no kudeatzen du norberak bere
heriotza? Noraino erabakitzen
du nola hil nahi duen eta zein
hileta edo agur mota nahi duen?

HERIOTZAREN KUDEAKETA
Olaizolaren ustez egungo jen-
darteak «pauso bat aurrera
eman eta heriotzaren kudeake-
ta bere gain hartu beharko luke,
bizitzaren beste etapa bat den
neurrian. Eta heriotza hiru fase-
tan banatzen du antropologo
donostiarrak: hil aurreko fasea
eta hiltzea bera; hileta errituala,
eta, azkenik, ondorengo lutoa.
Jar dezagun arreta hiletaren
erritualean.

Hasierako baieztapenera buel-
tatuz; gaur egun jendea ez da

{ txostena } Amagoia Mujika

GURE HERIOTZAREN JABE

Erabakitzen al dugu nola hil nahi dugun? Eta nolako
agurra izan nahi dugun?

1960

Antropologoek
1960ko hamarkadan
kokatzen dute
inflexio puntua.
Herritar zenbait
modu desberdinean
hasi ziren kudeatzen
heriotzaren prozesua,
bai hiltzeko unea
bera eta baita
hiletaren errituala
eta lutoa ere.

Tolosako elizan izandako
hileta baten irudia. Elizen
eraikinek solemnitate
handia daukate hiletaren
errituala sortzeko orduan.
Juan Carlos RUIZ | ARGAZKI PRESS

1960ko hamarkadan bezala hil-
tzen. Baina jendarteko joera eta
ohiturei begiratu besterik ez da-
go iraganeko ajeek indarrean di-
rautela ikusteko. Erlijio katoli-
koaren aginduak oraindik
indartsu daude heriotza tartean
denean. Izan ere, heriotza erlijio
katolikoaren —gure jendartean
oraindik nagusia dena, nahiz eta
bestelako erlijioak gero eta bis-

takoagoak izan- monopolioa
izan da, bere espezialitatea eta
arlo kutuna, mende luzeetan
nahi eran kudeatu duena. Eta
hain juxtu belaunaldiz belau-
naldi transmititu den eta egun
oso bizirik dagoen heriotzaren
aurreko beldurra tradizio erlijio-
aren ondorioa da. Finean, ho-
rren atzean dagoena infernuari
zaion beldurra da. Hartara, Eliza
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katolikoak kontrolatu du herio-
tzaren prozesua, «eta heriotza
kontrolatzen duenak botere izu-
garria dauka».

Antropologoek 1960ko ha-
markadan finkatzen dute infle-
xio puntua. «Aldaketak ez dira
bat-batean etortzen, prozesu
mantsoak dira. Baina hamarka-
da hori aipatzen da aldaketaren
hasiera modura. Finkatutako es-
tatusarekin desados zeuden he-
rritarrak, inkorfomistagoak zi-
renak, modu desberdinean hasi
ziren bizitzen eta kudeatzen bai
hiltzeko fasea bera eta baita hi-
leta eta ondorengo lutoa ere».
Izan ere, hiltzeko prozesua —ai-
patutako hiru faseak kontuan
hartuta- prozesu kulturala da,
eta, kulturala den neurrian, den-
boran aldaketak jasan ditzake
eta ikasi egin daiteke. «Hiltzen,
errituala eraikitzen eta lutoa bi-
zitzen ikasi egin daiteke. Ho-
rrenbestez, pertsonok aukera
daukagu horretarako eta bene-
tan garrantzitsua iruditzen zait
hori nabarmentzea. Hiltzeko
prozesua nola eraiki erabaki de-
zakegu».

HILETA GEHIENAK, ELIZAN

Hiltzeko uneari dagokionez,
gaur egun jendartearen gehien-
goak, %8otik gora, garbi dauka
oso gaixo dagoen pertsonari
duintasunez hiltzen lagundu
behar zaiola.

Bestetik, erlijio katolikoaren
eragina asko jaitsi da. Estatistika
ofizialen arabera, egun herrita-
rren %10 baino ez da mezetara
joaten maiztasunez. Baina, da-
tuak datu, hileta gehienak eli-
zan egiten dira, bide erlijiosotik.
Behin puntu horretara iritsita,
Olaizolak galdera jarri du ma-
haiaren gainean; «hileta horiek
zer dira ekintza erlijiosoak edo
ekintza zibilak?».

Gaur egunean prozesu nabar-
mena gertatzen ari da Olaizola-
ren iritziz, «betiko forma tradi-
zional batzuk mantentzen dira,



herria

ra egingo luketenak. Eta badira
elizarekin inongo loturarik izan
nahi ez dutenak eta beren hile-
tak eraikin horietatik urrun
egin nahi dituztenak. Hartara,
Olaizolak begi onez ikusiko luke
elizaren eraikinak bi adminis-
tratzaile izatea eta bertan ekin-
tza erlijiosoak eta ekintza zibi-
lak antolatzeko aukera egotea.
Hirugarren proposamena:
«Adibidez, Donostiako Alde Za-
harrean Santa Maria eta San Vi-
cente elizak ditugu, elkarren on-
doan. Zergatik ez erabili bat
erritual zibilak egiteko eta bes-
tea erritual erlijiosoak egiteko?
Euskal Herriko elizak era horre-
tan banatzea posible da eta ez
da inoren eskubiderik zapal-
tzen. Alderantziz, herritar ba-
tzuen eskubideak aitortzen dira.
Elizak herriarenak badira, zerga-
tik ezin dira herritar guztien es-
kura egon?», iritzi dio.
Laugarren aukera: badira eli-
zako harriek berek kalanbrea
eragiten dieten herritarrak. Ho-
rientzako beste aukera bat eraiki
beharko da, elizatik aparte baina
«leku» diren tokiak atondu be-
harko dira hileta zibilak txukun,
duin eta solemnitatez egiteko.

HILETA ZIBIL BAT ANTOLATZEKO LANA
Norbait hiltzen denean inguru-
koei egun korapilatsuak bizitzea
egokitzen zaie, bai emozioen al-
detik eta baita antolaketa alde-
tik ere, azken agurra kudeatzea
eta bestelako paper kontuak
konpontzea egokitzen baita.
Egoera hori izanda, bide erraze-
na ohikoa da, elizakoa. Besteak,
hileta zibil edo biografiko bat
antolatzeak, bestelako lana da-
kar. «Hiletaren errituala antola-
tzeak talde lana eskatzen du. Se-
nideak eta lagunak oso
garrantzitsuak dira hori antola-
tzeko orduan. Norbaitek egin
behar du deialdia, errituala non
egin erabaki, diskurtsoa eraiki...
Ez badaukazu talde familiar eta
talde sozial indartsurik, zaila da
hileta zibil txukun eta sinesga-
rririk antolatzea. Baina merezi
du ahalegina egiteak, emaitza
zoragarria izan daitekeelako».
Frogatuta dago, gainera, hile-
taren errituala ondo antolatua,
mimoz egina, egiatakoa eta hil-
dakoaren bizitzarekin koheren-

Lutoa da heriotzaren
prozesuan azken fasea.
Mingarria eta gogorra
izanagatik, adituek
garrantzi handia ematen
diote fase hau ondo
osatzeari.

GAUR8

Eliza

Inaki Olaizola
antropologo
donostiarrak hileta
zibilak elizetan egitea
proposatzen du.
«Elizaren ondare
arkitektoniko ederra
publikoa denez,
zergatik ez jarri
herritar guztien
eskura?».

tea denean, izugarri laguntzen
duela ondorengo fasean, lutoa-
ren fasean.

Izan ere, hiletaren errituala-
ren ondoren heriotzaren proze-
suaren hirugarren fasea dator:
lutoa. «Garai batean lutoa zen
gizatalde horretara normaltasu-
na bueltatzeko behar zen den-
bora. Pentsa zer zen garai bate-
an emakume batentzat senarra
hiltzea ikuspegi ekonomiko ba-
tetik; edo berdin etxeko andrea
hiltzea senarrarentzat. Eta ohi-
koa zen alarguna familiako bes-
te kideren batekin ezkontzea. Ez
zen bera ezkontzen, ingurukoek
ezkondu egiten zuten, familiara
edo taldera normaltasuna aha-
lik azkarren buelta zedin. ‘Bai,
hil egin da, baina hurrengo egu-
nean behiak berdin-berdin jetzi
behar dira’. Eta ikuspuntua hori
zenez, ez zen gehiegi lantzen su-
frimendua, hutsunea, pena...»,
azaldu du Olaizolak.

Egun desberdina da lutoa, in-
guruko norbaiten heriotzaren
ondorengo denbora tartea. Pisu
handiagoa hartu du penak, tris-
turak, hutsunearen sentipenak.
Hala ere, Olaizolak zehaztapen
garrantzitsua egin nahi izan du:
«Pentsatzen da heriotza batek
beti dakarrela pena eta tristura.
Kontuz horrekin. Badira etxa-
fuegoekin hartzen diren herio-
tzak, ospatu egiten direnak. He-
riotzak ez du beti ekartzen pena
ikaragarri hori. Eta garrantzi-
tsua da hori esatea, pertsona as-
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kori erru sentsazioa sor baita-
kioke inguruko norbait hil on-
doren ‘behar bezain’ triste ez
sentitzeak».

Baina lutoak ez dakar pena
bakarrik —pena dakarren kasue-
tan-, pobrezia ere badakar, «ba-
tez ere adineko bikoteen ka-
suan», eta mendekotasuna.
«Behin adin batean sartuta, gal-
tzerdiak janzteko, ohetik altxa-
tzeko edota sukaldeko goiko ar-
mairutik zerbait jaisteko
norbaiten laguntza izatea beha-
rrezkoa da. Adineko bikote as-
kok elkarri laguntzen diote eta
tirrika-tarraka moldatzen dira.
Baina, bietako bat falta dene-
an?».

AHALIK ETA AZKARREN

Lutoaren epea normalean ez da
samurra izaten. Baina derrigo-
rrean pasatu beharreko epea da,
gainditu beharrekoa. Olaizola-
ren ustez azken urteotan joera
kezkagarri bat ematen ari da, lu-
toa gehiegi «medikatzeko» joe-
ra. «Helburu nagusia bihurtu da
ahalik eta azkarren normaltasu-
nera bueltatzea, ahaztea, tristu-
ra gainditzea eta fase hori pasa-
tzea. Zergatik?».

Izan ere, gure jendartean bi-
zien eta hildakoen arteko harre-
mana ez da erraza, elkarbizitza
hori korapilatsua da, «ez daki-
gulako zer egin hildakoekin».
Badirudi duela hamarkada ba-
tzuk harreman hori sanoagoa
zela, hildakoak etxean egoten

ziren, normaltasun handiagoz
bizi zen egoera...

«Beste herrialde batzuekin
konparatuta, Euskal Herrian oso
azkar lurperatzen edo errausten
da hildakoaren gorpua. Legeak
esaten du gutxienez 24 ordu pa-
satu behar direla gorpua lurpe-
ratu edo errausteko. Euskal He-
rrian, kasurik gehienetan, 25
ordu pasa orduko eginda dago.
Ipar Europako herrialde zenbai-
tetan bizpahiru egunez izaten
dira elkarrekin hildakoaren gor-
puarekin. Patxada askoz handia-
goz bizi dute heriotza», azaldu
du Olaizolak. Egunotako arau
bihurtuta dago, beraz, hildakoa-
ren gorpua lehenbailehen pare-
tik kentzea eta lutoa ahalik eta
motzena izatea. «Tristura bizi-
tzea, norbaiten hutsunea senti-
tzea eta faltan sumatzea erabat
sentimendu sano eta naturala
da, eta sentitu beharrekoa».

Izan ere, lutoa bizitzeko modu
berriak, heriotzaren unea eta
ondorengo errituala bezala,
oraindik eraikitzen ari dira.
«Aukera guztiak posible dira.
Lutoa lehen baino askoz ere
konplexuagoa da, pertsona ba-
koitzak bere modura bizi duela-
ko eta esanahi propioa ematen
diolako».

Garbi dago heriotzaren proze-
sua eraikitzen baduela lana gaur
egungo jendarteak, bere fase
guztietan gainera; hiltzeko une-
an, hiletaren erritualetan eta
ondorengo doluan.



23/05/2016: Heriotza Duinari Buruzko Legedia: Libreak gara geure amaiera kudeatzeko?

UNAI BREA. ARGIA-LARRUN, 210 zenbakia.

HERIOTZA
HERIOTZA DUINARI BURUZKO LEGEDIA

Libreak gara geure amaiera

kudeatzeko?

Oso litekeena da LARRUN hau argitaratu eta egun gutxira, ekainaren 30ean,
Eusko Legebiltzarrak heriotza duinari buruzko lege berria onartzea, EAEn
egongo den mota horretako lehena eta Hego Euskal Herriko bigarrena;
Nafarroak 2011n onartu zuen berea, geroztik gutxi garatu bada ere. Arau
biek, hala nola Espainiako Estatuan indarrean dagoen gaixoaren
autonomiaren legeak eta Frantziakoak berriki onartu duen bizitzaren
amaierari buruzkoak, hilurrenean dauden pertsonen duintasuna bermatzeko
xedea dute, euren borondatea beste ezeren gainetik jarriz. Praktikan, ordea,
legeok ez dute funtzionatzen, heriotza duinaren alde diharduten elkarteen
esanetan. Haien iritziz, hiltzear daudenen eskubideak ez dira behar bezala
errespetatuko eutanasia eta suizidio lagundua zigortuta dauden eta libreki hil
nahi duen edonoren nahiak aurrean “mediku-fundamentalismoaren” oztopoa
duen bitartean. Joateko eskubidea ukatzen zaie batzuei; bestetzuei, aldiz,
aitortu gabeko eutanasia ezartzen zaie, akaso eurak guztiz ohartu barik.
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Bizitzaren amaierako bide arantzatsua jorratzera goaz datozen orrialdeetan,
hainbat adituren laguntzaz.

Unai Brea
2016ko ekainaren 22an

Jacinto Batiz, Mabel Marijuan eta Ifiaki Olaizola.

http://www.argia.eus/argia-astekaria/2513/heriotza-duinari-buruzko-legedia

Jacinto Batiz, Medikuntza eta kirurgian doktorea

Sestao, 1948. Bizkaiko Medikuen Elkargoko Deontologia Batzordeko presidentea.
Zaintza aringarrietan aditua da, eta eremu horretan dabiltzan erakunde eta talde
ugaritako kide edo aholkularia. Zaintza Aringarrien arloko burua da Santurtziko San
Juan de Dios ospitalean.

Mabel Marijuan, Medikuntzan doktorea eta bioetika irakaslea EHUko Medikuntza eta
Odontologia Fakultatean

Bilbo, 1960. Minaren tratamenduaren alderdi etikoei buruz egin zuen doktorego-tesia,
eta EAEko Sorospenerako Etika Batzordeen sorreran parte hartu zuen. Duintasunez
Hiltzeko Eskubidea elkarteko kide egin da berriki.

Ifaki Olaizola, Ingeniaritzan eta Antropologian doktorea

Donostia, 1944. Heriotzaren inguruko gaiak ikertzen eman du azken hamarkada, eta lan
horren emaitza dira bi liburu: Transformaciones en el proceso de morir: la eutanasia,
una cuestion en debate en la sociedad vasca (Utriusque Vasconiae, 2012), eta Muerte,
ritual funerario y luto en Euskal Herria (Utriusque Vasconiae, 2015).

Eutanasia eta lagundutako suizidioa debekatuta daude Euskal Herriko legedietan.
Alta, sedazioa onartuta dago. Heriotza eragiteko bidezidorra, batzuen ustez...

Jacinto Batiz: Ez dago zertan asmo horrekin erabili. Sedazioa tratamendu medikua da,
gaixoak beste tratamendu batzuekin konpondu ezin izan den sufrimendua duenean,
haren konortea gutxitzeko erabiltzen dena. Sedazioa neutroa da, eta guk bihurtzen dugu
etikoki on edo txar, asmoaren arabera. Gaixoaren kontzientzia gutxitzeko erabil
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dezakegu, asko sufritzen ari delako, edo txarto erabiliz gero, gehiegizko dosiekin,
heriotza eragin dezakegu, eta orduan sedazio eutanasikoa litzateke.

Ifaki Olaizola: Bi pentsamolde daude, eta horietako bat saiatu egiten da sedazioa,
lagundutako suizidioa eta eutanasia bereizten, kategoria desberdinak bailiran, baina nire
ustez aldea txikia da. Oso artifiziala iruditzen zait sedazioa eta eutanasia bereiztea,
lehenbizikoa praktika mediku egokitzat joz eta bigarrena gaitzetsiz. Izatez, pixka bat
sinplifikatuz esan liteke bien arteko desberdintasuna diskurtsoa dela.

