[bookmark: _GoBack]Proponemos este artículo, publicado en Journal of Medical Ethics, porque la asignación de recursos médicos durante la pandemia es una de las grandes problemáticas actuales. Ante la escasez de estos recursos, cabe preguntarse: ¿Qué vidas debemos salvar?
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Después de surgir inicialmente en China, el brote del coronavirus (COVID-19) ha avanzado rápidamente. La Organización Mundial de la Salud (OMS) lo ha declarado recientemente una pandemia, con Europa convirtiéndose en su nuevo epicentro. Hasta ahora, Italia ha sido el país europeo más afectado, y la demanda de cuidados críticos en la región del norte actualmente supera su oferta. Esto plantea importantes preocupaciones éticas, entre las cuales se encuentra la asignación de recursos escasos. Los profesionales están considerando la priorización de los pacientes con mayores probabilidad de sobrevivir sobre aquellos con remotas posibilidades, y esta noticia ha desencadenado un intenso debate sobre el derecho de cada individuo a acceder al cuidado médico. El análisis propuesto sugiere que el marco nacional de emergencia en el que los criterios de priorización se aplican actualmente, no debería llevarnos a percibir la asignación de escasos recursos como algo nuevo. Desde una perspectiva ética, la novedad de la emergencia actual no se basa en los efectos devastadores de la asignación de recursos escasos, que abunda en la práctica clínica reciente y actual. Más bien, tiene que ver con el número extraordinariamente alto de personas que se ven personalmente afectadas por las implicaciones de la asignación de escasos recursos, y que repentinamente, se dan cuenta de que el principio de "iguales deben ser tratados por igual" puede ya no ser aplicable. Junto con la necesidad de asignar recursos financieros adicionales para apoyar el sistema de salud y, por lo tanto, para mitigar la escasez de recursos, el análisis insiste en la relevancia de una perspectiva de ética médica que no ponga la carga de la atención y la elección únicamente en los médicos.
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