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Da bioética de principios a
uma bioética interventiva

Volnei Garrafa

A bioética, de origem estadunidense, tornou-se mundialmente conhecida por estar ancorada em qua-
tro principios basicos pretensamente universais e reconhecida como bioética principialista. A partir
dos anos 90, comecaram a surgir criticas a universalidade dos principios e as suas limitacdes frente
aos macroproblemas coletivos, principalmente sanitarios e ambientais, especialmente verificados nos
paises periféricos do Hemisfério Sul. Nesse sentido, surge na América Latina, nos Ultimos anos, uma
nova proposta epistemoldgica — a bioética de intervencdo — de base filoséfica utilitarista e conse-
guencialista, tentando suprir essa lacuna. A partir de uma andlise histérica do processo de consoli-
dacdo do principialismo e da importacdo acritica de teorias éticas foraneas, o presente artigo procu-
ra mostrar a necessidade de construcdo de bases conceituais diferenciadas para a bioética no senti-
do do adequado enfrentamento dos problemas persistentes rotineiramente detectados nas nagoes
em desenvolvimento.

Unitermos: bioética principialis’ca, contextualiza-
¢ao, alternativa critica, justiga, direitos humanos,

questoes coletivas, biogtica de intervengao

Introdugéo

Com apenas 35 anos de vida, a bioética foi o campo da

ética aplicacla que mais avangou nas tltimas décadas. No
Volnei Garrafa

Professor titular e coordenador da
Catedra Unesco de Bioetica da basicos passaram a sustentar seu estatuto epistemolégico:
Universidade de Brasilia (UnB), editor

da Revista Brasileira de Bioética, 1) uma estrutura obrigatoriamente multiintertransdisci-
presidente do Conselho Diretor da

processo evolutivo de sua construgao, trés referenciais

plinar, que permite andlises ampliaclas e “religagées”

Rede Latino-Americana e do Caribe de
Bioética da Unesco — Redbioética e entre variados ntcleos de conhecimento e diferentes
vice-presidente da Sociedade ) )

Internacional de Bioética, secao éngulos das questoes observa(las, a partir da interpretagao
América Latina

da complexi(lade: a) do conhecimento cientifico e tec-
nolégico; 13) do conhecimento socialmente acumulado ;<)
da realidade concreta que nos cerca e da qual fazemos
parte; 2) a necessidade de respeito ao pluralismo moral
constatado nas democracias secularizadas pés—modernas,
que norteia a busca de equilﬂjrio e observancia aos refe-

renciais societdrios especificos que orientam pessoas,
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sociedades e nagdes no sentido da necessidade de
convivéncia paciﬁca e sem superposigoes de
padrc')es morais; 3) a compreensio da impossi-
bilidade de existencia de paradigmas bioéticos
universais, que leva a necessidade de (re)estrutu-
ragao do discurso biogtico a partir da utilizagao
de ferramentas/categorias dinamicas e factuais
como a comunicagao, hnguagem, coeréncia,

argumentagao e outras.

Assim, a partir da analise das situagodes, pro]ole-
mas ou questdes éticas em que se levam em
consideragé.o diferentes moralidades, a hioética
(que considero laica, portanto nao deve partir
de absolutos morais) possui ferramentas te6ri-
cas e metodolégicas adequadas para propor-
cionar signi{icativos impactos nas discusses,
seja dos temas persistentes (cotidianos, mais
antigos — como a exclusdo social, a discrimi-
nagao, a Vulneraljilidade, o aloorto) ou emer-
gentes (de fronteiras, mais recentes — como a
gendmica, os transplantes ou as tecnologias
reprodutivas), nos campos societdrios locais,

nacionais ou internacionais (1).

