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Escribo este artículo motivada por el reciente falle-
cimiento del Profesor González Blasco, una pérdida 
irreparable para la medicina familiar y para el hu-
manismo médico en su conjunto. Además de un co-
lega, he perdido a un amigo. Durante casi 20 años, 
con él y los profesionales de SOBRAMFA hemos 
compartido encuentros manifiestamente inspirado-
res. El Dr. González Blasco trabajó arduamente con 
convicción entusiasmo y fuerza inquebrantables, de-
sarrolló estrategias para humanizar la medicina. Su 
labor, resulta sin duda trascendente -en cuanto al 
modo de cultivar la empatía entre residentes y jóve-
nes estudiantes-.

El encuentro de dos personas, paciente y médico

El cuerpo es la primera palabra con que nos expre-
samos hacia nuestros semejantes, y a la escucha del 
cuerpo nos dedicamos como médicos en cumpli-
miento de nuestra responsabilidad, sin embargo, hay 
otra escucha obligatoria, la de la vida del paciente, 
una vida reflejada en un núcleo de creencias tan cen-
tral y vulnerable como el cuerpo mismo.1 La práctica 
de la medicina debe fundamentarse en competencias 
que permitan a los clínicos tender un puente entre el 
diagnóstico y la comprensión humana. Reconociendo 
que la medicina familiar es un modo de práctica cen-
trado en la persona y la construcción de un vínculo 
entre médico y paciente, donde la narrativa adquiere 
un espacio central, la empatía se constituye en piedra 
angular en tanto competencia esencial para una prác-
tica de excelencia, cuidadosa y humana.

La esencia de la Empatía

Es necesario definir la empatía dejando claro que la 
vaga exhortación a «ser amable» resulta insuficiente.

El término empatía, del griego empatheia, signi-
fica saber apreciar los sentimientos de otros. La ma-
yoría de los autores coinciden en la dificultad que 
entraña separar los atributos cognitivos de los emoti-
vos; pero es un consenso que, para desarrollar ambos 
componentes y mantener viva la empatía, es nece-
sario evitar el exceso de preocupación consigo mis-
mo. Quien está centrado en sus propios problemas 

no consigue ayudar efectivamente al otro.2 Borrell 
Carrió, 3 nos ofrece una definición de utilidad clínica 
extraordinaria: la empatía es «la capacidad de com-
prender los sentimientos de otra persona y hacerlo evi-
dente en la relación». Esta conceptualización subraya 
que se trata de un acto deliberadamente cognitivo y 
comunicativo, no de una mera reacción afectiva. La 
empatía profesional exige comprender el sentir del 
paciente manteniendo el juicio clínico, previniendo 
el contagio emocional y sobre todo evitando los jui-
cios de valor.

La verdadera empatía profesional, por tanto, no 
es un rasgo automático del carácter; como bien seña-
la Borrell Carrió, nace de una reflexión y un esfuer-
zo: el esfuerzo de reconocer al otro como portador de 
emociones. Es una «elección vulnerable» que se pone 
a prueba en las situaciones más complejas de nuestra 
práctica, cuando el paciente que tenemos delante no 
es solo «otro», sino que lo percibimos como funda-
mentalmente «ajeno». Con el propósito de empatizar 
-es necesario escuchar y esto no es un acto pasivo- es 
preciso dar la bienvenida al otro, afirmarlo en su alte-
ridad4 y con decisión clara, orientar esa escucha para 
conocer y comprender su sufrimiento. Ser empático 
y cuidar al otro implica iniciar la construcción de un 
vínculo desde el primer contacto. Brindar confianza, 
tolerar la incertidumbre ofrecer una pausa, tiempo 
de silencio con la atención enfocada que invita al pa-
ciente a compartir su vivencia. Levinas plantea que 
aquella sensibilidad a la que somos despertados ocu-
rre gracias al rostro del Otro. Una sensibilidad que 
significa incontrolable susceptibilidad frente al sufri-
miento ajeno, es decir, no poder dejar de responder 
frente a su dolor, frente a su súplica exigente. 5

El mayor desaf ío: la Empatía ante el “Otro-Ajeno”

La prueba más rigurosa de nuestra capacidad em-
pática surge cuando nos enfrentamos a un paciente 
que percibimos no solo con alteridad -el reconoci-
miento universal de que existe un otro que no soy 
yo- sino como ajeno: cuando ese otro nos resulta 
«irritante y perturbador» un extraño a nuestro uni-
verso de comprensión. El Profesor González Blasco 
supo con certeza la importancia de reconocernos en 
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tanto humanos como seres sensibles explorar nues-
tras emociones y gestionarlas de manera adecuada. 
Para ponernos luego al servicio de ese otro paciente 
que requiere nuestra ayuda.

El Legado del Maestro: Cultivar la empatía

Para enseñar a navegar las aguas de las emociones 
humanas, el Profesor González Blasco empleaba he-
rramientas que trascendían el manual docente. Su 
uso del cine en tanto herramienta pedagógica fue 
la síntesis de ciencia y arte puestos al servicio de la 
gestión emocional. Poseía una habilidad excepcional, 
para seleccionar en forma exquisita aquellos frag-
mentos capaces de hacer vibrar a los asistentes, trans-
formando una sala de conferencias en un espacio vivo 
para explorar las complejidades del alma humana y 
entrenar nuestra mirada empática. Quienes tuvimos 
el privilegio de aprender de él solo podemos suscribir 
a la descripción que lo retrata con absoluta fidelidad: 
«un gran humanista, un apasionado de la docencia, 
gran lector y escritor con una generosidad infinita». 
Su verdadero legado reside en sus valiosas publica-
ciones, pero sobre todo en las mentes y los corazo-
nes que tocó, inspirando en generaciones de médicos 
una práctica más reflexiva, profunda y, en definitiva, 
más humana.

Conclusión

En última instancia, la empatía es una decisión cons-
ciente, una «instalación vital» desde la cual elegimos 
ejercer nuestra profesión. Es una actitud y un com-
promiso profesional ineludible. El Profesor González 
Blasco nos enseñó que: la empatía es una herramien-
ta clínica fundamental para explorar el sufrimiento 
en todas sus dimensiones. El mejor homenaje que po-
demos rendir a su memoria no es simplemente re-
cordarlo, sino integrar activamente su legado. Esto 
implica continuar, con coraje y curiosidad intelec-
tual el camino hacia la comprensión del otro, espe-
cialmente de aquel «otro-ajeno» que pone a prueba 
nuestros límites. De esta manera, mantendremos viva 
la llama del humanismo que él, con sabiduría y gene-
rosidad, nos confió.
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