Sedazioarekin, esaten da: “Ez da hiltzen laguntzeko, mina arintzeko baizik, nahiz eta
ematearen ondorioz gaixoa hil egingo den”. Eutanasiarekin diskurtsoa aldatzen da:
“Hiltzen lagunduko diogu hala eskatu digun pertsona honi”. Sedazioa oso dosi txikiekin
egiten da, eta agonia ordu asko luza daiteke, 12, 24, bizpahiru egun... Botika berak,
dosi handiagoetan, heriotza eragin dezake minutu gutxian. Dosiaren, gertakariaren
abiaduraren eta diskurtsoaren arabera kategoriak ezartzea ez da zuzena nire ustez.
Asmoa beti bera baita: hiltzen laguntzea.

J. Batiz: Ez nago Ifiakirekin ados. Sedazioaren helburua kordea apaltzea da, horretarako
behar den gutxieneko dosiak emanez, gaixoak ez dezan sufritu ez fisikoki ez psikikoki.
Eta eutanasiaren bidez gaixoaren heriotza bilatzen dugu, uste dut desberdinak direla.
Heriotza eragin dezakegu gehiegizko dosiak erabiliz gero, eta kontrara, dosi txikiegiak
emanda ere gaizki ariko ginateke, agonia behar baino gehiago luzatuko baikenuke.
Denboraren araberako diferentzia hori ez da sedazioaren intentsitatearen menpekoa
soilik; askotan, gaixoaren nahia da lozorroan egotea baina sedazio sakonik gabe,
familiarekin nolabaiteko kontaktuari eutsi nahi dio eta.

Mabel Marijuan: Sedazio aringarria mediku-indikazioa da. Sendagileak tratamendua
agintzen du, eta gaixoak dio: mina dut. Ongi, analgesia gehiago orduan. Edo “ezin dut
arnasarik hartu”. Oxigeno gehiago... Gaixoak esaten dizu zer duen, eta zuk neurriak
hartzen dituzu. Baina badaude sintoma errefraktarioak, alegia, ohiko tratamenduarekin
kentzen ez direnak. Une batera iritsita, medikuak berak esaten dio gaixoari sintoma hori
ezabatzeko modu bakarra konortea gutxitzea dela. Eta gaixoak onar dezake edo ez,
gaixoak beti baitu tratamendua errefusatzeko eskubidea. Zein da eutanasiarekiko aldea,
niretzat funtsezkoa? Eutanasia gaixoak baino ezin dezakeela planteatu. Gaixoa da
medikuari esan diezaiokeen bakarra: lagundu hiltzen. Eta medikuak, hemen, esango dio:
ezin dut hori egin, legez kanpokoa da.

J. Batiz: Guztiz ados. Ondo egin duzu bereizketa, eskatzailearen arabera. Hori bai,
sintoma guztiak behar adinako intentsitatez artatzen baditugu, eta mina kentzeko gaixoa
morfinaz lepo jartzea beste biderik ez badugu, eta horregatik heriotza eragiten badiogu,
hori ez da zeharkako eutanasia, lehen esaten zen bezala, efektu bikoitza baizik. Gure
eginkizuna mina kentzea da, aldez edo moldez. Eta horregatik lehenago hiltzen bada ez
da ezer gertatzen. Ez dugu horregatik pentsatuko inolako eutanasiarik egin dugunik.

Ifaki Olaizola: "Oso artifiziala iruditzen zait sedazioa eta eutanasia bereiztea,
lehenbizikoa praktika mediku egokitzat joz eta bigarrena gaitzetsiz. Pixka bat
sinplifikatuz esan liteke bien arteko desberdintasuna diskurtsoa dela"

Hala ere, batzuetan, sintoma errefraktariotzat duguna sintoma zaila besterik ez da, zeina
konpontzeko gauza izan ez garen; horregatik, sedazioa erabiltzeko erabakia hartu baino
lehen aldameneko medikuari laguntza eskatu behar zaio. Baina horrela ere ezin badugu
sintoma arindu, sedaziora jo behar dugu, ondorioa edozein dela ere. Eta hala egiteagatik
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lehenago amaitzen bada, lehenago amaitu da. Bestetik, uste dut osasungintzako
profesionalok ikasi dugula gaixo batek eutanasia eskatzen digunean erantzun
automatikorik ez ematen: “Aurka nago eta ez dut egingo”, “ni alde nago eta egin egingo
dut”... Lehenik eta behin gaixo horrekin lan egin behar dugu, oso litekeena delako
eskari horren atzean egoera jakin bat existitzea, azalduz gero beste era batean

konpontzen lagundu diezaiokeguna.
Behar bezala hiltzen gara?

1. Olaizola: Gai hauei buruz egin izan dudan landa-lanaren ondorioz, irudipena dut
heriotzaren kalitatea, Euskal Herrian, txarra dela. Gure gizartean ondo bizi gara baina,
zoritxarrez, gaizki hiltzen gara. Eta nire ustez, heriotzaren kalitatea hobetzeko urrats bat
jendeari galdetzea litzateke, gaia profesionalen esku bakarrik utzi beharrean. Jende
askori galdetu diot zein izan den hurbilean egokitu zaien azken heriotzaren ezaugarririk
nabarmenena, eta ia kasu guztietan esan didate hildakoaren azken egunak alferrikakoak
izan zirela. Bi egun, bost, hamar, kasuren batean hilabete bat... Eta kasu horietako
askotan, gatazka sortu da trantze horretan dagoen pertsonaren borondatearekiko
errespetuaren —nire ustez, hori da eztabaida honetan dagoen alderik sakratuena— eta
medikuei eman zaien boterearen artean.

Uste dut gure ospitaleetan, oro har, ez direla aintzat hartzen gaixoaren borondatea eta
autonomia; adinez beherakoak bezala tratatzeko joera dago. Eta medikuaren iritzi
profesionala jartzen da pertsonen benetako nahiaren aurretik. Jende askok —eta hori
fenomeno berri samarra da— ez du besteentzako zama izan nahi, eta pertsona bat
sedaziopean daukagun denbora hori —20 ordu, 30 ordu, hiru egun...— familiarentzat
alferrikako oinazea da. Egoera horretan dagoenari obeditu behar zaio, eta ez dago
arrazoirik inongo profesiotatik esan dadin “ez, oraindik ez da unea iritsi”. Gaixoaren
borondatea errespetatzen ikasi behar genuke denok. Badakit ere egoera terminalean
dauden pertsonen eta medikuntzako profesionalen arteko gatazka batzuetan, eutanasia
delitua izatea dela arazoa. Badakit hesi legal bat dugula, eta horregatik gainditu nahi
nuke. Zentzu horretan, EAEn garatzen ari den heriotza duinari buruzko lege proiektuak
ez du ezer konponduko nire iritziz. Ez dakar berrikuntzarik [Espainiako] gaixoen
autonomiari buruzko 41/2002 legearekiko.

Lege proiektu horrekiko Ifiakik jarrera kritikoa duela argi geratu da, eta badakit
Mabelek ere antzera uste duela. Zuk zer iritzi duzu, Jacinto?

J. Batiz: Antzekoa. Ezin da beste jarrerarik izan horrelako lege proiektu batekiko,
konturatu baikara egiten ari direnek gutxi dakitela lagundu nahi dituzten pertsona horien
egoeraz. Ifiakirekin bat nator: dagoeneko autonomia legeak dioenarekiko berritasunik ez
dakar. Baina ez nago ados beste gauza batean: ez dut uste medikuok hainbeste
ahaldundu garenik, ezta gaixoen autonomia arbuiatzen dugunik ere. Etika eta jarduera
medikua uztartzeko lanean gabiltzanok indar biziz saiatzen gara zabaltzen autonomia
zeharo errespetatu behar dela, ezin gara paternalistak izan, lehen ginen bezala. Gaixoak
erabaki behar du, ondo informatu eta gero, karta guztiak mahai gainean daudela.

Hala ere, zerbait esan behar dut: sedazioa eskubidea da, baina medikuak egokitzat
duenean. Sedazioa indikazio medikua baita. Eta zuk, Ifiaki, familiaren sufrimendua
aipatu duzu. Baina familiaren sufrimendua ezin da izan arrazoi bat ni behartzeko
gaixoaren aurkakoa izan daitekeen zerbait egitera. Zeren, senide batzuek gauza bat uste
dute eta besteek beste gauza bat. Zergatik egin behar diegu kasu haiei? Gaixoari, beti.
Bai, badakit esango duzula: “Familiak sufritu egingo du, haatik”. Ados, baina uneon
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horixe da medikuok egin dezakeguna. Eta beste gauza batzuk, gaur-gaurkoz, ez.
Eutanasia eta lagundutako suizidioa despenalizatuta daudenean beste lanabes batzuk
izango ditugu; erabili nahi ditugunok erabili egingo ditugu, eta nahi ez dugunok ez
ditugu erabiliko, kontzientzia eragozpena adierazteko eskubidea ere izango dugu. Nik
publikoki esanda daukat garrantzitsuena bizitzaren amaieran daudenentzat arreta
medikua unibertsalizatzea dela. Eta herritarrek, aukera izanda, ez badute hori nahi,
orduan zalantzarik gabe politikariek, edo gizarteak, eutanasiaren aukera aztertu beharko
dute.

M. Marijuan: Pernandoren egia esango dut: gizarte zaharkitu batean bizi gara, eta gure
hilkortasunaz gero eta gehiago jabetuta gaude. Horren aurrean, “nola izan behar du?”
galdetzen diogu geure buruari. Baina ez da ahaztu behar medikuen paternalismoa esan
zaion horrek garrantzi handia izan duen tradiziotik gatozela. Sendagilearen eta
gaixoaren arteko komunikazioa, bioetika, zaintza aringarriez hitz egitea... hori guztia
Bolonia Planarekin iritsi da medikuntza ikasketetara, oraindik orain atera da labetik
lehen belaunaldia. Hori baino lehenago inork ez digu medikuoi irakatsi nola garatu
gaixoarekiko harremana; mediku izate hutsak ez dizu irakasten gaixoa behar bezala
tratatzen, ez eta zure larritasuna kudeatzen ere. Horretaz ez baita hitz egiten normalean:
heriotzarekiko larritasunak dena eramaten du aurretik, denok hilkorrak garela
gogorarazten baitigu. Hortaz, medikuen, erizainen, familiaren, gaixoaren beraren...
jokabidea gizarteak duen heldutasunaren araberakoa izango da, besteak beste. Eta gure
gizartea, gizarte mendebaldarra, oso heldugabea da.

Jacinto Batiz: "Garrantzitsuena bizitzaren amaieran daudenentzat arreta medikua
unibertsalizatzea da. Eta herritarrek, aukera izanda, ez badute hori nahi, orduan
zalantzarik gabe politikariek, edo gizarteak, eutanasiaren aukera aztertu beharko dute"

Gai hauetaz interesa agertzen hasi nintzenean, ondorioztatu nuen hemen errukizko
hilketak egiten ari ginela. Gaixoa ez da jabetzen paretik kentzen ari garela. Horixe zioen
Remmelink txostenak [Holandan eutanasia legeztatu aurretik egoera aztertzeko
egindako ikerketa]: eutanasiak egiten ari gara. Une batean norbaitek, familiak, agian
gaixoak berak, esaten du: mesedez lagundu. Eta mediku batek erantzuten du: ongi da.
Horrek nahasmena eragiten du. Esaiozu “sedazio” nahi baduzu, baina hori eutanasia da!
Beraz, zer esan zuten holandarrek?: “Kontu hau pribatua da, ados, baina publikoki
arautu beharra dago”. Zergatik arautu behar da? Nik erantzungo nizuke: inor ez joateko
nahi ez duenean. Horixe gertatzen baita orain gurean. Larrituta dagoen familia bat
larrituta dagoen mediku batekin elkartzen da, eta elkarrekin erabakitzen dute dosia
handitzea. “Nahi ez duenean” diodanean, “nahi duen ala ez jakin baino lehenago” esan
nahi dut.

Nik nire medikuarekin adostu banezake, garaiz... Demagun dementzia diagnostikatu
berri didatela eta esaten diodala: “Oso txarto nagoenean utzidazu pneumonia batez
hiltzen, ez nazazu artatu, besterik gabe...”. Tratamenduari uko, gaixoaren autonomia,
arazorik ez. Baina pentsa egoera horretara iristen garela aurrez hitz egin gabe, eta
medikuaren aldamenean batzuk “senda egiozu pneumonia” esanez, besteak “ez artatu”,
bera ere bere hilkortasunaren aurrean... Uneren batean esango du: “Kito!”. Eta
zirrikitutik begira legokeen holandar batek esan lezake: “Nolakoak zareten! Eutanasiari
ezetz diozue eta pertsona bat garbitu duzue oraintxe”. Horri errukizko hilketa esaten
zaio, eta hobe da arautzea, batzuetan errukiagatik izan daitekeelako, baina beste
batzuetan auskalo zergatik. Beraz, legeari dagokionez —horretaz ari ginen eta—, nik
Legebiltzarrean gaiaz hitz egiteko agerraldia egin nuenean esan nien legea, egin behar
baldin bada, oso argia izan behar dela. Bizitzaren amaieran eman daitezkeen egoerak
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0so garbi azaldu behar dituela. Hori hala bada, eutanasia eta lagundutako suizidioa
onartzea ez da arazoa izango.

I. Olaizola: Horren harira, nik esango nuke Euskadin heriotzaren kalitatea ausazkoa
dela. Non hiltzen zaren, zer mediku egokitzen zaizun... Are gehiago, zer gaitz duzun
ere.

M. Marijuan: Beste faktore bat gehituko nuke: gaixoak eta bere familiak zenbateko
heldutasunez jorratuta duten gaia.

I. Olaizola: Heriotzaren kalitatea ez da demokratikoki banatzen, gizartearen eta
pertsonaren testuinguruak eragina du. Horregatik da garrantzitsua bizi-testamentua
egitea. Bizi-testamentua sustatu egin behar da, eta hemen ez da behar bezala egiten.

J. Batiz: Bat nator [Espainiako Estatuan] dauden lege autonomiko bakar batek ere ez
duela inoiz arazoa konponduko, eta egokitu izan zait pare bat errebisatzea. Batetik,
Mabelek esan duen zerbaitengatik: profesionalak behar bezala hezi behar dira, eta lege
batek ere ez du bermatzen hezkuntza hori. Aurrekoan kirurgia-buru bati eskatu nion,
mesedez, esan ziezaiela bere lankide gazteenei alferrikako ebakuntzak egiteari utzi
behar ziotela, gauza batzuek ez dute zentzurik gaixotasun terminal bat diagnostikatuta
dagoenean. Baina ebakuntzak egiten dira hala ere. “Jarrai dezagun amaierara arte”, “ea
zer daukan”... Jarrera hori oso gizatiarra da, eta haren kontra borrokatu behar dugu,

baina legeetan ez da horretaz hitz egiten oraingoz.

Eztabaidaren muinean sufrimenduaren definizioa dago. Nori dagokio egitea? Eta
nola neurtu?

J. Batiz: Hori gaixoak baino ezin du egin. Sufrimendua oso subjektiboa da.

M. Marijuan: Medikuntzan esaten da: “Gaixoak esaten badu mina duela, orduan
badu”.

I. Olaizola: Sufrimenduaz galdetu duzunez gero... Kontzeptu berri bat agertzen ari da:
bizitzaren zentzua. Hiltzeko prozesuaren eredu tradizionalean ez zegoen ezbaian bizitza
batek zentzua zuen ala ez: denek zuten, emandakoak ziren heinean, jainkoak edo.
Nolabait, gure bizitza erabil genezakeen baina ez ginen haren benetako jabeak. Orain,
berriz, pertsona askok, duten bizi-kalitatearen arabera, beren buruari galdetzen diote
bizitzaren zentzuaz, eta erabakitzen dute kalitate jakin batetik behera zentzu hori galdu
egiten dela, eta alde egin nahi dutela. Norbaitek hiltzen lagundu diezaien nahi dute. Egia
da ere gero, momentua iritsitakoan, gutxiagorekin konformatzen garela askotan.
Edozein kasutan, ondo jabetu behar gara duintasunaren ideia ez dela berdina pertsona
guztientzat. Eta batzuek ez dute hondatze fisikoa edo intelektuala jasan nahi. Ez dago
eredu bakarra, beraz trantze horretan dagoenari entzun egin behar zaio, uste dut hirurok
bat egin dugula horretan.

J. Batiz: Ifiakik esandakoaren haritik, Nietzschek esan zuen niri asko lagundu didan
zerbait: bizitzeko “zergatik” bat duenak ia edozein “nola” jasaten du. Zergati bat eman

behar diegu pertsonei, beren bizitzen zentzua bilatu.

Etengabe gogoan dugu hilzorian dagoen gaixoa, baina izan dira hiltzeko laguntza
eske urteak eman dituztenak. Borondatezko heriotza dago eztabaidaren muinean.
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I. Olaizaola: Nik neuk behintzat ez dut arrazoi sinesgarririk aurkitzen hiltzeko
eskubidea inori ukatzeko, baina badakit zer argudio erabiltzen den horretarako.
Horietako bat malda labainkorra da: behin pertsona bati hiltzeko eskubidea onartuta,
gero eta kasu zalantzazkoagoak onartu beharko liratekeela.