B inegével a importancia do impacto que a
bioégtica tem hoje, e que provavelmente aumen-
tard nos préximos anos, com relagéo a evolugéo
dos referenciais societdrios existentes no
mundo contemporaneo. A partir de uma base
de sustentagdo econdmica justa e do respeito ao
contexto sociocultural e nivel de informagéo,
participagao e democratizagé.o que as sociedades
alcangarem, os paises desenvolvidos tém mais
possi]oilidades de encontro do equililorio -
politico, juridico e moral — necessério e indis-
pensével a construgao de um futuro melhor

para a vida de seus cidadios. No entanto, nao

se pode deixar de olhar a questao sob 6tica
inversa, Ianganclo a seguinte interrogagao: a
evolugéio das sociedades humanas nio seria a
razao que proporcionou (ou, praticamente, pas-
sou a exigir) o surgimento da bioética? Caso a
resposta seja afirma’civa, posteriormente, com
seu desenvolvimento e consolidag&o, a hipétese
mais vidvel é que a bioética passou a influenciar
diretamente na dindmica e evolugéo destas

mesmas socieclades .

Com um processo particular de evolugéo, neste
inicio do século XXI a hioética retornou as suas
origens epistemolégicas, caracterizando-se de
forma ampliada no contexto de uma verdadeira
“ciéncia da sobrevivéncia”, como preconizou
inicialmente Potter 2,3). Transforrnou-se,
assim, em um instrumento concreto a mais,
para contribuir no complexo processo de dis-
cussao, aprimoramento e consolidagao das
democracias, da cidadania, dos direitos
humanos e da justiga social.

Um dos ol)jetos do presente estudo é exata-
mente analisar o papel que a bioética ja desem-
penha e poderé vir a ampliar na evolugéo das
representagdes/organizagdes politicas e sociais
do mundo atual. O marco referencial de
anélise, contudo, serd a crescente desigualda(le
verificada — principalmen’ce apés a consolidagao
do chamado “fenomeno de glo]oalizagé.o" -
entre os paises do Norte e Sul do planeta.
Assim, como a pauta dos pro]olemas (bio)éticos
verificados em uma ou outra regido sao com-
pletamen’te &iferentes, com solug(’)es também
diversas, surge a necessidade de que se analise
criticamente as verdadeiras possi})ilidades de

uma bioética meramente descritiva, analitica e
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neutral, com forgas para interferir concreta e

favoravelmente nesse contexto.

Nessa linha de idéias, o presente texto nao é
exclusivamente prospectivo. Faz um breve
histérico da evolugao da bioética e sua relagéo
com os agudos pro]olemas sociais constatados
na maioria dos paises do Hemisfério Sul.
Nestes, para que a bioética venha a ter par-
ticipagao concreta na evolugéo dos processos
societdrios, tera que haver uma transfor-
magao em seus Iumos, mudando alguns de
seus para.digmas e indo ao encontro de cada
realidade. Para isso, é indispensével que se
trabalhe na construgao de uma visio macro
da bioé’cica, ampliada e concretamente com-
prometida com o social, mais critica, politi—
zada e interventiva, com o obje’civo claro de

diminuir as disparida&es constatadas.

Algumas criticas ao
principialismo em bioética

@) pluralismo de valores e a virtude da toleran-
cia frente a diversidade cultural — entre outros
indicadores essenciais a uma nova a]oor(lagem
ética — sdo necessarios, mas nao suficientes no
sentido de favorecer todos os pontos de vista.
Com relagéo ao contetido dos fatos e conﬂitos,
torna-se mister introduzir novos critérios, re-
ferenciais e/ou principios. Nesse senticlo, em-
bora recebendo criticas de diversas partes do
munclo, os bioeticistas esta(luniclenses, princi-
palmente, vém trabalhando a bioética a partir
de uma base conceitual estabelecida sobre
principios preestalaeleciclos. A teoria principia-
lista, universalizada por Beaucllamp e Childress

(4), tomou como fundamento quatro princi-

pios basicos — autonomia, ]:)eneficéncia, nao-
maleficéncia e justica —, os quais seriam uma
espécie de instrumento simpliﬁcado para uma
anélise pratica dos conflitos que ocorrem no

campo bioético.

