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Introduccion

La limitacién del esfuerzo terapéutico (LET) podria ser un indicador concreto
de tutela de una muerte vivida lo mas humanamente posible. El Comité de
Bioética (CB) ayuda al equipo tratante a discernir este tipo de situaciones,
buscando el mayor bien concretamente realizable. La evolucion de la conducta
posdictamen encierra claves significativas para la reflexién y practica bioética
en una comunidad hospitalaria
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Objetivos

Indagar qué porcentaje de dictdmenes emitidos por el CB de un hospital
pediétrico referian la recomendacién de LET en alguna de sus formas y en
qué medida fueron llevados a cabo posteriormente por el equipo tratante
responsable de la consulta. Escudrifar la labor de discernimiento que aporta
un CB en el ambito hospitalario.

Métodos

Se realizé un estudio descriptivo, cualitativo y retrospectivo. Sobre el total de
consultas registradas de un CB en un hospital pediatrico de alta complejidad
(2008-2012), se seleccionaron aquellas que recomendaban alguna forma de
LET, y se constaté la concordancia o no entre la recomendacién de LET y las
conductas adoptadas posteriormente.

Resultados

Se estudié a un total de 40 pacientes. Los servicios que mas consultaron al CB
fueron los de clinica médica (25%) y las terapias intensivas (22%). Las patologias
de base predominantes fueron neuroldgicas (42%) y genéticas (12%). El 60% de
los dictdmenes del CB aconsejaron LET, que se cumplieron en el 83% de los casos.
El resto de los pacientes sobrevivio al estado critico, aunque altamente secuelados.

Conclusiones

Por los datos aportados en esta investigacion, se respeté la decision de evitar
sufrimientos innecesarios e indebidos en el paciente, a fin de ofrecer una
muerte vivida lo mas humanamente posible. La comunidad hospitalaria
recibe las recomendaciones del CB y las lleva a la practica. Con el seguimiento
de las consultas en el periodo posdictamen, el CB podra valorar su aporte y
perfeccionarlo desde elementos que emergen del analisis de su misma practica.
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