M. Marijuan: Muga non ipini behar dugun, alegia.

1. Olaizola: Zaila da eremu hori arautzea, baina malda labainkorrak ezin digu eragotzi
arautzen saiatzea behintzat, denoi dagokigun gaia da eta. Tartean gaixotasunik ez
dagoenean ere hiltzeko eskubidea daukagu denok. Ordenamendu juridiko batek ezin du
inor behartu nahi ez duen bizitza bizitzera. Pertsona batzuek ezin diote zentzurik aurkitu
beren bizitzei. Uste dut eskubide osoa dutela hiltzeko laguntza jasotzeko gizartetik.
Zeren izenean debeka diezaiokegu inori nahi duenean hiltzea?

J. Batiz: Baina eskubide hori badago aitortuta, norberaren burua hiltzea zigortuta ez
dagoen heinean. Besterik da hala gertatzeko beste pertsona batzuk tartean sartu nahi
izatea, hortxe dago koska. Kasu bat komentatuko dizuet: gure gaixoetako bat Euskaditik
kanpo joan zen sedazio bat egin ziezaioten, gure lantaldeak ez ziolako eman nahi izan.
Alboko esklerosi amiotrofikoa (AEA) diagnostikatu zioten gizon bat zen. Ez zegoen
hilurrenean, baina bere etorkizuneko bizitzaz hausnartu eta gero sedazioa eskatu zigun
hurkoei agur esan eta 24 orduan dena bukatzeko. Guk esan genion bere egoera arintzen
lagunduko geniola baina inola ere ez genuela eskari hori aintzat hartuko.

I. Olaizola: Orduan, ez al zuen horretarako eskubiderik?

J. Batiz: Ez gara eskubideez ari, mediku-indikazioez baizik. Sedazioa indikazio bat da
eta kasu hartan ez zen egokia. Gaixoa beste asmo batez ari zitzaigun eskatzen: 24
orduan amaitu. Hori ez da sedazioa.

M. Marijuan: Hori eutanasia eskari garbi-garbia izan zen.

Mabel Marijuan: "Heriotzarekiko larritasunak dena eramaten du aurretik, denok
hilkorrak garela gogorarazten baitigu. Medikuen, familiaren, gaixoaren jokabidea
gizarteak duen heldutasunaren araberakoa izango da. Eta gure gizartea, gizarte
mendebaldarra, oso heldugabea da"

J. Batiz: Horregatik ezin genuen egin. Hitz egin dezagun, bada, eutanasia legeztatzeaz.
Holandan hala egin zuten eta, bitxia bada ere, eutanasia kopurua gutxitu eta sedazioena
handitu zen. Zergatik? Medikuei, eutanasia bat egiteko baldintza guztiak betetzeak
askoz arazo gehiago dakarzkielako sedazio bat agintzeak baino. Inork ez du epaitu
behar sedazio bat. Eta eutanasia baimenduta egonik, lasai asko eman daiteke indikazioa.
Espainian, aldiz, sedazio eutanasiko asko egiten da inor konturatu gabe. Eutanasia
despenalizatzen denean ez da eutanasia gehiago egingo, dagoeneko sedazioaren bitartez
egiten dira eta. Nik behintzat uste dut sedazioa txarto erabiltzen dela egoera batzuetan.

I. Olaizola: Bada, AEA diagnostikatu dioten norbaitek ezin badu sedazioa eskatu,
norberaren borondatea adieraztea ez da nahikoa. Horri buruzko epai etikoa eskatzen
dizuet. Noraino iritsi behar da sufirimendua?

J. Batiz: Ikuspuntu mediku baten arabera ari gara hitz egiten; ikuspuntu teorikoa.
Jarduera kliniko guztiek protokoloak dituzte. AEA gaitzerako arretaren gida-liburuan ez
duzu aurkituko sedazioa egokitzat jotzen denik egoera terminaletik at.
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I. Olaizola: Orduan, urteak eta urteak mugitu ezinik daramatzan gaixo batek, luzaroan
eta sarritan hiltzeko nahia argi adierazi duenak, eta osasun mentaleko arazorik ez
duenak, ez luke izan behar sedazio kliniko terminala jasotzeko eskubiderik?

J. Batiz: Nire ustez ez.

M. Marijuan: Zoritxarrez, esango dudana esatean badirudi gainerako guztia ez dela
entzuten, baina esan egingo dut halere: eutanasia eta lagundutako suizidioa
despenalizatu beharko liratekeela uste dut, noski. Pertsona bakoitzak bere bizitza-
proiektua duela onartzen badugu, heriotzaren kudeaketa proiektu horren barruan egon
behar da. Eta ez dadila izan behin, gaztaroan, adierazten den nahi bat, unea hurbiltzen
ari denean baizik. Izan ere, egia da jendeak uste baino askoz gehiago jasaten duela,
baina kontrakoa ere gertatzen da batzuetan: gaixoak uste baino askoz gutxiago jasaten
duela, eta gainera inork ez diola jaramonik egiten.

Nik uler dezaket norbaitek bere bizitza agortua dela erabakitzea, duintasunik gabekotzat
jotzen duelako e.a. Baina mesedez, ez dadila izan senda daitekeen mina daukalako, edo
bakarrik dagoelako, edo... Gizarteak berma diezaiola hori. Nik ez nuke eutanasia
onartuko zaintza aringarririk ez balego. Baina hori guztia izanda herritar batzuek
amaitzea erabakiz gero, ez ditzagun behartu beren buruak zubitik behera jauzi egiten
beste praktika batzuk debekatuta daudelako. Sar ditzagun eutanasia eta lagundutako
suizidioa aukeren multzoan.

J. Batiz: Gizarteak, lehenik, herritar guztiei segurtatu behar die ondo hezitako
profesionalek artatuko dituztela bizitzaren amaieran, eta hala eta guzti batzuek zaintza
mota hori errefusatu eta hiltzeko beste modu bat hautatuko balute, eutanasia esaterako,
orduan bai planteatu beharko litzateke despenalizatzea.
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«Arrantza desagertzear da, edo jada
desagertu da»

Euskal Herriko ontzigintzan mendeetan baliatu zuten jakinduria galdu egin dela dio
Ifaki Olaizola ontzigintza ingeniariak. Industria hori beheraka doala uste du, arrantza
eta itsas merkataritza ere gutxitu egin direlako.

Ontzigintza eta antropologia dira Ifiaki Olaizolaren (Donostia, 1944) «bi amodio
intelektualak». Ontzigintza ingeniaritzan doktorea da, eta baita antropologian ere.
Erretiratu ostean ikasi zuen bigarren karrera hori, eta heriotzaren inguruan egin zuen
tesia. Egun, bi arloen inguruan hitzaldiak ematen ditu, eta artikuluak ere argitaratzen
ditu. Atzo eman zuen hitzaldi bat, Euskal Herriko ontzioletan gizaldietan bildutako
ezagutzaren inguruan, Zarautzen, Gipuzkoan.

Garai batean, planorik erabiltzen ez bazuten, zer erabiltzen zuten itsasontziak
egiteko?

Egurrean egindako molde batzuk, erregela batzuk eta formula sinple baina baliagarriak.
Euskal Herrian itsasontzi politak egiten ziren, eta bazegoen jakinduria inportante bat.
Gero, burdina azaltzean, aldaketa handiak izan ziren. 1970-1980tik aurrera, burdinazko
itsasontziak egiten hasi ziren: 13-14 urterekin hasten ziren lanean; aldi berean ikasi
egiten zuten, lanetik atera eta akademia batera joanda, liburuak beren diruarekin
erosita... Hor egon dira belaunaldi batzuk meritu handi-handikoak. Zeren eskolara eta
unibertsitatera joatea ez baitzen batere erraza. Haiei aitorpena egiten diegu guk
behintzat.

Nola transmititu da jakinduria hori?

Hori misterioa da, nola belaunaldi bakoitzean sortzen diren pertsona batzuk besteak
baino gehiago saiatzen direnak. Nire pena da inork ez diela inoiz esan zein inportanteak
izan diren, zeinen lan inportantea egin duten. Arotz on bat, soldatzaile on bat edo
delineatzaile on bat... Meritu handiko gauzak dira horiek.

Jakinduria hori galdu egin al da?

Itsasontziak eraikitzeko modu hori desagertu egin zen, eta XIX. eta XX. mendeetan
planoak erabiltzen hasi ziren. Orain zeresan handia dute ingeniariek; forma berriak eta
diseinu berriak sortzen ari dira. Hori orain, baina, mende askotan, egurrezko molde
batzuen bidez transmititu da jakinduria. Eta itsasontzi onak egiten zituzten. Planorik ez
erabiltzeak ez du esan nahi ez zekitela zertan ari ziren. Hor bazegoen teknika inportante
bat, ia orain arte iraun duena.

Nola ikusten duzu egungo ontzioletako egoera?

Hori galdera zaila da. Eraikuntza modu hura desagertu zen, eta egun beste enpresa
batzuk daude, haiekin zerikusirik ez dutenak. Goi mailako teknologian oinarritzen dira;
orain aro supermoderno batean gaude. Oraingo ontziolek ez dute ideiarik metodo
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horietaz; hori dena historia da. Ofizio tradizional gehienak ere desagertu egin dira, eta
beste batzuk sortu dira.

Etorkizuna bide beretik joango dela ikusten duzu?

Sektorea murriztu egin da pila bat. Ez da lehen zena; Gipuzkoan bi ontziola dauzkagu,
inportanteena Zumaiakoa [Gipuzkoa], Balenciaga. Lehen, Euskal Herrirako sortzen ziren
itsasontziak; bezeroak bertako merkataritza ontziak edo arrantzakoak ziren. Nik uste
dut ez dudala gehiegi esajeratzen arrantza itsasontziak, salbuespen txiki batekin, jada
desagertu direla esaten badut. Dagoeneko ez ditugu arrantzarako ontziak egiten,
atunetako itsasontzi izozkailuak izan ezik. Ez daukagu arrantzarako flotarik, eta
merkataritza ontzirik ere ez. Hemen ekoitzitakoa esportatzen da Norvegiara eta... Gaur
egun ez dago eskaerarik; hemengo arrantza joan da.

Baina arrantzaleak badira oraindik, ezta?

Beheraka doa joera. Donostian badira ontzi txiki batzuk, baina baxurako ontzi handiak
desagertu egin dira. Arrantza desagertzear dago, edo desagertu da jada.

Pena ematen dizu horrek?
Handia, baina jakin behar da gauzak horrela direla.
Donostiako portuko kudeaketa kritikatu izan duzu...

Lehen, arrantza portua zen, eta, orain, kirol portua da. Nik hori ez dut gaizki ikusten,
baina niri gustatzen ez zaidana da jabegoan oinarritutako portu bat egin dutela. Ez da
justua batzuentzako bakarrik gordetzea. Nik uste dut erabiltzaileen portu bat izan
beharko lukeela. Erabilera oso eskasa da, eta, beste era batera antolatuta, nik uste dut
jende gehiagok izango lukeela erabiltzeko aukera.
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18/06/2016: Tenemos derecho a una muerte voluntaria, sin que se nos persiga. Diario

Vasco.
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30/10/2016. Erritual ugari azken agurrean. Itziar Ugarte. ARGIA, 2.527 ZK.

ERRITUAK UGARI

AZKEN AGURREAN

Bizi garen artean bezala, hil osterako desio eta erabakietan ere ez gara
berdinak. Erritu katolikoaren altematiba gisa, hileta zibilak hasi dira leku egiten.
Erlijio, kultura eta komunitate bakoitzak bere chiturak ditu eta hainbatek
hildakoa jaioterrian ehorztea erabakitzen du. Eta bada hildakoei 2erbitzu
berezia emateaz arduratzen denik ere, baltsamazlo edo tanatopraxia kasu.

Inziar Ugarte Irizar
Bithagaite

Eliza katolikearen hileta-erritueta-
nk irten nahi dutenek gero eta aukera
gehiago dituzte horretarako, Aitzitik, gi-
zartearen ehuncko zabalenak bide hori
hautatzen jarraitzen du. Hala baleztam
digu Maria Ascen Garcia de Andoinek,
bizitza erdi baino gehiago hildakoekin
lanean eman eta gaur egun Bizkaiko
ASEF hileta etxeen idazkari eta Espai-
niako Estatuko PANASEF elkarteko kide
denak. Ehorzterceak sortu zirenetik, ha-
labeharrez apurka uneko egoerara ego-
kitzen joan direla dio. Azken urtestan,
hileta zibilen agerpenari eta atzerritik
etorritakoen eskariari jarri behar izan
diste arreta.

Oraingox kasu asko izan ex badituzte
ere, hileta zibiletarako protokeloa eza-
rri dutela kontatu digu ASEFeko idazka-
riak. Ehorztetoe ugarik dagoenehko egin
duten bezala, ikastaroak prestatzen
ari dira, bide zikila hartu nahi dutensi
behar bezala erantzuteko. “lzan ditugun
kasuetan, ehorztetxean bertan egin izan
dira agurrak. Apaiz baten ordez, senbde
edo lagun batek poema edo idatziren
bat irakurr izan du, Gero, senbdeck gor-
pua erraustea erabakitzen dute gehie-
netan’, azabdu du.

Atzerritik iritsitako komunitateak hil
osteko errituak exberdin bizi dituela
dio Garcia de Andoinek, eta gizarteko
aniztasun kulturala ehoreteteeetako es-
karian islaturik ikusten duela. Ore har,
gorpua bertan lurperatzeko baino, jato-
rrizko herrialdera eramateko lana egi-

ten dute chorztetoeck. KEostua esangura-
tsua izan chi da cta ez dago laguntzarik;
horregatik, atzerrian lurperatuak izan
nahi dutenek sarrl aseguru berezla lza-
ten dute azken unerako. “Hildako seni-
dea javorrizko herrialdera eramateko
baliabide ekonomiko nahikorik ez zuen
familia baten kasuan, herrike udalak
aberriratzea ez baina bertako hilerrian
chorztea ordaintzea erabaki zuen”,

Libre

Gorka Zendoka zumaiarrak bide zibile-
tik agurtu zuen 41 urteka Igor anaia.
“Ikusita gure anaia ez zela katolikoa eta
ez zegoela ados Elizaren jarduerarekin,
nahiko erraza izan zen hileta zibilaren
edo omenaldiaren alde egitea”, azaldu
du, Aitaren baserri ondoke txabola jo
zuten horretarako leku egokitzar eta
lurzaila hatena izanda, Zendolak dio ex
zutela inolako eragozpenik sentitu, al-
derantziz, “libre” entitu zirela nahi au-
ten dena aurrera emateko,

S Ihaki Olaizola antropalogoak ARGIA-
ko 2435, zenbakian zioen, alde biogra-
fikoa azpimarratzea dela hileta zibilen
ezaugarri nabarmenena, Elizaren erri-
tuabetan maiz falta dena, haren ustetan.
Ados dago horrekin Zendoda, anaiaren
agurrari emandako “pertsonalizaziotik™
oroitzapen polita gordetzen du: "Berak
eginiko koadroetako bat jarri genuen
bere hautsen ondoan. Lagun bik aurres-
kua dantzatu zuten &ta izekok bertsoak
kantatu zituen. Txabalaren aurrean efa

407
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“Hemen, nork jarriko dit kandelasit™
“Exz dut inokz txinatar edo marckoar b
ten hiletarik ikusi berrian”, Ex da ame
roa halakoerik entzutea, Garcia de As
doinen ustetan. Txinatarren kasuad
hauek artatu dituzten oso ehorzbeto
gutxi ezagutzen dituela adieran du, b
rriki gaixotu edo zahartzean, somomin
Izultzeke joera dutelake: “Kulturalki
jalotako lekura ivzuli ohi dira hilizera
Horregatik ez dugu ezagutzen hemen
ehorziete xinatarrik eta ez duga kisk
gorpurik bidaltzen Txinara”

Yuen Tao txinatar gaztea ez dator
guztiz bat Garcia de Andoinen hitzekiz
“Lehen gehiago uste zen hiltzera o
terrira joan behar zela. Egun, gero £
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1/11/2016: £/ derecho a la Muerte Voluntaria es otra version del derecho a la vida.
Mertxe Aizpurua. GARA

B o

«El derecho a la muerte voluntaria es
otra version del derecho a la vida»

INAKI OLAIZOLA

DOCTOR EN ANTROPOLOGIA SOCIAL
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Es una de las personas que mas ha estudiado un tema que todavia es tabu en la
sociedad, apenas roto en este dia anual de difuntos. Ifiaki Olaizola (Donostia,
1944), antropdlogo ademas de ingeniero naval, es doctor en ambas disciplinas. La
primera la obtuvo con la tesis titulada “Transformaciones en el proceso de morir:
la eutanasia, una cuestién de debate en la sociedad vasca”.

AYUDAR A MORIR

«Toda sociedad cultivada debe ayudar para una muerte con los mejores estandares
de calidad. Eso se llama civilizacién»

IGLESIA
«La muerte voluntaria es una muestra de rebeldia que merma su poder»

Ifiaki Olaizola no solo ha reflexionado y estudiado a fondo todo el
proceso que rodea a la muerte (enfermedad, dependencia, agonia
y ritual posterior) sino que, ademds, responde con claridad y
precisién poco habituales al abordar una cuestién sobre la que
todavia cuesta hablar.