Uma critica surgida nos dltimos anos a partir
dos paises periféricos da metade Sul do plane’ca
é de que a chamada teoria bioética principialista
seria insuﬁcien’ce e/ou impotente para analisar
0s macropro}:)lemas éticos persistentes (ou coti-
dianos) verificados na realidade concreta. O
processo de glo})alizagéo econdmica mundial, ao
invés de amenizar, apro{'undou ainda mais as
desigualdacles verificadas entre as nagdes ricas
do Hemisfério Norte e as poln‘es do Sul, exigin-

do, portanto, novas leituras e propostas (5).

Nos Estados Unidos da América do Norte
(EUA), no inicio dos anos 70, a bioética foi
concebida como uma nova maneira de percel)er
¢ encarar o mundo e a vida a partir da ética
aplica.da. Desde entdo, a compreensao do que
venha a ser bioética varia de um contexto para
outro, de uma nagao para outra e até mesmo
entre os estudiosos da 4drea dentro de um

mesmo pais.

Sua conotagdo original se relacionava com uma
questao de ética global, ou seja, com a preocu-
pagao ética da preservagao do planeta, a partir
da constatagao de que algumas novas descober-
tas e suas aplicag()es, ao invés de trazerem bene-
ficios para a humanidade {’utura, originariam
preocupagdes e, até mesmo, destruigc’)es, como
no caso da biodiversidade, podendo ocasionar
danos irrepardveis ao préprio ecossistema.

Nesse sentido, incorporaria conceitos mais
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amplos na sua interpretagao de “quali(lade da
vida humana”, incluindo, além das questoes
biomédicas propriamente ditas, temas como o
respeito ao meio ambiente e ao préprio ecossis-

tema como um todo 2,3).

Adotada pelo Instituto Kennecly, a bioética
so{:reu, ja em 1971, uma redugéo da sua con-
cepgdo “potteriana’ original, restrita ao ambito
biomédico (6). O tema da autonomia foi maxi-
mizado hierarquicamente em relagéo aos outros
trés, tornando-se uma espécie de superprincipio.
Este fato contribuiu para que, em alguns paises,
a visdo individual dos conflitos passasse a ser
aceita como a tinica vertente verdadeira e decisi-

va para a resolugdo dos mesmos (7).

Em diversas nagoes incligenas, por exemplo, ou
mesmo na cultura oriental de um modo geral,
o tema da autonomia & pouco conhecido. O
perigo da utilizagé.o maximalista da autonomia
estsé em — saindo do referencial sadio do
respeito a individualidade e passando pelo indi-
vidualismo em suas variadas nuangas — cairmos
no extremo oposto, em um egoismo exacerba-
do, capaz de anular qualquer visdo inversa, cole-
tiva e indispensa’.vel ao enfrentamento das
tremendas injustigas sociais relacionadas com a
exclusdo social, hoje mais do que nunca cons-
tatada (7).

O contexto internacional

Foi com esta roupagem que a biogtica se
difundiu pelo mundo partinclo dos BUA: uma
biogtica anglo—saxénica, com forte conotagao
individualista e cuja base de sustentagao repou-

sava sobre a autonomia dos sujeitos sociais (7),

categoria que, por sua vez, tinha como uma de
suas conseqiiéncias operacionais/praticas a
exigéncia, ou necessidade, de aplicagé.o dos
chamados  “Termos de Consentimento
Informado” (TCI). Esta, ]oasicamente, foi a
concepgao que acabou clivulganclo a bioética
internacionalmente a partir dos anos 70 e
durante os anos 80, tornando-a conhecida e

