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Heriotza eta sufrimendua 

Patxi Izagirre, Psikoterapeuta 

Aspaldi hasi ziren hedabideak heriotzaren humanizazioari buruzko gogoetari tarte bat eskaintzen. Gaur egun, Jorge Leon 53 urteko valladolidtarraren heriotza dela eta, heriotza duinaren inguruko bioetika planteatzera garamatzaten hainbat gertakari ari gara ikusten. 

Talde txikietan ere hitz egiten da heriotzari buruz gaur egun, sinesgaitza bada ere. Puri-purian dagoen gaia den galde genezake, noski, eta, horrenbestez, iragankorra, edo beharra. Nahiago dut pentsatu gizartearen heldutasunaren ondorio dela, ez baita inoiz ere pasatuko eta, gainera, guztioi iritsiko baitzaigu. Garatua izango bada, kontuan hartu behar du gizarteak heriotza, bai eta heldutasunez hartu ere. 

Tsunamiaren tragediak guztion enpatia sustatu zuen, milaka eta milaka hildakoren istorio latzen berri izan ondoren. Hainbat eta hainbat lagun izengaberekiko elkartasuna eta errukia sortu ziren, heietako bakoitzak bere bizitza bazuen ere. Tragedia planteatuta, gure gainetik zegoen zerbaitek erantzuten zion horren inguruko etikari: naturak. Kasu horietan, kanpotik datorkionari aurre egiteko eta erantzuteko aukera baino ez zaio geratzen gizakiari. 

Aita santuaren heriotzari dagokionez, nolabaiteko lasaitasuna nabaritu zen, denbora luzea baitzeraman hilzorian. Heriotzaz eta sufrimenduaz ari naiz, ez Joan Paulo II.aren bizitzaz. Ez da nire asmoa aita santuaren heriotza eta tsunamiaren ondoriozko tragedia alderatzea, hedabideen interesari garrantzia kentzea litzateke hori. Haren inguruko inork planteatu ote zuen sedazio aringarria erabiltzeko aukera? Goian bego. 

AEBetako Schivo auziaren harira, herrialde horretan sedazio aringarriaren inguruan dagoen polemika ikaragarria ikusi genuen. Heriotza zigorra aipatzeko ere aprobetxatu nahi dut aukera hau, baina Irakekoa ikusita, txikikeriak dira horiek guztiak. Nola pitz dezake horrenbesterako interesa gai horrek horrela? Gogoan dut txikitan negar egin nuela behin indio eta behizainen inguruko pelikula bat ikusten; izan ere, bere zaldia hil behar izan zuen protagonistak, harekin errukituta. Pena eman zidan behizainak tiroa eman zionean, eta pena eman zidan zaldiak ere hil aurretik. Holandako Verhagen doktoreak sustatzen dituen eutanasia pediatrikoko protokoloak aipatzen hasteko bezala... 

Sanpedroren interpretazio bikaina utzi zigun Bardenek. Amenabarren pelikulari esker ezagutu dute Espainiatik kanpo Sanpedro bizi zela sortutako polemika. Bioetikak ez du eutanasia aktibotzat hartu kasu hori, suizidio gisa baizik. Gaixoa bere egoera psikologikoki onartzera eramango duen bizi-kalitatea eskaintzearen alde egiten da, baina hark ez zuen halakorik nahi. Zineman zilegitzat jotzen badugu gorputzean harrapatuta sentitzen den gizon bati hiltzen laguntzea, zer gertatzen zaigu depresio larri baten ondorioz norbait bere buruaz beste egiten saiatzen denean, porrot egiten duenean eta erietxe psikiatriko batean medikatuta eta bakartuta uzten dutenean? Buruaren mende sentitzen dira gaixo horiek, eta askok diote nahiago dutela sufrimendu fisikoa psikikoa baino. Gainera, joera handiagoa dugu buruko gaixotasunak dituztenengandik urruntzeko, gaixotasun fisikoak dituztenengandik baino. 

Leganesko Severo Ochoa erietxean gertatutakora etorriz, aukera paregabea da hau zaintza aringarrien unitateen sarea sortzeko eskatzeko. Larrialdietako prozedura alde batera utzita (protokoloak jarraituz egindakoa), larrialdietan ezin da sendatu zaintza espezializatua behar duen gaixoa. Bihotzeko gaixotasunen bat duena kardiologia sailera joaten da; parkinsona duena neurologiara, eskizofrenia duena psikiatriara... Hilzorian dagoena, berriz, -ez dezagun aurreratu gaixoaren heriotza sozial eta psikologikoa-larrialdietan geratuko da, akutuengana joango... Eta han, kasurik onenean, zaintza aringarrietan espezializatua den norbaitek bisitatuko du, baina ez du leku fisiko berezirik edukiko erietxean, hau da, ohe berezirik. Gehienetan, ahal dena egiten da, eta non oso ongi jakin gabe, hau da, sen onari jarraituta. Eta gaixoa hiltzen denean, nola tratatzen da gaixoaren zaintzaile nagusien samina? Ez dezagun bazter utzi samin hori arintzeko laguntza psikologikoa. 

Espainian oso pertsona garrantzitsuak ditugu zaintza aringarrien arloan, Xavier Gomez Batiste (Katalunia) eta Marcos Gomez (Kanariak) besteak beste. Nola daiteke hain ongi prestatutako pertsonak edukita eta zaintza aringarrien unitateak sortzeko behar garbia ikusita horrelako unitaterik ez egotea ia? Gauza jakina da sendatzen erakutsi dietela esaten dutela medikuek, eta porrot gisa ikusten dela heriotza nolabait, edo, bestela, inolaz ere erakargarria ez den medikuntzaren adar gisa. Zorionez, gero eta sendagile gehiago ari dira sendatzeko behar hori gainditzen, eta medikuntza humanizatzeak hurbildu egiten ditu medikua eta gaixoa, eta talde bera osatzen dute. Frantsesak gu baino aurrerago daude gai honetan ere; esate baterako, eskertu egin zuen Mitterrandek, M. de Hennezelen La mort intima liburuari egindako hitzaurrean, prostatako minbiziagatik hilzorian zegoenean Parisko zaintza aringarrien unitate batean jasotako tratua. 

Zaintza aringarrien unitateen hastapenak izango ahal du gizarte garatuak merezi duen hazkundea!. 

Heriotzak ez du zertan beti sufrimenduari lotuta egon; obligazio morala dugu zaintza aringarrien unitateak sufritu baino egiten ez duten edo hilzorian dauden pertsonen gune gisa ez irudikatzeko. Unitate espezializatuak dira, eta beste solairuetan ez bezalako kalitatezko tratua ematen diete horietan gaixoei, krudelkeria terapeutikorik gabe, eta kandela itzaltzen den arte zaintzen dituzte horietan, su garrari aurrez putz egin gabe. 
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