La muerte es todavia tema tabu en la sociedad. ;Por qué?

Como resultado de los cambios culturales y sociales, el contexto
de la enfermedad, la dependencia y la propia muerte estd muy
presente, tanto en el ambito de lo publico como en el privado.
Como consecuencia, no es posible sustraerse al influjo de la
muerte. Cada vez es mayor el nimero de personas que se interesa
por gestionar su propio proceso de morir y que desea tomar
decisiones en relacién con el momento y las circunstancias de su
muerte, y del ritual funerario que desean para s{ mismas también.
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De hecho, nunca como ahora se habla tanto de la muerte, del
proceso de morir, debido a que se han creado situaciones, inéditas
hasta ahora, que impulsan la formulacién de nuevos postulados en
relaciéon con la definiciéon de la muerte de calidad. Actualmente, la
muerte de calidad incorpora postulados muy distintos a aquellos
recogidos en los Ars Moriendi de la Iglesia catélica, que hasta hace
no muchos afios tanto constrefifan la libertad de las personas para
morir con estandares de calidad, y que valoraban en positivo el
sufrimiento y la muerte larga, para disponer de tiempo para el
arrepentimiento y lograr el supuesto perdon.

(Antes se vivia la muerte de una forma mas préxima, menos aséptica y fria
que ahora?

Posiblemente, en tiempos pasados la muerte se desarrollaba
segiin el modelo acufiado de «la muerte del otro», donde la
persona realmente afectada apenas tomaba decisién alguna,
porque se suponia que se sabia lo que habia que hacer.
Actualmente, por el contrario, muchas personas, mas exigentes
con desarrollar mayores cotas de libertad, estructuran su proceso
de morir en torno a lo que se conviene en llamar «la muerte
propia». En mi opinidn, esta manera de afrontar la muerte es mas
humana, en cuanto que es mas reflexiva, mas racional, mas acorde
con la propia biografia.

Una novedad que surge de la opcién por la muerte propia consiste
en que, en tanto que fendmeno cultural, el proceso de morir esta
sometido al cambio y, por lo tanto, incorpora el descubrimiento de
que «se puede aprender a morir», en condiciones de mas calidad,
por supuesto. Todo esto hace mas humano el proceso de morir, y
la muerte también.

Nuestra sociedad ha alcanzado cotas de mayor esperanza de vida. ;Prolongar
la vida a cualquier precio implica una condena al sufrimiento?

El incremento de la esperanza de vida es, sin lugar a dudas, un
logro social. No obstante, en determinadas ocasiones, el
envejecimiento conlleva una vida menos placentera e incluso dura
de sobrellevar.

Consecuentemente, no resulta extrafio reconocer que muchas
personas, mas que miedo a morir, tienen miedo a morir mal. Por
esto resulta conveniente poder garantizar a esas personas el que
nadie les pueda obligar a vivir una vida que no desean vivir, y, por
lo tanto, reafirmar el derecho a una muerte voluntaria, respetuosa
con la libertad y autonomia de todas las personas. Esto es un
derecho fundamental, pues no es sino otra version del derecho a
la vida. Pero esto, tan basico, no estd realmente garantizado en
nuestra sociedad, donde, por cierto, la calidad de la muerte es
mala, claramente mejorable.
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:Qué peso tiene la religion a la hora de la consideracion social de la
eutanasia?

La oposiciéon a la muerte voluntaria ancla sus principios en la
religion. Controlar la muerte otorga poder y dinero, pues modela
las conciencias y capta recursos econémicos en base al miedo o
pavor que las narrativas del infierno y el purgatorio incardinaron
en gran parte de la poblacidn. Sin embargo, la eutanasia y el
suicidio asistido son practicas que, realizadas en libertad, son
dignas, son éticas, y merecen el apoyo social. Pero desde el poder
de la Iglesia, y del Estado también, la muerte voluntaria es una
muestra de rebeldia que merma su poder.

A modo de ejemplo, para enfatizar en el deseo de control de las
conductas, tomemos la reciente declaracion de la Iglesia catélica
acerca del tratamiento que los creyentes deben dar a los restos de
la incineracién. Con esta obligacién pretenden incorporar la idea
de comunidad de creyentes a esa hipotética idea de comunidad de
difuntos en espera de una promesa ilusoria, como la llamé Victor
Hugo, al referirse a la promesa de la otra vida.

Holanda prepara una ley que permitiria el suicidio supervisado a quienes no
necesariamente estan desahuciados por enfermedad. ;Qué opina al
respecto?

Resulta esperanzador constatar la existencia de otros sistemas
juridicos que vuelcan sus esfuerzos en agrandar el bien comun. La
propuesta holandesa tiene pleno sentido, y supone, ademas, un
paso adelante para reconocer el pleno derecho de todas las
personas para ejercer una muerte voluntaria, incluso sin que
medie una situacién de enfermedad terminal.

En tanto que personas somos seres sociales, y cuando la
interacciéon social se interrumpe, cuando una persona vive una
situacién de muerte social, cuando vivir se torna en sufrimiento
mas que satisfaccion, esa persona tiene legitimo derecho a morir
en condiciones 6ptimas, y toda sociedad cultivada le debe ayudar
para que su muerte se produzca con los mejores estandares de
calidad. Eso se llama civilizacién.

http://www.naiz.eus/eu/hemeroteca/gara/editions/2016-11-
01/hemeroteca articles/el-derecho-a-la-muerte-voluntaria-es-otra-version-del-
derecho-a-la-vida
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28/12/2016: No hay nadie por encima de ti mismo que pueda decirte cudndo, cémo y
donde debes morir. Paola Fernandez. Noticias de Gipuzkoa.

“No hay nadie por
encima de i mismo
que pueda decirte
cuando, comoy
donde debes morir”
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““No hay nadie por encima de ti mismo que
pueda decirte cuando, como y donde
debes morir”

El antropélogo, Ifiaki Olaizola, se ha especializado, desde sus
conocimientos antropolégicos, en los diferentes modelos
existentes en torno al derecho a morir. Segin su teoria la
muerte nos compete a todos y no es algo exclusivo de los

especialistas
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Una entrevista de Paola Fernandez; Fotografia: Iker Azurmendi
28-12-16 | 03:00

Ifiaki Olaizola. IKER AZURMENDI

Donostia - Este periédico inform6 ayer sobre el caso de Larraitz
Chamorro, una mujer que padece ELA desde hace doce afios, y que tras el

sufrimiento que padece por su enfermedad “fallecer seria un descanso”.

(Por qué existen tantas reticencias en dejar morir a personas
enfermas, como es el caso de Larraitz?

-El tema es complicado y de mucha actualidad, porque hay muchas
personas en una situacion similar. Sin embargo, algunos sectores de la
sociedad, fundamentalmente aquellos que ostentan el poder, el Estado
o la Iglesia, son reacios a conceder ese minimo grado de libertad o de
derecho e insisten en perpetuar unas formas del proceso de morir que
mucha gente repudia. La sociedad es fruto de los cambios culturales y
sociales, y algunas personas han optado por otra manera de morir, que

yo llamo el modelo biografico.

.Y qué es el modelo biografico?
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-Es un modelo en el cual la autonomia de la persona prima sobre la
manera que otras personas quieren interpretar la muerte del otro. Esta
es una sociedad que pretende excluirles y no toman en consideracién
el legitimo derecho que tienen para no vivir, cuando la vida no les
anuncia un panorama agradable y cuando el hecho de vivir se torna en

un tormento.

(Cree que la sociedad les criminaliza por querer terminar con su
vida?

-Hay una intromisiéon desde el poder. Hay un interés en controlarlo
todo. Consideran que esa manera de tutelar a una persona al final de
su vida debe ser obligatoria. Hay una mania en creer que hay que
obligar a la gente a administrar su libertad y no se dan cuenta de que
estas posturas son totalitarias. Que postular por una muerte
voluntaria, como yo lo hago, no significa obligar a nadie a que ejercite
una muerte voluntaria. No hay nadie por encima de ti mismo que
pueda decirte cuando, cémo y dénde debes morir. El mayor indicador

de libertad es el respeto a la autonomia de una persona.

(Qué le parece la Ley Vasca de Muerte Digna?

-Ha habido un pequefio paso, pero es muy insuficiente. Las llamadas
leyes de muerte digna, tienen en mi opinién, varios defectos
importantes. Casi todo el debate en torno a la eutanasia o la muerte
voluntaria se cifra en un juego tramposo de palabras, en un lenguaje
falso. La interpretacion legal en vigor es que no se puede ayudar a
morir, porque es un delito. Mientras que con un falso juego de palabras
se dice que se puede aliviar los sintomas si bien, a consecuencia de lo
cual, una persona se va a morir. Yo creo que hay personas que piden
que se les ayude a morir, pero no porque sean caprichosas y estén
jugando con frivolidad con una cosa tan importante, sino porque
llegado el momento, en algunos casos, la muerte es la tnica solucion.
En los casos de ELA, y en otro tipo de enfermedades también, llegado

un momento de deterioro, vivir es muy dificil y muy duro, y la muerte
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es la Unica solucién. No es que desees la muerte en abstracto, sino que

la muerte es lo Gnico que puede parar ese sufrimiento.

;Qué papel juegan los médicos?

-Precisamente, otra de las cosas que tengo en contra de las leyes de
muerte digna, y de la nuestra también, es que hace una valoracién
excesiva de la profesion médica. No estamos hablando del proceso de
una enfermedad, sino que estamos hablando de un tema que es mucho
mas profundo, que es mas filoséfico, que es cultural. En general, hay
profesionales de la medicina que son perfectamente conscientes de su
misiéon y de saber anteponer a su juicio técnico, el sentir de una
persona en trance de muerte. Pero hay algunos sectores de la
profesion médica, que, en mi opinidn, estan defraudando a la sociedad
y estdn actuando en base a unos poderes que no se de donde les
vienen. No entiendo en base a qué es esta la profesiéon mas cualificada

para abordar el hecho de la muerte.

(Qué diferencias existen entre la sedacion clinica, el suicidio
asistido y eutanasia?

-En mi opinién, son tres tecnologias diferentes para practicar lo que yo
llamo la muerte voluntaria. Empefiarse en diferenciar estos tres
procesos, en mi opinién tiene un efecto equivocador. Porque las
diferencias que hay entre sedacién clinica y eutanasia, simplemente
serian la dosificacién. La eutanasia, sin ambages, manifiesta que se
trata de una practica para ayudar a morir, mientras que la sedacién
clinica, para aliviar los sintomas, si bien a consecuencia de ello va a
morir. Una eutanasia seria una aplicacién en unos minutos del mismo
farmaco, mientras que la sedacién es un proceso que puede durar uno,
dos, tres u ocho dias, lo que es cruel e inhumano. Y entre suicidio
asistido y eutanasia la diferencia es pura fenomenologia. Es que una
persona con mas habilidades que otra pueda ingerir el farmaco que le
va a ayudar a morir, mientras que en la otra se lo tienen que impulsar.
No hay diferencia ética, porque el ejercicio de libertad es el mismo. En

este sentido, en el Codigo Penal hay un contrasentido evidente, puesto
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que el suicidio no es un acto delictivo, por pura evidencia, aunque lo
fue. COmo se va a penalizar al que ayuda por la realizacién de una
practica que no es delictiva. No tiene sentido. No est4 ajustado a los
modos razonables de entender la vida en nuestra sociedad y en
nuestra época. El suicidio asistido es una buena practica de

solidaridad.

;Qué peso tiene la religion?

-Yo entiendo que haya gente que quiera adscribir la muerte a la
religion, pero la muerte es una practica social y civil. Imponer que la
muerte debe ser un acto religioso bajo el dominio y el imperio, es un
error. La sociedad debe postular por aquellas personas que consideran
que una muerte de calidad tiene unos ciertos requisitos, que no son los
que se postulan desde la tradicion, que era terriblemente dolorosa, con
una agonia extrema para tener tiempo para arrepentirse y recibir el

perdon.

.Y como debe ser esa muerte de calidad?

-Debe ser sin sufrimiento. Normalmente, la gente pide que sea rapida y
las mujeres, en general, piden no ser una carga para la familia. Pero
sobre todo una muerte de calidad es aquella en la que la persona, en
ese trance, puede elegir las circunstancias de su propia muerte. Y qué
menos que respetarlo. Me da mucha pena que siendo una sociedad

que, en general vive bien, morimos mal.

(Qué opina de los Comités de Bioética?

-Son una buena practica, pero creo que no estan dando satisfaccién. Yo
conozco comités que tienen en su seno a sacerdotes. Por otro lado, la
comunidad cientifica es excepcionalmente heterogénea. Yo creo que
llevar un tema a un comité de ética sin escuchar a la persona no tiene
sentido. Los comités intervienen cuando hay mucho sufrimiento. El
debate llega excesivamente tarde. No creo que sea imprescindible

llevar a un comité de ética el juicio de una persona que en condiciones
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de autocontrol opta por una decisién que le concierne a ella en

relacién con su deseo de vivir o no hacerlo.

En definitiva, se trata de un debate entre libertad y derecho.

-En mi fuero interno yo postulo por entender y hacer entender a quien
quiera ser convencido de que tenemos derecho a morir. Que el derecho
a morir es también un atributo de las personas. Que en realidad es el
otro lado de la moneda que acufia el derecho a vivir. Y entenderia que
cuando menos, si no conseguimos el derecho a morir, la sociedad
admitiera la libertad para morir. De manera que por lo menos no se
penalice a aquellas personas que contribuyen generosamente a la

muerte de otra persona.

Han pasado 18 afios desde el polémico caso de Ramén Sampedro
y todavia seguimos con el mismo debate. ;Es la sociedad
suficientemente consciente de esta realidad?

-La muerte voluntaria es un hecho social emergente, porque no ha
conseguido la aceptacion social. Esto es muestra de que en la sociedad
hay avances y retrocesos. Y estamos viendo un retroceso importante
en la manera de obligar a la sociedad a unas practicas que las genera el
grupo del poder, sin dejar opcidn alternativa. Y ante esto, la sociedad
debe rearmarse. Pero vivimos en una sociedad con tantos problemas
que parece ser que a este tema no le llega el momento de abordarlo.
Nosotros nos merecemos tener una Ley que garantice la libertad de las
personas para ejercitar la muerte voluntaria, como es el caso de
sociedades més avanzadas como Holanda, Suiza o Bélgica. Todavia
aqui la sociedad no ha sabido deslastrarse de siglos del imperio de la

religion.

https://www.noticiasdegipuzkoa.eus/sociedad/2016/12/28/hay-nadie-

pueda-decirte-debes-4031659.html
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3/01/2017: Entrevista en BERRIA. Arantza Iraola. Participan también Mabel Marijuan y

Alberto Melendez.
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17/02/2017: Sufrimendua arintzeko nahiaz gain, bizitzeko itxaropenik ez
dagoenean... Eider Goenaga. BERRIA (Gipuzkoako Hitza)

Sufrimendua arintzeko nahiaz gain, bizitzeko itxaropenik ez dagoenean bizirik
eusteko ahalegin gehiegizkoa saihestu nahi izaten dute gehienek; alegia, «esfortzu
terapeutikoa mugatzea».

Bizitzaren euskarri diren teknikei uko egiten diete, eta konorte gabeko egoera
iraunkorrean, egoera itzulezina denean edo fase terminalean «esku hartze antzuak»
saihestea eskatzen dute. «Alegia, zainketa aringarriak eskatzen dituzte, baldin eta
horrek ez badu agonia luzatzea eragiten. Oro har, inork ez du karga bat izan nahi
bere senideentzat edo gertukoentzat».

Vidalen arabera, askok hil ostean organo emaile izateko borondatea ere
agertzen dute. ez duten bitartean».

Zama arindu
Bizi testamentua egiten duen pertsonak, normalki, lasaitasuna sentitzen du hil
aurretik desio dituen zaintzak eta jasan dezakeenaren mugak zehazten dituenean.
«Agiria egiten dutenek zama propioa arindu dutela esaten dute, eta, aldi
berean, hurkoei une zail eta konplexu batean erabaki beharraren zama kendu diétela
ere uste dute. Gainera, beste batzuen izenean eta haiek ordezkatuz hartu behar izan
zituzten iraganeko erabakiek utzitako balizko erruduntasun sentimendua kentzen
dute gainetik». Erabakitzeko gaitasunari norberaren bizitzaren azkeneraino eutsi
izanaren sentimendua ere izaten dute.

Aurretiazko borondateen agiriak lege balioa du, eta mediku eta erizainek
ezinbestean bete behar dute bertan jartzen duena. «Noski, legeak ezartzen dituen
mugen barruan», zehaztu du Vidalek, «ez dira legearen kontrako eta praktika kliniko
egokiaren kontrako erabakiak hartuko, edo sinatzaileak aurreikusi ez dituen
egoeratan aplikatuko».

Agiriak,ildo berean, senideak ere behartzen ditu. «Aipatutako mugak
errespetatuz, agiria egin duenaren borondatea dago gainerako guztiaren gainetik.
Aurretiazko borondateen agiria erreferentzia argigarri bat izaten da mediku
taldearen eta senitarteko edo ordezkarien artean». Vidalen arabera, agiria egiten
duenak, normalki, ordezkari bat izendatzen du, eta bera izaten da mediku taldearen
aurrean bere balioak, nahiak eta lehentasunak argitzeko arduraduna.