consoli&a&a em tOClO (¢] mun(lo nos anos 90

Apesar de que os demais principios inicial-
mente apresen’cados também tiveram espago na
nova concepgao — incluindo as concepgoes
deontolégicas da beneficéncia e da nao-
maleficéncia — a verdade ¢ que, mais uma vez,
o0 campo da justica, e portanto do coletivo,
acabou ficando em grau de importancia
secundério (7). O hiperdimensionamento da
autonomia na bioética estadunidense dos anos
70 e 80 fez emergir uma visao singular e indi-
vidualizada dos conﬂitos, juntamente com uma
verdadeira inddstria de “consentimentos infor-
mados” ja incorporada de forma horizontaliza-
da e acritica as pesquisas com seres humanos e
aos atendimentos médico-hospitalares, como se
todas as pessoas — independen’cemente de nivel
socioecondmico e escolaridade — fossem ver-

dadeiramente autonomas.

Assim, a al)ordagem de grande parte das
questdes do ambito da bhioética foi reduzida a
esfera individual, tratando preferencialmente
das contradig()es: autonomia versus autonomia
e autonomia versus beneficéncia. A partir de
abusos histéricos (como no caso Tusleegee) ou
das dentincias apresentaclas por Henry Beecher
8), a biogtica foi criada., pelo menos inicial-

mente, para defender os individuos mais ﬁégeis
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nas relag()es entre profissionais de satide e seus
pacientes ou entre empresas/institutos de
pesquisa e os cidaddos. No entanto, em poucos
anos, a nova teoria mostrou ser uma faca de
dois gumes, pois as universidades, corporagoes
e inddstrias também comegaram a treinar seus
profissionais na construgao de TCIs a&equados
acada situagdo. Isso, de certa forma, obstaculi-
zou, na pratica, os o]ojetivos iniciais e histéricos
da medida em proteger os mais Vulneréveis,
pelo menos nos paises com grandes indices de
excluidos sob os pontos de vista social e

econdmico.

No inicio dos anos 90, no entanto, vozes dis-
cordantes com relagéo 3 universalidade dos
principios de Georgetown comegaram a surgir a
partir do proprio EUA (9,10), da Europa (11)
e da América Latina (1,12,13,14,15). E
necessario ressaltar, todavia, que apesar da
resisténcia contrdria ao que se pode chamar de
“tentativa de universalizag&o de aspectos mera-
mente regionais”, existem autores que vivem
fora do eixo estadunidense e que continuam
defendendo fortemente essa mesma linha prin-

cipialista.

Em 1998, no entanto, com o Quarto
Congresso Mundial de Bioética, realizado em
Téquio, Japao, a bioética (re)comega a percor-
rer outros ca.minllos, a partir do estabelecimen-
to do tema oficial do evento: “Bioética global”.
Com forte influéncia de Alastair Camp]oeﬂ,
entdo presidente da Associagao Internacional
de Bioética (AIB), parte dos seguidores da
biogtica retornou aos trilhos originais delinea-
dos por Van Rensselaer Potter (1()) ; com seus

novos escritos de 1988, foi mais uma vez o

referencial das idéias (17). No final do século
XX, portanto, a disciplina passa a expanclir seu
campo de estudo e agao, incluindo nas analises
sobre a questao da qualiclacle da vida humana
assuntos que até entdo apenas tangenciavam
sua pauta, como a preservagao da biodiversi-
dade, a finitude dos recursos naturais pla—
netarios, o equilﬂjrio do ecossistema, os ali-
mentos transgénicos, o racismo e outras formas
de discriminagéio, bem como a questao da prio-
rizagao na alocag&o de recursos escassos, o aces-
so das pessoas a sistemas pﬁblicos de satide e a

medicamentos, etc.

Até 1998, portanto, a bioédtica trilhou cami-
nhos que apontavam muito mais para temas
e/ou pro]olemas/conﬂitos biomédicos do que
glol)ais, mais individuais do que coletivos. A
maximizagdao e o superdimensionamento do
principio da autonomia tornou o principio da
justiga um mero coadjuvante da teoria princi-
pialista, uma espécie de apéndice, embora indis-
pensével, mas de menor importancia. O indi-
vidual sufocou o co]etivo; o “eu” empurrou o
“nés” para uma posigdo secunddria. A teoria
principialis’ca se mostrava incapaz de desvenclar,
entender e intervir nas gritantes &isparidades
socioecondmicas e sanitérias coletivas e persis-

tentes verificadas na maioria dos paises po]ores

do Hemisfério Sul.

O contexto brasileiro e latino-ameri-
cano: a bioética de interveng¢ado

A bioética brasileira que, especiﬁcamente, teve
um desenvolvimento que chamo de tar(lio, por
ter surgido de modo organico apenas nos anos

90, recuperou o tempo perdido com um vigor
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inusitado. Sua maioridade foi a’cingi&a com a
realizagéo do Sexto Congresso Mundial de
Bioética promovi(lo pela AIB e que contou
com o apoio decisivo da Sociedade Brasileira de
Bioética, realizado em Brasﬂia, em novembro
de 2002. Se até 1998 a biogtica brasileira
ainda era uma cépia colonizada dos conceitos

dos

Hemisfério Norte, a partir do surgimento e

vindos paises anglo—saxénicos do
consolidag&o de varios grupos de estudo,
pesquisa e pés—graduagéio pelo pais sua histéria

comegou a muclar.

A teoria dos quatro principios — de certo modo
ja revisada em seu “niicleo duro” e pretensa-
mente universalista por seus préprios propo-
nentes na 5% e&igéo do livro Pu'nmp]es of hio-
medical ethics (18) —, apesar de sua reconheci-
da praticidade e utilidade para a analise de
situagbes praticas clinicas e em pesquisa —, ¢&
sabidamente insuficiente para: a) a anélise con-
textualizada de conflitos que exijam flexibili-
dade para determinada adequagé,o cultural; ]3) o
enfrentamento de macroprol)lemas bioéticos
persistentes ou cotidianos enfrentados por
grande parte da populagéo de paises com signi-
ficativos indices de exclusio social, como o
Brasil e seus vizinhos da América Latina.
Apesar de algumas criticas pontuais prove-
nientes de setores acomodados com a pratici-
dade do check list principialista, sua adequagéo
ao estudo dos conflitos e situagbes que ocorrem
nos paises po]ores da parte Sul do mundo ¢
inclispensa’wel e urgente. Categorias como
“responsa]oili&a&e”, “cuidado”, “soli&ariedade”,
“comprometimento”, “alteridade” e “toleran-
cia”, dentre outras (19), além do que chamo de

quatro “pés” — prevengdo (de possiveis danos e

iatrogenias), precaugdo (frente ao desconheci-
clo), prucléncia (com relagéo aos avangos e
“novi(‘la(‘les") e protegao (dos excluidos sociais,
dos mais frégeis e desassistidos) — para o exerci-
cio de uma pratica biogtica comprometi(la com
0s mais vulneréveis, com a “coisa pﬁl)lica" e
com o equili]:)rio ambiental e planetério do
século XXI, comegam a ser incorporaclas por
bioeticistas latino-americanos crfticos em suas

reﬂex()es, estudos e pesquisas.

Nesse sentido, surgiu na regido da América
Latina, entre outras, uma proposta episte-
molégica an’ci—hegeménica ao principialismo,
gerada na Cétedra Unesco de Biogtica da
Universidade de Brasilia. Essa nova proposta
conceitual e pratica, denominada “bioética de
intervengdo”, propde uma alianga concreta
com o lado historicamente mais fra’.gﬂ da

sociedade ,

“(..) incluindo a re-anélise de diferentes dile-
mas, dentre os quais: autonomia versus
justiga/eqﬁidade, beneficios individuais versus
beneficios coletivos, individualismo versus so-
liclariedade, omissdo versus participagdo e
mudangas superficiais versus transformagées
concretas e permanentes” (1,5).