Eutanasia aktiboa edo suicidio lagundua aipatu gabe, legearen mugak betetzen ez
dituzten eskaerak ez direla kontuan hartzen esan du Vidalek. «Aurreikusita dago
legearen kontrako eskaerek ofizialki ez dutela baliorik izango.

Dena den, badago jendea horrelako eskaerak egiten dituena, gaur-gaurkoz lege
euskarririk ez duten arren; horrek ez du eragozten, hala ere, nahi horren
erregistroa».
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Bizi testamentua «tresna garrantzitsua» dela argi dauka Aurretiazko
Borondateen Erregistrokoarduradunak. «lzan ere, senideei zama arindu eta
bestearen ordez erabakitzeko ataka zail hori saihesten die.

Medikuntza-Eskubideak eta Duintasuna ZiurtatzeariBuruzko Legea «eskas»gelditu
zela uste du, nahiz etaonartzen duen Espainiako Zigor Kodeak mugatu egiten duela
hiltzen laguntzeko balizkoen interpretazio zabalago bat egitea.

Olaizolaren arabera, legeak «hizkera tranposoa» erabiltzen du, eta benetako
eztabaidari izkin egiten zaio. «lLegeak ez du eutanasia onartzen, baina hor
benetakoak ez diren kategoria batzuk jarri dituzte. Debekatu egiten da hiltzen
laguntzea, baina onartu egiten dira sufrimendua arintzeko eta mina kentzeko
tratamenduak, denok dakigun arren sedazio terminala dela hiltzen laguntzeko era
bat, hiltzen laguntzeko farmakologia bat.

Baina diskurtsoan ez da hoérrela agertzen».

Legeak eutanasia ez onartzea arbuiatu du, beraz, Olaizolak, eta Europako
«herri demokratikoagoetan, hain integristak ez direnestatuetan» eutanasia aktiboak
edo suicidio lagunduak —bien arteko marra oso estua dela eta beretzat biak gauza
bera direla dio Olaizolak— legearen babesa dutela nabarmendu du. «Herbehereetan,
Suitzan, Luxenburgon, Belgikan... onartzen dute.

Beraz, ez da etikaren kontrako gauza bat, eredu kontua baizik; batzuek etika
irizpide batzuk aplikatzen dituzte, eta besteek, beste batzuk.

Nik nahiago ditut eutanasia onartzen duten herriak, baina gu estatu integrista
batean gaude».

Aurretiazko borondateen agiria baliagarri ikusten du, dena den, Olaizolak,
jende askori laguntzen diolako sufrimendua arintzen eta azken egunak nola bizi nahi
dituen erabakitzen. Bi arazo nagusi ikusten dizkio, ordea.

«Batetik, eta arazo nagusiena hori da, pertsonak nahiko argi adierazi arren,
batzuetan ez direla bere desioak errespetatzen eta sistema medikoak ez diola kasurik
egiten; bestetik, neurri aringarriak jarri eta heriotzarako bidea erraztera iristeko
sufrimendu gehiegi eskatzen dela».

«Artatzen zaituzten lekuaren eta artatzen zaituen pertsonaren arabera, zure
heriotzaren kalitatea arriskuan egon daiteke», esan du Olaizolak. lldo horretan,
mediku batzuk tematu eta biziko profesionalei, berriz, ahalegin terapeutikoa noraino
eraman behar duten erabaki beharra arintzen die». Abantaila besterik ez dio ikusten,
beraz.

Gehiegizko sufrimendua:
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Ifiaki Olaizola antropologo eta Duintasunez Hiltzeko Eskubidea (DHE) elkarteko
Gipuzkoako ordezkariak, ordea, pauso bat harago jo beharko litzatekeela uste du;
duintasunez hiltzeko eskubidea errespetatzea ondo dagoela, baina, besterik gabe,
hiltzeko eskubidea errespetatu eta bermatu beharko litzatekeela. lldo horretan, iazko
uztailean Eusko Legebiltzarrak onartutako Bizitzaren Amaierako Prozesuan Pertsonen
tzari kosta ahala kosta eusten diotela azaldu du, agonia behar gabe luzatuz; beste
batzuek, berriz, sedazioan edo minaren aringarrietan dosi handiagoa erabiliz azkartu
egiten dute heriotza. «Baina pertsona batek idatzia utzi badu tratamendua etetea
nahi duela eta halako eta halako moduan hil nahi duela, zein dago persona horren
gainetik erabaki bat hartzeko?

Nork eman die aginte hori?».

Bestalde, bizitzaren amaierako legeak ezartzen dituen balizkoak gehiegizko jo
ditu DHEko kideak. «Egoera terminalean egotea, konorterik gabe egoteaeta
erabakiak hartu eta adierazteko gaitasunik ez edukitzea dira balizkoak, baina
horraino iritsi behar al du pertsonak hil nahi duela erabakitzeko? Ezin al du lehenago
erabaki ez duela gehiago bizi nahi?».

Pertsonaren autonomiarekin batera, bizitzaren kalitatea da lege honen euskarri
etiko nagusietako bat.

Olaizolaren aburuz, baina, bizitzaren kalitatea «erabat subjektiboa» da.
«Kalitate batetik behera, pertsona batzuek ez diote zentzurik ikusten bizitzeari. Ez
baita gauza bera bizirik egotea eta bizitzea. Pertsona batek, adibidez, erabaki dezake
nahiago duela hil ohetik jaiki ezinda gelditu baino, edo zaharren egoitza bateko
bizimodu gatzgabea bizi baino.

Zergatikhoriei ez zaie aukera eman behar?».

Olaizolaren arabera, hiltzea norberaren erabakia da, eta horretan laguntzea
ez litzateke zigorgarria izan behar. «Suizidatzea ez da delitua, baina suizidatzen
laguntzea bai. Zentzugabea da.

Noski, horretan baldintza batzuk jarri beharko lirateke, besteak beste pertsona
horrek hiltzeko borondatea behin eta berriro adieraztea eta nahi hori denbora epe
batean luzatzea; baina zergatik laguntza ukatu?».

Olaizolak argi dauka pertsonak bere buruaz beste egiteko askatasuna eta
eskubidea duela. «Medikuren bati entzun diot, ‘bada, bota dadila bosgarrren
solairutik!”.

Mesedez, eta non dago duintasunez hiltzeko eskubidea, gozo-gozo eta behar
bezala hiltzeko eskubidea?».
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1/10/2017: La eutanasia no es cuestion de legalidad, sino de voluntad politica.
R. Cancho. EL CORREO.

& CIUDADANOS | EL DEBATE DE OPTAR POR MORIR |

«La eutanasiano es
cuestion de legalidad,
sino de voluntad politica»

Iiiaki Olaizola Antropdlogo
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7/10/2017: Proceso de morir. Entrevista realizada por SEAUS.
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Entrevista Dr. Inaki Olaizola Eizaguirre

Iiiaki Olaizola Eizaguirre es Doctor en Ingenieria Naval por la Universidad
Politécnica de Madrid, Master in Business Administration (MBA) por la
Universidad de Deusto, y Doctor en Antropologia por la Universidad del Pais
Vasco (UPV/EHU). Entre otras actividades ha participado también en las
Comisiones del Parlamento Vasco en relacion con laLey de garantia de los
derechos y de la dignidad de las personas en el proceso final de su
vida (2016). En el ambito de la Antropologia, y en relacion con el proceso de
morir, ha publicado diferentes articulos y trabajos. En el XVIII Congreso de la
SEAUS, celebrado en Valencia en mayo 2017, impartio la conferencia
inaugural con el titulo “Los derechos como garantia de la dignidad de las
personas. También en el final de la vida™.

Ud. que procede de un ambito tan diferente, ;c6mo nace su interés por
este tema?
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Cuando me jubilé¢, a los 60 afos, me matriculé en la licenciatura de
Antropologia, precisamente porque se trataba de una disciplina muy alejada
de lo que habia sido mi formacion y trabajo anterior. En aquel momento yo no
estaba afectado por ninguna circunstancia que me aproximara a algun caso de
muerte cercana, y la muerte no era mi preocupacion. Sin embargo, desde una
perspectiva académica, desde la antropologia, pensé, la muerte es un tema de
especial interés. Debido al ambiente de estudio en mi propia casa (mi esposa
es catedratica de Psicologia Social en la UPV/EHU) pronto pensé que mi
actitud al estudio, en esa época de madurez, estaba mas enfocada al estudio de
los grandes temas, de los temas universales, que al estudio de generalidades
en otros muchos ambitos de interés. Por ello, muy desde el inicio seleccioné el
tema de la muerte como un “objeto de estudio” posible, pero simplemente
desde la perspectiva académica.

Contribuy6 a ello las lecciones que aprendi de la profesora Maria Luz Esteban
en la asignatura de Antropologia de la Salud. Asi empecé, pero sucedio, creo
que suele ser habitual, que al profundizar en el estudio de un tema se ahonda
en el deseo de saber mas y més, y es asi como converti el desarrollo de un
tema que solamente tenia interés académico en un tema central en mi vida, en
una materia que me envolvidé y comprometio, porque descubri que la calidad
de la muerte era mala; porque descubri que esa mala calidad de la muerte no
era inherente a la muerte en si, sino al prejuicio que de ella se ejercia desde el
poder; porque descubri que habia un déficit democratico importante en el
ejercicio de los Derechos Civiles de tantas y tantas personas a quienes la
Sociedad obligaba a morir mal, con dolor y sufrimiento innecesarios.

Ademas, tuve la suerte de encontrar en la profesora Esteban una ayuda
inmejorable para la elaboracion de la Tesis Doctoral, y tuve, ademas, en casa,
una profesora, mi esposa Maria-Jose, que ademas de animos incombustibles
me ensefid mucho en cuestiones de metodologia y perspectiva psicosocial en
relacion con muchas de las cuestiones que bordean la tematica del Proceso de
Morir.

Ud. dice: Vivimos bien, pero morimos mal. ;Qué es para Ud. una muerte
de “calidad”?

Quisiera precisar que esta esquematica precision, tan cierta, por cierto, es un
préstamo que he tomado de la Profesora Maria Angeles Duran. También de
ella he aprendido, y tuve la suerte, ademas, de que fuera una de las profesoras
del tribunal de mi Tesis.

Hablar de la muerte de calidad es muy importante, porque sintetiza las
condiciones y circunstancias en que muchas personas, reflexivas acerca de
esta tematica, desearian para si en la etapa final de su proceso de morir.

Pero vivir el Proceso de Morir y la Propia Muerte es un desarrollo cultural
extenso y complejo a la vez, e introducida ya la idea de lo cultural no
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podemos obviar la consecuencia de que, por lo tanto, el proceso de morir esta
sometido a cambios; que no en todas las Sociedades se muere de igual
manera; que en una misma Sociedad no se perpetua indefinidamente el
modelo de morir, porque este modelo cambia a lo largo del tiempo. Todo ello,
claro esta, significa que se puede aprender a morir, al incorporar de manera
personalizada, y colectiva también, los cambios tanto culturales como sociales
que agitan a nuestra Sociedad.

Acorde con ello, las diversas Sociedades siempre han elaborado unas normas
en las que enmarcar el Proceso de Morir, normas que pueden ser de diferente
indole. Efectivamente, cuando una Sociedad regula cualquier proceso, y el de
la muerte también, introduce la sancion coercitiva de las leyes (léase
actualmente el Codigo Penal), pero también de manera mas sutil un conjunto
de normas, de pautas, sancionadoras socialmente que, sin estar escritas, son
controladoras de un supuesto orden moral hegemonico.

Por influjo del cambio social y cultural nuestra Sociedad ha pasado desde una
concepcion de la buena muerte, los conocidos Ars Moriendis, que sublimaban
el dolor y valoraban positivamente las muertes largas, para asi propiciar el
tiempo necesario para el arrepentimiento (y para la recaudacion econémica
también, claro estd), a una diferente perspectiva de valorarla, de quererla para
si. Hay muchas investigaciones al respecto, pero ahora apuntaré las
circunstancias basicas mas generales que he encontrado en mi investigacion a
este respecto (ya, con anterioridad, Maria Angeles Duran las habia descrito de
manera casi similar).

El marco general en que encuadrar estas circunstancias basicas toma impulso
en el modelo biogrdfico de conceptuar la muerte: la muerte como un acto de
vida; una actuacion en las postrimerias de la vida; la muerte en el sentido
antropologico de la muerte propia, y no la muerte del otro, como ha sido
entendida en el modelo tradicional del Proceso de Morir.

Profundizando en la busqueda de las caracteristicas actuales de una Muerte de
Calidad se podrian resumir en:

o Carencia de dolor. El dolor no sublima

o Rapida (hay diversidad en relacion con ese deseo de que sea rapida.
Para muchas personas una muerte de calidad consistiria en acostarse y
no despertarse; para otras muchas, la muerte rapida la encuadran en un
marco temporal corto en el cual ordenar los asuntos pendientes, casi
siempre en relacion con los afectos)

« El control personal del Proceso. La Muerte Propia

« Elrespeto a la Autonomia de la persona en ese trance al deliberar
acerca de las condiciones del cuando, como, con quién... Mantener en
si mismas el control de esas circunstancias, sin delegarlas, por ejemplo,
en el sistema médico, aunque con su ayuda técnica en muchos casos.

« No representar una carga excesiva para las demas personas del entorno

425



« Sin excesivo gasto: ni econdémico, ni emocional
o En el entorno mas adecuado; donde mejor se pueda morir, que no
siempre es “la casa”

Usted marca la diferencia entre: Derecho a morir dignamente y derecho a
morir. ;Cual es la diferencia?

La literatura especializada ha acufiado la diferencia. Cuando en un articulo se
hace referencia al Derecho a la Muerte Digna, no cabe duda de que se esta
abordando el debate acerca del Derecho de las personas en situacion de
Enfermedad Terminal. Como consecuencia, se estd haciendo alusion a una
situacion de muerte inminente; se esta hablando de personas sin ninguna
expectativa de vida; se estd hablando de agonia; se estd hablando de horas, y
excepcionalmente de dias... En resumen, se esta hablando de mucho dolor...
y es, precisamente en este marco en el que se configuran las llamadas Leyes
de Muerte Digna.

En este contexto de enfermedad terminal surgen las llamadas leyes de Muerte
Digna y el debate acerca de la sedacion terminal. Surge el debate acerca de
cuando y cémo se debe aplicar la sedacion, pero el debate se cercena porque
en estos textos se antepone, siempre, la opiniéon del personal sanitario frente a
la auténtica voluntad de la persona en ese trance. Ademas, se instaura un falso
debate de diferenciacion acerca de tres voces -eutanasia, suicidio, pero
principalmente suicidio asistido, y sedacion- que, en mi opinién deberian
considerarse como pertenecientes a una misma categoria, porque, aunque
utilicen técnicas diferentes: producen un mismo resultado, terminar con el
sufrimiento, y porque tienen una misma motivacion, actuar por compasion.

En efecto, si lo planteamos a grandes rasgos, la diferencia entre eutanasia y
sedacion radicaria en la dosificacion del coctel a inyectar. Si la cantidad
inyectada es grande, la muerte sobrevendra en pocos minutos y al acto se le
llamara eutanasia; si la dosis aplicada es menor, pero aplicada durante un
tiempo mayor, la muerte sucederd transcurridas unas horas. Esa es la
diferencia: la duracion del proceso; minutos frente a horas o incluso dias. Y en
el caso de eutanasia y suicidio asistido, siempre en ese contorno de
enfermedad terminal, la diferencia estribaria en el hecho de si el farmaco
aplicado es “tomado” por la persona afectada, o si esa persona, que no puede
ya, o no lo desea hacerlo por si misma, “toma” ese mismo farmaco por medio
de la accion de una tercera persona, pero siempre, no lo olvidemos, en
ejercicio del deseo de la persona en situacion terminal.

No obstante, en el debate acerca de estas cuestiones, y con el dnimo de
magnificar la diferencia, se arguye el tema de la intencionalidad, obviando, en
mi opiniodn, a través de un lenguaje torticero, el hecho real de que tanto la
eutanasia, como el suicidio asistido, como la sedacion, en los supuestos de
enfermedad terminal, persiguen el mismo objetivo: la muerte de esa persona,
porque la muerte, llegados a esa situacion, es, suele ser, la tnica solucion.
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Pero ademas del Derecho a Morir Dignamente cuando la situacion es de
gravedad terminal, existe una perspectiva distinta de abordar esta cuestion. Yo
considero muy valida la proclama de James Rachels, segun la cual “cada vez
hay maés personas que quieren tomar decisiones en torno a su propia muerte”,
y en este contexto resulta adecuado suponer, como lo manifiesta Thomas
Szasz, que “la muerte voluntaria es una eleccidon intrinseca a la existencia
humana”. Esta es la gran cuestion que historicamente ha acompafiado a este
debate, tan contaminado ideoldgicamente, por cierto.