Assim, a bioética de intervengao defende como
moralmente justiﬁca’.vel, entre outros aspectos:
a) no campo pﬁl)lico e coletivo: a priorizagao de
politicas e tomadas de decisao que privﬂegiem o
maior ntmero de pessoas, pelo maior espago de
tempo e que resultem nas melhores conseqiién-
cias, mesmo que em prejuizo de certas situagbes
individuais, com excegOes pontuais a serem dis-
cutidas; b) no campo privado e individual: a

busca de solug(‘)es vidveis e praticas para confli-
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tos identificados com o proprio contexto onde

os mesmos acontecem (1,5).

A caminhada futura da bioética brasileira e dos
demais paises da América Latina deve ser dire-
cionada para a negagao da importagao acritica
e descontextualizada de “pacotes” éticos fora-
neos. Na realidade, a bioética principia]is’ca
aplicada. stricto sensu é incapaz efou insufi-
ciente para proporcionar impactos positivos
nas sociedades excluidas dos paises po})res e,
conseqiientemente, nas suas organizagdes
politicas. Além disso, é necessario reforga.r que
ja foi plantacla a semente da construgao afir-
mativa de novas bases de sustentagdo episte-
molégica e pratica de uma bioética compro-
missada com a realidade concreta do pais e da
regiao, defendida pela Unesco (20), com a
qual nos defrontamos todos os dias e que,
seguntlo Berlinguer, nio deveria mais estar

acontecendo nesta altura do desenvolvimento

histérico da humanidade (21).

Consideragées finais

Apesar de fortes interesses contrarios, com o
Sexto Congresso Mundial de Biogtica a voz
regional daqueles que nao concordavam com o
desequilﬂ)rio verificado na })alanga tornou-se
mais forte a partir da definigéo da tematica do
evento: “Bioética, pocler e injustica”. Os
embates travados trouxeram a tona a necessi-
dade da bioética incorporar ao seu campo de
reflexo e agao aplica(la temas sociopoliticos da
atualiclac[e, principalmente as aguclas dis-
crepancias sociais e econOmicas existentes

entre ricos e pobres, entre as nagoes do Norte

e do Sul (22).

E conveniente recordar, ainda, que com as
transformagées e o novo ritmo experimentaclo
nos campos cientifico e tecnolégioo no contex-
to internacional, a relagéo dos aspectos éticos
com os temas acima referidos deixou de ser
considerada como de ndole supra—estrutural
para, ao contrdrio, passar a exigir participagao
direta nas discussées, inclusive em satde pﬁ]:)]i—
ca e na construgdo de propostas de trabalho
com vistas ao bem-estar futuro das pessoas e
comunidades. No caso dos paises latino-ameri-
canos, especificamente, é imprescinclivel que
essa discussdo (ética) passe a ser incorporada ao
préprio funcionamento dos sistemas pﬁblicos
de satide no que diz respeito a responsabilicla(le
social do Estaclo; a clefinigao de prioriclacles
com relagéio a alocagéio e clistribuigéo de recur-
sos; ao gerenciamento do sistema; ao envolvi-
mento organizado e responsével da populagéo
em todo o processo; a preparagao mais aclequa—
da dos recursos humanos; A revisdo e atualiza-
gao de vetustos cédigos de ¢tica das diferentes
categorias proﬁssionais envolvidas; as indispen—
saveis e profunclas transformag()es curriculares
nas universidades... Enfim, contribuindo dire-
tamente para a melhoria do funcionamento do

setor como um todo.