Por esto, como muestra de heterogeneidad social, de diversidad, otro grupo de personas amplia las
circunstancias en que seria razonable recibir ayuda para morir, y aceptan el derecho a su muerte
voluntaria, a ejercitar su Derecho a Morir, sin que para ello sea preciso ser enfermo terminal.

En este supuesto, las personas que en pleno uso de razon, incluso sin estar enfermas o muy enfermas,
no encuentran sentido a su vida y no les interesa en absoluto el proyecto de vida que viven, podrian
plantear que esta vida no les merece la pena, y tratan a la muerte con una especie de altivez, porque

morir con dignidad es también vivir con dignidad, y NO signiﬁca exclusivamente morir sin
dolor, sino también morir en armonia con las creencias propias y en el respeto
de los valores acordes con su biografia. Por ello, se debe profundizar en el
debate acerca del Derecho a Morir, es decir, acerca del derecho que tenemos
las personas, todas las personas, a que no se nos obligue a vivir una vida que
no deseamos vivir, porque el derecho a morir es, en mi opinién, un derecho
inherente al derecho a la vida, un derecho humano universal.

Incluso, aunque lo que viene a continuacion podria requerir una atencion y un
debate mas especializado, el Derecho a la Vida que propugna la Constitucion
espafiola admite la interpretacion (Fernando Rey) de la salvaguarda de la
eutanasia como derecho fundamental, al considerar que “el derecho
fundamental a la vida implica el derecho a disponer de la propia vida. No
existe un deber de vivir. De aqui que no sélo el suicidio sino también la
eutanasia activa directa serian manifestaciones de un legitimo ejercicio de ese
derecho fundamental. La incriminacién penal de ambas conductas seria, por lo
tanto, inconstitucional”

Cuando se habla del derecho a morir dignamente: ;Se tiene en cuenta el
sufrimiento y el dolor fisico o se debe tener también en cuenta el
sufrimiento y el dolor psiquico?

Esta es una cuestion muy importante. En general las llamadas Leyes de
Muerte Digna priorizan la importancia del dolor al del sufrimiento. No
obstante, se vislumbran pequefios pero importantes avances en esta actitud.
Asi, por ejemplo, en ese tipo de textos legales se aprecia una relativa
disminuciéon de las voces que con excesiva frecuencia remitian a situaciones
de “agonia” o de “dolor fisico”, casi exclusivamente.
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Asi, mejorando la referencia al dolor fisico que se cita en algunas de las Leyes
de Muerte Digna precedentes, la “Ley de garantia de los derechos y de la
dignidad de las personas en el proceso final de su vida”, aprobada en 2016 en
el Parlamento de la Comunidad Auténoma Vasca, introduce una perspectiva
mas vinculada con el sufrimiento al mencionar ademas de “los sintomas
fisicos”, “los problemas emocionales, psicosociales y espirituales”, también.

Pero esto no es suficiente. Debiéramos ser mas sensibles al sufrimiento de las
personas y considerarlo, ademas, como un elemento asociado a la biografia de
cada persona. No todas las personas vivimos, o viviremos, con la misma
intensidad la pérdida de facultades fisicas o mentales; no todas las personas
sentiran o sentiremos el trato indecoroso con el que se invade el pudor de las
personas enfermas o dependientes y la tendencia a tratarlas de manera infantil
y ridicula; no todas las personas sienten de igual manera el sufrimiento por no
poder valerse por si mismas o por si mismos; no todas las personas aceptan de
la misma manera la carencia de ese postulado que hemos asignado a la muerte
de calidad y que hace alusion a la posible o supuesta carga excesiva que se
ocasiona a personas del entorno; asimismo, no todas las personas valoran de
igual manera el excesivo coste emocional que ocasionan, ni el sufrimiento que
representa la pérdida del control de sus vidas, de su autonomia, para llevar
adelante la gestion de sus respectivos procesos de morir.

Todas estas reflexiones podrian llevarnos a entender por qué muchas
personas, mas que miedo a morir, tienen miedo a morir mal. Tanto el dolor,
como el sufrimiento, son la clave de esta reflexion, pero incluso entre ambos
temores existe la percepcion de que el dolor podria estar mas custodiado que
el sufrimiento, debido a una trayectoria larga, muy larga, durante la cual la
profesion médica usurpa el derecho fundamental de las personas a decidir el
momento y las circunstancias de su “muerte propia” (no la “muerte del otro”).

Ud. hablé en el XVIII Congreso de la SEAUS de muerte voluntaria en
caso de enfermedad grave ;Qué es exactamente?

A lo largo de esta entrevista ya he ido introduciendo la nocién de muerte
voluntaria. Lo hago, en parte, en sustitucion y rechazo a ese eufemismo
creado en relacion con la muerte digna, cuyo significado esta tan adulterado, y
tan desposeido de vida digna. Incluso, contradiciendo en parte la pregunta, la
muerte voluntaria es un atributo de las personas aun en el caso de que no
medie enfermedad alguna. Yo insisto en la denominacion de muerte
voluntaria para sefalar la primacia de la voluntad, del deseo propio de
gestionar la vida, y, por lo tanto, nuestro proceso biografico del proceso de
morir. No comparto la idea de que la vida, nuestra vida, no nos pertenezca;
que es una especie de contrato de usufructo de la misma acordado en un
contexto de trascendencia, que no creo, si bien respeto para quien asi lo desee
para si.
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Una reflexion oportuna podria consistir en profundizar en los porqués de
impedir que alguien, en pleno uso de razén, lo repetiré mil veces, vea
coaccionada su libertad por la ideologia de otras personas que, siempre, estan
en sintonia con el poder.

Obsérvese que en estas actuaciones de coaccion (la céarcel ronda estas
cuestiones) la relacion siempre es asimétrica, por cuanto que quienes postulan,
postulamos, por el derecho a la muerte voluntaria no manifestamos ningin
empefio en obligar a nadie a que haga suya esta practica. Por el contrario,
quienes estan en contra de aceptar ese derecho, desean a la vez prohibirlo a los
demas, utilizando toda la accion coercitiva de los estados y, en muchas
ocasiones, siempre que pueden, la represion social a través de postulados
religiosos que no debieran ser de aplicacion en el ambito de lo privado.

Al abordar la muerte digna, la muerte voluntaria, siempre se piensa y
actiia teniendo en cuenta a los profesionales sanitarios. ;En qué grado se
ha de tener en cuenta la familia, el entorno y las circunstancias propias de
cada caso?

En mi opinidn éste es uno de los grandes problemas en relacion con la calidad
de la muerte. Desearia dejar constancia de que he conocido a muchos y
muchas profesionales del &mbito de la salud que han tenido comportamientos
dignificantes en muchos casos de muerte voluntaria. No obstante, en tanto que
colectivo, en tanto que actuantes bajo el epigrafe de los Colegios
Profesionales, el relato es bien diferente. Sin excesiva o suficiente protesta, la
profesion médica se ha sometido al poder, asumiendo funciones que no les
corresponde. (De donde les viene a los y las profesionales de la salud esa
capacidad para interpretar el momento de una sedacion clinica terminal en
contra de la opinion manifiesta de la persona en ese trance, o la de sus
legitimos representantes?

El debate acerca de estas cuestiones no es exclusivamente del ambito
competencial de lo sanitario. Llegado el momento, la muerte no es un
problema de salud, esta cuestion esta sobrepasada. Es la voluntad de la
persona la que debe primar; es la propia ideologia; la reflexion filosofica y la
religiosa también, claro estd, lo que debe primar en la toma de decisiones.
Convendria instaurar ese proceso deliberatorio en el que debatir, si la persona
involucrada asi lo desea, las condiciones de una muerte de calidad. La muerte,
el proceso de morir, ancla sus querencias en un poso cultural muy importante.
Siendo esto asi, tratdndose de un proceso cultural, se puede colegir que las
sociedades y las personas también podemos aprender a morir. Si, aprender a
morir conforme a los mayores estandares de calidad.

Pero ahondando en esta cuestion, seria oportuno recalcar que, si bien hay unos
estandares de muerte de calidad generalmente aceptados, existe en muchas
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personas un deseo de personalizacion de la muerte, que en general guarda
relacién con la propia biografia.

Esta declaracion es pertinente, en mi opinion claro estd, al constatar como
algunas personas se ven sacudidas por el temor que les provoca el imaginar
que, debido a las debilidades que se ocasionan en los preambulos de la
muerte, pudieran claudicar y morir desprovistos de sus convicciones de toda la
vida, rendidos ante los miedos que en torno a la muerte, y a la dignidad de la
misma, se suscitan desde esa perspectiva trascendente tan frecuente en
algunas personas del entorno.

Sin duda alguna la politica y la religion estin influyendo en este tema.
;Dificultan o facilitan una salida adecuada al mismo?

La politica y la religion son 6rganos de poder. Desde ambas instituciones se
desea ejercer control sobre la vida y sobre la muerte también. Entre ambas
instituciones se establece una complicidad pues comparten una misma
estrategia, porque desde la politica se conoce que controlar la muerte, el
proceso de morir, establece potentes lazos para el ejercicio de esa fuerza tan
monumental que se concentra en el biopoder. Por otro lado, desde la Iglesia, y
de manera simplificada me refiero a la Iglesia Catolica, de siempre ha sido
conocido que quien controla la muerte controla también la vida de esas
personas.

El poder politico siempre ha reprimido la muerte voluntaria. No voy a relatar
en detalle episodios de otras épocas en las que el poder politico escarnecia el
cuerpo, confiscaba el patrimonio y penalizaba a las personas allegadas con el
suicida... Tampoco contaré en detalle como desde la Iglesia, en los llamados
campos santos, se discriminaba con extrema crueldad a las personas que
habian ejercitado su derecho a la muerte voluntaria a través del suicidio; como
se penalizaba a sus seres queridos transmitiéndoles la certeza de que esa
persona querida estaba en el infierno; como han aterrorizado, y todavia en
muchas personas de edad persiste ese terror, con el miedo al fuego en el
infierno, todavia no suficientemente eliminado de esa cosmologia tétrica,
salvaje, cruel, que mantienen en su catecismo.

Si, la Iglesia y la Politica contribuyen directamente a la mala calidad de la
muerte. Posiblemente la persistencia de lo religioso en un Estado que, aunque
se declara aconfesional, no lo es, y persiste en obviar que la muerte es un
proceso civil, y religioso solamente para quien lo desee, es una intromision en
las libertades y derechos de las personas sometidas a su jurisdiccion.

JEstan a la altura las leyes de muerte digna de lo que hoy en dia
demandan los ciudadanos y pacientes?
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No, en mi opinioén las llamadas Leyes de Muerte Digna no estan a la altura de
lo que la mayoria de los ciudadanos demandan.

En primer lugar, cabria constatar que, en relacion con una de esas leyes, la
“Ley de garantia de los derechos y de la dignidad de las personas en el
proceso final de su vida”, aprobada en 2016 en el Parlamento de la
Comunidad Autéonoma Vasca, con gran pena se puede afirmar que no ha
servido para nada. Que antes de su promulgacion y después de la misma nada
ha cambiado en relacion con la manera en que los profesionales sanitarios
aplicaban y aplican el hecho de “garantizar el maximo respeto a su libre
voluntad en las decisiones que les afectan” (Articulo 1 de la Ley).

De hecho, nos consta tras diversas y no pocas conversaciones con
profesionales de la salud, que esta ley no ha entrado en las consultas y
despachos de la mayoria de los médicos y médicas. Nos consta que en nada ha
cambiado la calidad de la muerte antes y después de la Ley. Y esto es terrible,
pues sin obviar que en determinadas especializaciones médicas,
principalmente las de oncologia, la calidad de la muerte ha mejorado, este
hecho es excesivamente aleatorio. Dicho de otra manera, la calidad de la
muerte en personas en situacion de enfermedad terminal depende de donde y
con quién te encuentres. Es una cuestion que mas que vinculada al derecho
inherente de las personas, se vincula con el buen hacer profesional de una
parte importante del personal sanitario.

.Como ve el futuro legal? ;Esta preparada nuestra clase politica para
abordar adecuadamente este reto? En su opinion cémo deberia hacerse.

Esto va a cambiar. Nuestra Sociedad ha alcanzado un grado de civilizacién
importante que superara los desatinos que se estan ejerciendo desde ese poder
bicéfalo de Estado y Religion.

Forzosamente las cosas han de ir a mejor.

Una de las causas que propiciaran la mejora vendra de un mayor compromiso
del personal sanitario en la propia interpretacion de las llamadas de muerte
digna que, con ser insuficientes, si aportan novedosos elementos para
fomentar el debate y diversificar las practicas en relacion con estas cuestiones.

También derivaran del hecho que he anunciado segun el cual las personas
podemos aprender a morir. Estoy convencido que cada vez seremos mas las
personas que deseen controlar su proceso de muerte, sin ninguna injerencia
externa. Es una cuestion de Dignidad, es una cuestion de Derecho.

Soy de la opinién de que en relacion con estas cuestiones se estd operando un
cambio importante; de que cada vez hay una mayor exigencia acerca de estas
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cuestiones; de que cada vez en mayor medida se esta extendiendo una ola de
sana rebeldia que estd creando una infraestructura real, aunque en ocasiones
oculta, para atender estas cuestiones. Considero que cada vez son mas las
personas que buscan y encuentran medios para morir segiin sus convicciones,
segun el proyecto de morir que en parte han aprendido.

Es por todo ello necesario batallar por estas cuestiones; hablar de estas
cuestiones; sacar el debate a la calle. Cuando a mi mismo, desde algiin medio
de comunicacion me preguntan acerca de un episodio concreto de muerte de
mala calidad de alguna persona (ultimamente los casos de ELA estan
suscitando mucho interés en la prensa), aprovecho la ocasion para decir que
no deberiamos hablar de estas cuestiones como si de casos particulares se
tratara; que estamos ante un conflicto social, colectivo, de interés publico, en
el que todos los dias hay muchos casos andnimos que estan en tan mala o peor
situacion que el famoso del dia. ..

Nuestra sociedad saldra de esta situacion salvaje en que morir es tan cruel, tan
duro, tan carente de compasion y de justicia. Vendra un momento en que
nuestra Sociedad se avergonzara de las actuaciones actuales y se establecera
un consenso legal para que la muerte voluntaria sea, de hecho, un recurso
accesible para morir con los estandares de mayor calidad, teniendo a nuestra
disposicion todo el arsenal terapéutico que el personal sanitario brindara a
favor de las personas que asi lo demanden.

Todo esto es posible; todo esto llegard por la actuacion de las personas mas
comprometidas por el cambio. En nombre de estas personas podria convenir:

En relacion con la politica: que no se penalice la ayuda al suicidio. Y esto no
puede resultar dificil, por cuanto que simplemente supondria no penalizar en
el Codigo Penal la ayuda a una practica, el suicidio, que no esta penalizada.
La situacion actual, la que penaliza la ayuda para la comision de una practica
no penalizada, el suicidio, es un contrasentido legal.

En relacion con la Iglesia: que restrinja su doctrina al ambito de su feligresia;
en la esfera privada donde deben dirimirse los asuntos de religion.
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12/11/2017: KATEDRAL ZIBILAK BEHAR DITUGU. Samara Velte. BERRIA.

HERIOTZA. BEGIRATZEKO MODU BERRIAK. INAKI OLAIZOLA. ANTROPOLOGOA

«Katedral zibilak behar ditugu»

Itsas Ingeniaritzan eta Antropologian doktorea da Ifiaki Olaizola.
Euskal Herriko heriotza erritualen bilakaera du ikergai: «Hiltzea
prozesu kulturala da, lekuaren araberakoa, eta, beraz, ikas daiteke».

A

Samara Velte
DONOSTIA
2017K0 AZAROAREN 12A

Erretiroa hartu ostean hasi zen Antropologia ikasten Ifiaki Olaizola (Donostia,
1944). Eraldaketak  hiltzeko  prozesuan:  eutanasia,  euskal  gizartean
eztabaidagai tesia defendatu zuen 2011n EHUn, eta gaiari buruzko bi liburu argitaratu
ditu Utriusque Vasconiae etxearekin. «Erritualak geroz eta konplexuagoak dira, aukera

gehiago daudelakoy, uste du: «Baina, aldi berean, sinpletzeko joera dute».

Zergatik zaigu beharrezkoa heriotzaren errituala?

Errituala ez da soilik mila aldiz errepikatzen den zerbait: ezohiko gauza bat
da, eta badu bere zentzu magikoa. Batzuek oso garbi dute zein tratamendu
eman nahi dioten euren gorputzari; beste batzuei berdin zaie, baina
gehienek uste dute esanahi indartsu bat eman behar zaiola, sintesi modura.

Akaso heriotza ulertezina zaigulako behar ditugu zeremoniak? Gertatzen
denari zentzua ematen diotelako?

Heriotza ulertzen dugula uste dut: jendeak badaki harekin dena bukatzen
dela, baina pertsonaren oroitzapena nola kudeatu, hori geratzen da.
Gehienok nahi dugu gure testigantza utzi, horregatik, erritual berria
eraikitzeko orduan, une garrantzitsuenetakoa da gorpuarekin zer egin
erabakitzea; nola egin agurra, omenaldia. Sinesgarria eta pertsonalizatua
izan behar du; horretan ez du asmatzen Elizak. Zenbat aldiz begiratu behar
izaten du apaizak paperean hildakoaren izena, ez duelako ezagutu ere
egiten? Zenbat jende geratzen da kanpoan? Diskurtsoak sinesgarria izan
behar du, erreala, pertsonaren ezaugarri onak eta txarrak biltzen dituena.
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Nola aldatu dira heriotza errituak azken mendeotan?

Lehen, gauza bera egiten zen denentzat. Oso dramatikoa zen, beti
berpiztean pentsatuta, erlijioaren itolarri horretan. Egia izan edo ez, ia
diskurtso berbera sortzen zen denentzat, eta ez zen sinesgarria. Horrez gain,
heriotza motak zeuden: norbait bat-batean hiltzen bazen, ziur egon zitekeen
infernura joango zela, ez ziolako astirik emango bekatuen barkamena
eskatzeko. Ez zuten esaten, noski, bat-batean hiltzen zirenek ez zutela
testamenturik egiten, eta, ondorioz, ez ziotela Elizari dirurik uzten.
Suposatzen zen heriotzak luzea behar zuela izan, damutzeko. Eta
purgatorioaren beldurra zegoen; hori izan da Elizaren ogasun
departamentua, haren bidez finantzatu da. Heriotza, eredu tradizional
horretan, oso gogorra zen; sufrimendua eskatzen zuen, agonia luzea, balio
berreroslea ematen zitzaiolako. Orain jende gehienak ez du onartzen
sufrimendua; heriotza ahalik eta laburrena izatea nahi dute.

Bestalde, lehen gorpuari kanposantuetan lur ematen zitzaion; bazterretan
geratzen ziren suizidak eta katolikoak ez zirenak. Gaur egun, hilerriak zibilak
dira; eta gorpuak ez dira etxeetan edukitzen,beilatokietan baizik.

Beilatokiak herriguneetatik at egon ohi dira, industrialdeetan... heriotza
bizitzatik ateratzen ari gara?

Nik uste dut beilatokiak oso beharrezkoak direla. Etxea, egitura sozial gisa,
bizirik dagoen leku gisa, oso jende gutxik dauka. Lehen, desordena
demografikoa zegoen: hiltzen ziren gazteak, haurrak, umetxoak... Orain
badago ordena demografiko bat; normalean, zahartzaroan hiltzen gara.
Baina etxeak ez daude egokituta. Nabarmena da, gainera, praktika batzuk
asko aldatu direla, adibidez, gorpua erakustearena, edertzearena... Gauza
horiek  gutxituz = doaz, eta agurra, errituala, indartuz doa.
Antropologian lekuak eta ez-lekuak aipatzen dira: leku antropologiko batean
adiskidetasuna, begirada beroak, ukitzeak... normaltasunez sortzen dira;
taldea sortzen da. Ez-leku bat, berriz, pasoko espazioa da; aireportua jarri
ohi da adibide gisa. Errituala beti egin behar da leku antropologiko batean.

Elizak badira?

Fededunak ez garenontzat, ez, baina badute indarra, oso barneratuta
dauzkagulako. Eztabaidatu beharko dugu zer egin elizekin hileten
testuinguruan. Nire ustez, elizak herriarenak dira —batzuk diru publikoz
eraikiak dira, Donostiako Andre Maria, adibidez—, beraz, bi administratzaile
izan ditzakete: bat erlijiosoa eta bestea zibila. Hartara, eliza batean egin ahal
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izango litzateke hileta zibil bat, frontoi batera edo mendi tontor batera joan
gabe. Beste aukera bat da eliza batzuk gauza baterako erabiltzea, eta beste
batzuk, besterako. Katedral zibilak behar ditugu, zentzu figuratiboan.

Eta beilatokiak zer dira: lekuak edo ez-lekuak?

Izan daitezke lekuak. Ez da egia heriotzak berdintzen gaituela: testuinguru
sozialaren araberakoa da. Bada jendea bakardadean hiltzen dena, agurra
antolatzeko inor ez daukana; kasu horietan, beilatokia ez-leku miserablea
da. Beste batzuek badute taldea, familia; eta agur polita izan dezakete,
beilatoki batean izan arren.

Zer gertatu da gizartean errituak aldatzeko? Arrazoi bat izango da
erlijiosotasun gutxiago dagoela, baina norbere gorputzaz erabakitzeko
kontzientzia handiagoa ere bai, ezta?

Erlijioa hegemonikoa zenean, hiltzera zihoana ez zen protagonista:
kanpokoek —Elizak, udalak, senideek— erabakitzen zuten zer egin
gorpuarekin. 1960ko hamarkadaz geroztik, asko aldatu da hori: pertsona
bihurtu zen ardatz, eta ordutik berak erabakitzen du nola hil. Hiltzea prozesu
kulturala da; herri eta garai guztietan ez gara berdin hiltzen, eta, beraz,
ikasten den zerbait da. Horregatik sortu da eztabaida bioetikoa gai hauei
lotuta, eta hark planteatzen duen printzipio nagusia pertsonaren autonomia
da.

lkasketa prozesu bat dela esan duzu, baina bada gizarteko beste joera bat
ere: beti gazte bizi nahi izatea, inoiz hilko ez bagina bezala. Benetan
heriotzarako prestatzen goazela uste duzu?

Uste dut biak posible direla. Lehen, eredu tradizionalean, bazenekien
hiltzean bi gauza izango zenituela ziurrak. Bata sufrimendua zen: agonia
ikaragarria zen. Eta bigarrena zen purgatorioa; nola edo hala pasatu behar
zenuen bertatik, inor ez zihoalako zuzenean zerura. Ondorioz, jendea izututa
hiltzen zen. Hori da, nire ustez, erlijio katolikoak egin duen ekintza
immoralenetako bat: pertsonei sinetsaraztea hil eta urteetan erretzen
egongo zirela. Egun, jendeak badaki aukera asko dauzkala hiltzeko; hiltzeari
baino beldur handiagoa dio gaizki hiltzeari. Pertsona askok onartzen dute
euren heriotza: baldintza batzuk jartzen dizkiote, baina bukatzera doala
askok ondo gogoan daukagu. Horrek posible egiten du hil bezpera arte alai
bizitzeko.

Gaur egun, heriotza guztiek ez dute pena sortzen. Kasu batzuetan, liberazio
bat izan daitezke, nola hiltzera doanarentzat hala aldamenean

435



daudenentzat. Ez dugu pentsatu behar heriotza guztiek pena sentiarazten
dutela, eta ez zara pertsona okerragoa halakorik ez sentitzeagatik. Gaur
egun, posible da heriotza normaltasunez hartzea, baldintza horrekin:
kalitatea. Jakinda laguntza edukiko duzula, sufrimendurik gabe, luze egin
gabe, eta ingurukoentzako zama bihurtu gabe.

4/3/2018: DIARIO VASCO. Noticia del ingreso en la REAL SOCIEDAD BASCONGADA DE
LOS AMIGOS DEL PAIS/ EUSKALERRIAREN ADISKIDEEN ELKARTEA. 3 de marzo
de 2018.

15/4/2018: BERRIA. En Eztabaida Gela. Articulo publicado en relacion con el tema:
Bizitza luzatzea. Bizi itxaropena gero eta luzeagoa da, baina gerta liteke
luzatze horrek pertsonen duintasuna urratzea? Muga jarria behar litzake?

Non?

20/09/2020: Entrevista compartida en Noticias de Gipuzkoa.

9/11/2019: Hay situaciones en vida que son mds dolorosas que la propia muerte.
DIARIO VASCO.
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Olzizola ofrece esta mafiana en el Falacio Miramar una charla titulada 'Muerte voluntaria, una perspectiva antropoldgica'. «: memeLens

«Hay situaciones en vida que son
mas dolorosas que la propia muerte»

Ifaki Olaizola Vicepresidente de la Asociacion Derecho a Morir Dignamente

Donostia acoge hoy

una jornada dedicada

al derecho a morir
dignamente y alos
nuevos procesos sobre
disponibilidad de la vida

:* IKER MARIN

SAN SEBASTIAN. La asociacidn
Derecho a Morir Dignamence-Duin-
tasunez Hiltzeko Eckubidea celebra
hoy en el Palacio Miramar da Donos-
tiauna jornada para conmernorar el
Dia Internacional de la Muerte Dig-
na. La despenalizacidn de la eutana-
13, la disposicicn de la propia vids
el praceso de morir son algunos da
los termnas gue tratarin los ponences
de esta cita. Enere ellos estd faki
Olaizola (Donescia, 1943), ingenda-
1o naval jubilado y doctor en antro-
pologia por la UPYV/EHLL

- ;Como finaliza un ingeniero na-
val siendo un experto en la muer-
i

- Cuando me jubilé, estudié antTo-
pologia y dentro de las aspecialida-
des que existen me interegé por el
proceso de la muerce. Me doctoré
«con la tesis 'Las ransformaciones en
&l proceso de morir y el debata de la
‘euranasia’. La mia es una aproxima-
cidn acadérnica a este tema, ne afec-
tiva. Esun asunto que se ha tratado
antes, Barandizran lo hizo, pero mi

enfoque parte de una perspectiva
actual Mea interesa saber qué cam-
bios se estin dando x dia de hoy en
el procesa da morirse ¥ es evidente
gue hay cambios natorios entrs un
models tradicional y otre que aho-
ra podriamos llamar biogrifico, que
estTucturamos en sintonia conla
Epoca que nos astd tocando VIV

- Hableme de ese proceso biogri-
fico.

- Diria que cada vez hay mis persc-
nas que estin interesadas por ges-
tienar s proceso de marir. En el mo-
delo tradicienal, hasta los afios 60,
el modelo estaba pantado. Se moria
en un imbico de familias extensas,
sa vivia alli la enfermedad y la da-
pendencia. $2 moria en casa y el ni-
tual funerario ara sota, coballe y rey.
A parrir de los 70 surge un nueve in-
terés en ejercitar pautas da libertad
y de autonomia. ¥ muchas personas
empezatan i elegir al marca en el
gue guerian 1 logiltimos afics
e sus vidas y marir. ¥ ag ahi donde
encra el modelo biogrifice da este
proceso. Es decir, rn modo de vivie
se traslada 2 tu manera de mosir. 5
durante ru vida has sido un salsero,
sigues eny £5a linea hasta el final. i
eres creyente, tambisn y sihas sido
un descreido no pasas 1 serun cre-
yente fervoroso. El process de mo-
nr eg una continuidad de los etapas
rois fértiles de i vida

- j0miere decir lewvar el yo indivi-

dual hasta la muerte con todas las
consecuencias?

- Es bomite lo que planteas, sl Perg
txmbién tenienda en cuents un in-
tarée colectiva. Cuanda ye reivindi-
co el derecho a ejercitar la muerte
voluntaria, no-es solo un tema per-
sonal. Clare que uno se miere par-
sonalmente, pero ess fallecimiente
tiene una incidencia secial impor-
tante. Esuna transformacion social
grande b que postulamos. No me re-
fiero al logro de una mejor calidad
de musarte en si para cada persong
gque también, sing que se conscit-
ya un concexre social ylagal en el
gue las pereonas puedan oprar par
elegir las citcunstancias de camao,
cuindo, donde y con quién morir,
- jPor qué habla siempre sobre el
process de morir y no simplemen-
te de muerte?

- Cren que esmis comacto. La muer-
te es ase memente da daudicaciin
final. El proceso de morir se indcia
roando yauna persena infuye, sabe
gue tiene qua reflexionar sobre cder-
L0 (EMEE TENE 18 CAnsol T Ca83, 5o
las puertas grandes, quien me vaa
cuidar, tenemos sepultur 2n La fa-
nilia... Hay gente da gue dice

denante. ¥ en muchos de esos casos
dejas de vera la muerte como una
enemiga y a vecas, en ocasiones,
come una aliada. La gente en gena-
ral no quiera moTie PeTo en orasio-
nes de deterioro no es que la genta
desee la muerte, sino que 12 muer-
te es la dnica solucién. Hay grados
de derarione en los que no hay posi-
bilidad de esperar mejera. ¥ cuando
lavida se toma en sufTimiento, cuan-
de vivit un dia mis es un suplicie,
hay gente que decide y pide para si
la ayudn para merir. En este senti-
da, cTeo que s importante destacar
el sufrimiento porque no es el dalor
la inica causa que pueda cansar al
anhele de morir. El dolor es una cues-
ridn somédtica pere &l sufrimisnto es
muy dura. Ocasiona mucha desazén,
malestar y pésima calidad de vida
Desde la asociacidn observamos que

«El dolor no es el iinico
motivo que puede causar
el anhelo a morir, el
sufrimiento es muy duros

UE EMPezImos a morir cuando na-
CETNGS, CT80 UE B30 65 UNa paqueia
tonreria. En 13 vida siempre hay un
momente en el qua se empiezaa es-
tar interesado en el proceso de mo-
rit, suele haber un hecho desenca-

«Como agrupacion
recibiriamos bien casi
cualquier proyecto
referido ala eutanasian

Sabade 020119
EL DIARIO VASCO

los proyectos da ley que se barajan
en el tema de la euranasia hacen hin-
«capié sobre todo an el delor. Exigen
demagiado sufrimiento.

- ;Cémno se mide ese sufrimiento?
- Cada persona es b que tiens su vam
de medir Si considera que ha vivi-
dolo suficienta, que no quisra y oo
le intaresa vivir, lo manifiesta du-
rante un large tismpe de maneara
continuada y hace su tesamenta vi-
tal, a esa persona le debemos raco-
nocer el derecho a merir.

- jEse es el quid de 1a cuestion?

- Madie nos poede obligar 2 vivirana
vida que no gueremas vivir El de-
recho a la muerce voluntaria es el
misma a la vida. Mo es razonable su-
poner qua exista un codige ético da
adjudicacién externa, y te digan “no,
i ne puedes morir codavia’. Algo-
nas caurelas hay que tomar en esta
CAS0 paTa prevenir, pot ejemplo los
aseginatos, pera el micles principal
del derecho a la muerte veluntaria
23 la aurodeclaracion de la liberrad
 dedir 'quiers que se me ayude 2 me-
rir’. ¥ la sociadad como gesto da ci-
vilizzcion debe ayudar a mornr.

- JEstamos preparados para esa?
~ A parrir de una cierta madurez, te-
dos mbemos que 1o muerts e mevi-
tabla, Incluso, aungue serprenda, di-
Tia que Ly muerte no es la mayor oa-
gediz que te puede pasar. Hay situa-
ciones en vida que son mis doloro-
523 que la propia muerte. ¥ hablo de
la humnillacidn, el castigo, la tertu-
rm, el vivirbajo la maldsd... ¥ estolo
digo tras hacer un trabajo de campo
¥ CONSTaRT que L1 gente mids que mie-
de a monr, tene miedo a morir mal,
en malas condiciones, degpaseido de
‘tus rasgos de identidad. La gran ma-
yoria de los consultados guieten me-
rirsin sufrimiento. ¥ después hay
un empate técnico entre mMuertes
IEpentinas o tener un peguadio es-
pacio de tiempo para dejar en orden
ciertas cuestiones.

— Para que algunos de sus plantea-
mmientos se puedan levar adelan-
te necesitan que se regulela Ley
Orginica de Regulacion de la Eu-
tanasia. PSOE y Unidas Podemos
ya han defendido su aprobacidn y
mafiana se celebran unas eleccio-
nes generales.

- Es cierto que lo han hecho pdbli-
o una relativa insensarez lo que
vaoy a decir pera cualquier prayecto
de euranasia lo racibiriamos bien.
Eso si, en casi tedos los borradores
consideramos que exigen demnasia-
de dolar, que se risng en cuenta mids
que ln opinidn ¥ juicie de la perecna
an ese trance, la opinidn profasio-
nal del sistema sanitarie. Pero ellos
no deben intervenir.

- iPor qué no?

- Son tecndloges y deben ayudar,
perala dacisién e iniciariva de cudn-
doy en qué circunstancias tenemes
que merr no debemos transfarirlas
2 la profesién médica, de ninguna
de las maneras, Claro gue les nece-
sitamas porgue coma sociedad nos
hemos desarmado de fa utilizacién
de los firmaces y hemos deposica-
de en ellos 1a tecnologia y el arsenal
farmacolégico, pero no es para que
5@ lo guarden segin su ideclogia, 5
no para que hagan un uso técnico
deacuerds alaideologia de cada per-
soma
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17/02/2020. Noticias de Gipuzkoa.




30/10/2020 Bizkaiko Hitza.
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30/11/2020: Berria Bizkaia
b002-003_bizkaia.pdf

19/12/2020: DIARIO VASCO. Javier Guillenea.




FEBRERO 2023: LAIKOTASUNA HELBURU. EGUTEGI LAIKOA. En
ORERETA LAIKOA




PROGRAMAS DE RADIO

31/10/2012: Radio Euskadi. Boulevard. Programa dirigido por Miriam Duque.

20/11/2012: Programa organizado por la UNED. MADRID.