A discussdo biogtica surge, assim, para con-
tribuir na procura de respostas equilibradas
ante os conflitos atuais e os das préximas
décadas. Ja tendo sido sepul‘caclo o mito da neu-
tralidade da ciéncia, a bioética requer aborda-
gens pluralistas baseadas na complexiclacle dos
fatos. Para os paises do Hemisfério Sul, no
entanto, nao ¢é suficiente a aceitagdo acritica,

tampouco as amarras (ou limitag(')es) concei-

tuais sobre bioética, vindas dos paises do Primeiro
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Mundo, onde as discussoes giram preferencial—
mente em torno de avangadas situagées—limite
decorrentes do desenvolvimento cientffico e
tecnolégico. Os estudiosos do assunto tem o
compromisso de aproveitar a a]orangéncia e
oportunidacle que a biogtica proporciona, em se
tratando de um movimento (ou uma nova dis-
ciplina, se os leitores preferirem...) que estuda a
ética das mais diferentes situagdes de vi(la,
ampliando seu campo de influéncia teérica e
pratica do exclusivo ambito hiomédico/biotec-
nolégico até o campo ambiental, passan(lo,
inequivocamente, pelo campo da bioética

social.

Neste inicio de século XXI, portanto, a questio
ética a&quire identidade pl’lblica. Nao pode

RESUMEN

mais ser considerada apenas como questao de
consciéncia a ser resolvida na esfera da autono-
mia, privacla ou particular, de foro individual e
exclusivamente fntimo. Hoje, ela cresce de
importancia no que diz respeito a andlise das
responsabilidades sanitdrias ¢ ambientais e na
interpretagao histérico-social mais precisa dos
quadros epiclemiolégicos, sendo essencial na
determinag'a'.o das formas de intervengdo a
serem programa(las, na priorizagao das agoes,
na formagéo de pessoal... Enfim, na respon-
sabilidade do Estado frente aos cidadaos, prin-
cipalmente aqueles mais frégeis e necessitados,
bem como frente a preservagao da biodiversi-
dade e do proprio ecossistema, patrimonios que
devem ser preservados de modo sustentado para

as geragoes futuras.

De la bioética de principios a una bioética interventiva

La bioética, de origen estadounidense, se volvié mundialmente conocida por estar apoyada en cua-
tro principios basicos pretensamente universales y reconocida como una bioética principalista. A par-
tir de los aflos 90, comenzaron a surgir criticas a la universalidad de los principios y a sus limitaciones
frente a los macroproblemas colectivos, principalmente sanitarios y ambientales, especialmente ver-
ificados en los paises periféricos del Hemisferio Sur. Por ello, surge en Latinoamérica, en los Ultimos
afnos, una nueva propuesta epistemoldgica - la bioética de intervencion - de base filosofica utilitarista
y consecuencialista, intentando suplir esa laguna. A partir de un andlisis histérico del proceso de con-
solidacion del principialismo y de la importacion acritica de teorias éticas foraneas, el presente articu-
lo se propone mostrar la necesidad de construir bases conceptuales diferenciadas para la bioética,
para establecer un adecuado enfrentamiento de los problemas persistentes rutinariamente detecta-
dos en las naciones en desarrollo.

Unitérminos: bioética principialista, contextualizacion, alternativa critica, justicia, derechos humanos,
cuestiones colectivas, bioética de intervencion
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ABSTRACT

From principle-based bioethics to an intervention bioethics

Bioethics, a discipline of US origin, became globally known for being founded on four basic princi-
ples that are supposedly universal and is known as principle-based bioethics. In the beginning of the
90s, critiques started to come out about the universality of such principles and their limitations in
face of collective macroproblems, mostly of sanitary and environmental nature, verified especially in
peripheral countries in the South Hemisphere. In this sense, a new epistemological proposal has
dawned in Latin America in recent years - the intervention bioethics, a proposal based on utilitarian
and consequential philosophy that tries to fill this void. From a historical analysis of the principle-
based approach consolidation process and of disregardful importation of foreign ethical theories,
this article seeks to show the need for building differentiated conceptual bases for bioethics in order
to adequately face persistent problems that are routinely detected in developing nations.

Uniterms: principle-based bioethics, contextualization, critical alternative, justice, human rights, col-
lective issues, intervention bioethics
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