17/1/2013: Euskadi Irratia. Programa de Tere Beloki y Arantza Iturbe.

13/2/2013: Euskadi Irratia. /largipean. Programa dirigido por Dani Arizala.

11/4/2013: Herri Irratia (en colaboracién con Eusko lkaskuntza). Entrevista realizada con
Marta Barandiaran en el programa presentado por Befiat Garzia.

3/5/2013: Herri Irratia. Programa presentado por Itsaso Glemes.

8/7/2013: Aralar Irratia. Lekunberri. Entrevista realizada por Aner Ansorena.

22/11/2013: Radio Euskadi. Derecho a Morir Dignamente.

17/2/2014: Euskadi Irradia. Belgikan onartzen dute eutanasia gazteei zuzenduta.
Factoria. Maite Artolak zuzenduta.

5/4/2014: Euskadi Irradia. Heriotzaz. Aurkeztzailea: Nagore Telleria Eizagirre.

16/10/2014: Radio Euskadi. BULEVARD

18/3/2015: Radio Euskadi. Programa FAKTORIA. Ritual Civil.

30/9/2015: Euskadi Irradia. Con ocasion de la nifia gallega Andrea...

2/10/2015: Onda Vasca.

7/10/2015: Radio Euskadi.

9/10/2015: Radio Euskadi. GANBARA. Con ocasién de la nifia gallega Andrea...

26/10/2015: Euskadi Irradia. Lege Berria, Rebeka Uberarekin batea.

26/10/2015: Radio Euskadi. Programa FAKTORIA. Eutanasia y muerte digna.

29/10/2015: Gara taldeko irradia: Arrosa irrati sareko Zebrabidea irratsaioko esataria.
Nekane Zinkunegi

16/11/2015: Bizkaia Irradia. Lau Haizetara. HERIOTZA BOLUNTARIOA.

16/3/2016: Radio Euskadi. Eusko Ikaskuntzako irrati saioa... Heriotza Duina.

5/7/2016: Radio Euskadi. Programa FAKTORIA. Ley de Muerte Digna

19/3/2016: Euskadi Irratia. Juan Agirre (RIEV). Heriotza Boluntarioa.

7/7/2016: Euskadi Irratia. Entrevista para “Arratsean: bihotzeko fonotekan”.

21/9/2016: Oiartzun Irratia. Heriotza Duina. Lege Berria.

2/11/2016: Info7. Gara taldeko irradia. Heriotza boluntarioa. Eider Olazar.

2/1/2017: Bizkaia Irratia. Heriotza boluntarioa. Hiltzen ikastea. Alfre Egezabal, Goizeko

Izarrekin programan.

442



19/03/2017: Radio Euskadi. Programa “Mds que Palabras”.

16/11/2017: LA SER de Irun. Entrevista acerca de la Muerte Voluntaria

21/1/2018: EUSKADI IRRATIA. Entrevista en, con ocasion del 20 aniversario de la muerte
de Sanpedro.

http://www.eitb.eus/eu/irratia/euskadi-

irratia/programak/amarauna/osoa/5348661/ramon-sampedro-hil-zela-20-

urte-zertan-da-eutanasia-eskubidea/

16/10/2018: Onda Vasca. A propésito de la Proposicidn de ley de Eutanasia.
8/11/2019: Onda Cero...

21/08/2020: Euskadi Irratia. Entrevista en relacién con el Ritual Funerario.
26/02/2022: Euskadi Irratia (EITB). HER/OTZA. Juanjo San Miguel

https://www.eitb.eus/eitbpodkast/jakintza/ondarea-historia-

artea/historia-eta-istorioak/audioak/osoa/8641305/podcast-audioa-inaki-

olaizola-heriotza-bizitzaren-amaierako-prozesu-naturala-historia-eta-
istorioak-eitb/

25/10/2022: AURRETIAZKO BORONDATEEN DOKUMENTUA OSATZEKO TAILERRA.
Juanjo San Miguel. Euskadi Irratia. Faktoria programan:
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La entrevista se realizd sobre la base del siguiente guion de las 11 cuestiones
formuladas por el periodista, entre las que yo intercalo, en mayusculas, breves notas

acerca del contenido que desearia incluir en mis comentarios.

1. Bizitza eta heriotza txanpon bereko bi aldeak dira,guztiok dakigu hil behar
dugula,baina heriotza gure gizartetik bota, kendu egin dugu...Zergatik
iruditzen zaizu gertatu dela hori?

BESTE GAI ASKOTAN BEZALA...
HELDUTASUNAREN FALTA...

2. Heriotza lehendabizi ezkutatu egiten dugu,baina ondoren agertzen denean
menderatu nahi dugula dirudi, ahal dugun guztia egiten dugu, batez ere
botiken bidez gerta ez dadin..muga gabe luzatzen dugu amaitu
beharrekoa...

EZ DENOK...

SENTSURIK BAI...?

KALITATEA, ERE BALI...

EDOZEN PREZIOA ORDAINDUTA...?

3. Mundu guztiko osasun arloko aditu talde batek (ekonomia, filosofia,
teologia eta beste hainbat arlotakoek) txostena argitaratu dute The Lancet
zientzia aldizkarian, salatzeko heriotza “gain-medikalizatuta” dugula,
tratamendu erasokorrak erabiltzen ditugula bizitza luzatzeko...

THE LANCET PUBLIK HEALTH, oso interesantea...

DEMENCIA ASUNTOA HIRUKOIZTU 2050an

EZTABAIDA INPORTANTEA: Zaintzeko betebeharra... /eskubidea
KOSTEA

4. Azken hamarkadetan bizi itxaropena asko luzatu da, baina berez ona
litzatekenak,hain onak ez diren ondorioak ditu...Aditu hauek diote azken
urteak ia beti txarrak direla eta luze bizi diren gehienek modu bateko edo
besteko desgaitasunak dituztela...

>65->5-7 URTE MENPEKOTASUNEAN...
BIZITZA ETA HERIOTZAREN KALITATEA
BATZUK, SUFRIMENTUA BIZIRIK JARRAITZEAGATIK

5. Adituen ikerketa berean diote heriotza lehen familia giroko gertakizuna
zela, batzuetan medikuen laguntza bazuen ere; gaur egun gertakari
medikalizatua da eta gertukoak bigarren mailan geratzen dira...

BILAKAERA: BESTEEN HERIOTZA ...> HERIOTZA PROPIOA
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NORTASUNA GALDURIK

6. Bakarrik hiltzen gara, baina gaixotasuna eta heriotza sozialak dira, gure
inguruan zuzeneko eragina dute...Modu egokian kudeatzen al ditugu?

BAI, PERTSONALA ETA SOZIALA
HERIOTZAREN KALITATEA
ONDO BIZI-> ONDO HIL

7. Gaixotasunak, desgaitasunak, buru galtzeak, ondorio psikologiko,
ekonomiko eta emozional handiak dituzte pertsonarentzat eta
ingurukoentzat...Hartzen al ditugu kontutan heriotzaz ari garenean?

HERIOTZA BIOLOGIKOA/ HERIOTZA SOZIALA
KATEGORIA BERRIAK: SOZIALKI HILDA EGON....
AZKEN ARNASA ITSASORA BEGIRA NAHIKO NUKE...

8. Nahi dugunean eta nahi dugun eran hiltzeko eskubidea izan beharko
genuke, nolakoa beharko luke aukeratutako heriotza egokiak?

DM#DMD

9. Eutanasia edo zainketa aringarriak aipatzen direnean sendagileari eman ohi
zaio protagonismoa, baina medikuak erabaki behar al du egiten dena
zuzena ala bidezkoa ote den?

SENDAGILEAK-> TEKNOLOGIA

PERTSONEEN NORTASUNA
HERIOTZA PROPIOA
HERIOTZA BOLUNTARIOA

10. Eutanasia edo heriotza duinari buruzko legeak egiterakoan tentu
handiz ibili beharra dago, legea zaharrak eta gaixoak eliminatzeko tresna
bihurtu ez dadin...Ba al dago hortarako arriskurik?

ALDAPA IRIXTAGARRIA...

KONTRAKO PROPAGANDA

NORMALA DA ZAHARREN ARTEAN ARRAKASTA HANDIAGOA
EKONOMIA AIPATZEA, NORMALA DA

11. Eutanasia eta heriotza duina Mundu guztiak izan beharko zukeen
eskubidea dela diozu,baina Munduko herriualde gehienetan ez dute
eskubide hau ontzat ematen...Zergatik gertatzen dela iruditzen zaizu?

EZ DAKIT
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EZ DUGU KONTUAN HARTZEN HAIEN SUFRIMENTUA
AZPIEGITURA

12. Heriotza gertatuko ez balitz legez bizi behar dugula erakutsi
ziguten,lasaiago bizi ahal izateko...Nola moldatu beharko genuke heriotzak
bizitza mugatu ez dezan?

INMORTALITATEAREN MITOA
SOZIAL TRASTZENDENTZIA...
EZ LITZAKE PERTSONA AZKOEN NAHIA...

7/03/2023; Euskadi Irratia. Entrevista de Ifiaki Guridi en FAKTORIA programa. Agur
Errituak. (como consecuencia del cambio del viejo cementerio de DEBA. Del

viejo Amillaga al nuevo en Artzaga.)
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PROGRAMAS DE TELEVISION

29/9/2011: ETB 2. “MUERTE DIGNA”. “Ni mds, ni menos”, programa dirigido por Claudio
Landa. Donostia.

30/1/2012: ETB 2. “MUERTE DIGNA”. “Ni mds, ni menos”, programa dirigido por Claudio
Landa. Donostia.

20/9/2013: ETB 2. “SUICIDIO ASISTIDO”. “Sin ir mds lejos”, programa dirigido por
Claudio Landa. Donostia.

29/11/2013: ETB 2. “EUTANASIA A MENORES”. “Sin ir mds lejos”, programa dirigido por
Claudio Landa. Donostia (NO ACEPTO IR AL PROGRAMA).

14/2/2014: ETB 2. “EUTANASIA A MENORES”. “Sin ir mds lejos”, programa dirigido por
Claudio Landa. Donostia (NO ACEPTO IR AL PROGRAMA).

3/11/2014: ETB 2. Programa EL DILEMA, dirigido por Juan Carlos Etxeberria.

18/11/2014: HAMAIKA TELEBISTA. Vivir bien; morir bien. Grabacién del programa=>
fecha de emisién: 20/11/2014.
8/6/2015: ETB2: El magazin de la mafiana. Patricia Gaztafiaga

12/7/2015: ETB1 y ETB2. Reportaje realizado en Polloe por Juan Carlos Etxeberria
acerca de las leyes de Muerte Digna.

15/7/2015: ETB2. Grabacion video, en Sagasti Berri, (Aner Murua eta Ohiana Larretxea)
para el programa SIML que se emitird el 16/7/2015 (Este programa no se
emitiod, creo que por censura al hablar del suicidio)

29/10/2015: GARA TELEBISTA. Eutanasia, suicidio lagundua eta sedazioa. Nekane
Zunzunegi zuzendaria.

1/11/2016: Programa de Juan Carlos Etxeberria en el cementerio de POLLOE.

15/2/2017: ETB1. AHOZ AHO programan Ruben Abal ekin.

2/4/2017: ETB1. Elkarrizketa UR HANDIETAN telebista saioan (Xabier Madariaga; Leire
gazetaria).

25/10/2018: ETB1. Egunon Euskadi!

31/10/2018: HAMAIKA Telebista
http://www.hamaika.eus/m/bideo/83739?url=http%3A%2F%2Fwww.hamai

ka.eus%2Fbideoa%2FHeriotza-duina-hizpide-I-aki-Olaizola-Maria-Olea-eta-

Itsaso-Bengoetxearekin-eta-Arimen-Gauaz-Jaime-

Altunarekin&utm referrer=

18/1/2021: Entrevista de NERE Erkiaga en Euskadi Irratia, en el Programa FAKTORIA
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UNA PUERTA ABIERTA: indice TXINDOKI.

Y, al final de todas estas historias de una vida, expresidn que incorporo al titulo de esta
larga publicacién, queda una puerta abierta en relacidn con una investigacion que hace
ya casi un par de afios propuse realizar.

Efectivamente, en el trabajo que titulé MUERTE DE CALIDAD: UN COMPROMISO
INSTITUCIONAL, proponia a la Diputacion de Gipuzkoa la realizacion de dos trabajos de
investigacion en relacion con asuntos pertinentes al propdsito de mejorar la calidad de
la muerte.

A tal efecto, propuse la realizacion de dos trabajos:

Uno, que tratara de profundizar en el conocimiento de como se vive el proceso de
morir en nuestra sociedad; una especie de Libro Blanco que abordara, no solamente el
andlisis clinico de la muerte, sino el contexto socioeconémico e ideoldgico también,
porque la muerte, en determinadas circunstancias, no es un asunto que compete al
ambito de la sanidad, sino al mundo de los derechos humanos y de la autonomia, pues
es un hecho social que configura de modo importante las claves de nuestra propia
identidad.

Y otro, para que, al modo a como sucede en otros tantos ambitos de la vida, valorara,
de modo cuantitativo también, cual es la calidad del Proceso de Morir en EUSKAL
HERRIA. Se trataria, en esencia, de elaborar un algoritmo que pudiera dar informacién,
tanto de la situacién del momento como, y esto seria de mayor interés, de su
evolucién en el transcurso del tiempo.

En el proyecto TXINDOKI, destaqué los hechos que considero mds relevantes
para evaluar la calidad de una muerte. Habida cuenta la divisién del proceso de morir
en tres etapas, seleccioné, para cada una de ellas, los hitos que consideré mas
representativos, y traté de apuntar los rasgos definitorios, personales o sociales, de
cada uno de ellos. Para ello, con caracter general apunté:

Que las tres etapas son importantes, y que las tres cualifican una buena o mala
muerte. Sin embargo, tratando de valorar su incidencia consideré, tras los
muchos relatos que he escuchado con atencion, que la primera etapa, la
enfermedad y/o la dependencia, es la que con mayor fuerza caracteriza el
proceso de morir, pues resulta frecuente que esta etapa sea la parte més larga
del proceso, aquella que perturba la calidad y el sentido de la vida, aquella que,
en relacion con la incidencia del proceso en el grupo social, demanda mayor
coste emocional, y econdmico también...

Que la etapa de la muerte o de la cesacién total es, cdmo no, de gran
importancia, pero en la actualidad es, o debiera ser, una etapa de menor
duracién y de posible mayor alivio del dolor. Incluso, como olvidarlo, aunque
con innecesaria lentitud y en ocasiones exigiendo excesivo dolor, se percibe
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que la paulatina entrada en vigor de las nuevas leyes, y, sobre todo, el cambio
de discurso en relacion con el derecho a morir, estan haciendo menos agoénica
esta etapa.

Pero, que se percibe un debate, siempre motivado, en relacién a incluir, o no,
el ritual funerario en los rasgos que caracterizan una muerte de calidad. Es
cierto que el ritual funerario ha cambiado mucho: que no estamos en aquella
época historica (los egipcios, por ejemplo) en que el ritual funerario era la parte
mas sustantiva del proceso de morir; que tampoco estamos en la época que
vivieron nuestras amonas y aitonas, y que tan bien describe William Douglass
cuando dice que la muerte es el mayor dinamizador de las relaciones sociales
del grupo...; pero, aunque con diferente intensidad, la preocupacién por la
trascendencia social que acompafia a la muerte, la preocupacion por la
situacidn en que quedaran algunas de las personas amadas que sobreviviran, la
obra acabada o inacabada, el destino del cuerpo y la practica del ritual de
despedida, son parte importante de la calidad de la muerte.

En cada una de las tres etapas en que analicé el Proceso de Morir, destaqué los
que, en mi opinidn, eran sus rasgos caracteristicos, acompafiados por una resumida
interpretacion de su significado, para que, a través de entrevistas en profundidad, con
las personas mas directamente involucradas, se pudiera llevar adelante el desarrollo
practico de este proyecto.

Acerca de estos dos proyectos, de la realizacién de un Libro Blanco, que analizara
el contexto socioecondmico del Proceso de morir, y de la realizacion de una
investigacion que desarrollara el proyecto que se anuncia en el indice Txindoki de
calidad de la muerte, hubo negociaciones en la Diputacidn, pero, a pesar de la buena
acogida, y de la propuesta del Departamento de Departamento de Psicologia Clinica y de
la Salud y Metodologia de Investigacidon, de la Facultad de Psicologia de la UPV/EHU, del
campus de Donostia, el proceso electoral que se iniciaba truncé las posibilidades de
realizacion de ambos proyectos.

Sin embargo, y esto es motivo de inmensa satisfaccion, todo no cayé en saco
roto, y, con el impulso de personas del citado Departamento de la Facultad de
Psicologia, y con la generosa contribucion de amigas y amigos de DMD/DHE Gipuzkoa,
el proyecto de investigacion del indice TXINDOKI de Calidad de la Muerte sigue
adelante, a pesar de no contar con ningun apoyo institucional.

Asi, pues, las Historias de una Vida no concluyen con la publicacion de este
TOMO Ill. Hay, todavia, juna puerta abierta!
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