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INTRODUCCION

Ei~téma ‘da’la Eutanasia, que ‘a lo largo de - la historis oo

sidu - rechazado. por mucheos, aceptade por unes  ouancos,
discutido por muchos mds y que ha sido motive de polémica en
todos agquellos circulos en donde el porsonaje principal es

el ser humano, s nos presenta ahora vomo un retc al cual

nos vemos obligados a hacer frente si  en r=alidad nos

consideramos partidarios del Deracho. En efecto,
Eutanasia entra en juego, por un lado, 21 mdximo o2ien
juridice tutelado por el Derechu qu2 es la vida humana v por.
el otro, la imposibilidad de los avances méd cog.para salvar

la vida humana.

De esta fTorma, la presente investigacidén tiene come vbieto
principal el de desentralar aungue en una forma sumaneEnte
modesta, todo aquello que todavia peormancee @n @l civido o
en la ignorancia del ser humano, y que hasta ol dia dae hoey
le ha inquietado tante vy que es la Eutanasia o la nuevie
piadosa.

tor  tanto, iniciaremes el presentz tema asentando  les
conceptos basicos de la Eutanasia o muerte piladosa, cun la

intencidn Je que el lector tenga vy conoczca

rrincipales  para profundizar  en  dicho  $=aa, durante el

relacidn de la

olia de este trabaje  abovdacemos ia



‘Eutanaéla con okras ciancias, su evolucién v desarrulino a
Chravés de. la historia, ademis de los diversos aspechos con
‘los cuales tiane una intima relacién come son los néd-.os,
legaies, psicoldgicos, etcy también se concceran las

alternativas que existen en la vutanasia y un anidlisis de

los aspectos juridicos en México y en otros paises quea

contemplan el motivo de piedad.

Asi pues, esperemos que al concluir el presente frabajo se
cumpla con el cometido antes mencionade y que ademds el
Derecho se vea heneficiado con las aportaciones que de aqui

pudieran surqgir y por igual la sociedad en general.



CAP I TULDO 1

ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA EUTANASIA

A).— EN LOS PUERILOS FRIMITIVOS
B).~ EN LA EPDCA GRIEGA

C).— EN ALEMANIA

D).~ EN El. JUDAISMO

E).~ EN EL RENACIMIENTO Y EN LA EPOCA HODERNA



ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA EUTANASIA

AY.~ EN_LDOS PUEBLOS PRIMIJIVOS.

La Eutanasia se remonta hasta las épocas histévicas mas
lejanas, en donde los pueblos primitivos estaban  formados
por individuos gque se encontraban en completo estado de
salvajismo v en los cuales se les daba poca imp;rtancia al
individuo frente a su comunidad. También en alqunos
puebles primitiveos parece que se aceptaba la céstumbre de
matar o abandonar a las personas muy ancianas o muy

enfermas.

Frimeramente la eutanasia figurd como un remedio a la
escaser de viveres y a la desproporcién entre éstos vy el
namero de bhabitantes, se eliminaban a los que no
contribuian de ninguna Tforma con la comunidad. y asi se
disminuian las subsistenciasy por ende, los destinados a
morir en estas agrupaciones eran los ancilanos Yy los  que
también padecian enfermedades que les impedian trabajar,

ésta suerte también la corrian les débiles y los nidfes.

Era frecuente la costumbre de matar o abandonar a los
ancianus, y este es el case de los hotentotes, una de las
tribus del sur de Africa, asi se acostumbrabz en los
lapones de Noruega, y asi es el casc por igual de Nueve
Caledonia on Grecia. 0Otro ejemplo mas se ancuent(a en
ins  esauimales, nu.enes acestumbraban la | préctica de una

cutanasia voluntaria, la cual se realizaba a peticidn del



}anciaﬁolni'del'ehfermo y -s@ . 1es ‘abandonaba por un lapsn de

‘tras‘dfaé'enfuh igli herméticamente cerrado.

Algunas consideraciones hisltérico cioldgicas an las qgue

ha habido gran discrepancia entre algunos pueblos acerca de
la_ " eutanasia, va que en algunos era definitiva Y
categéricamente condenada como en el pueblo Israelita:; vy en
atros como en FEsparta, Atenas, era  impucsta  comc  una
practica cotidiana para procurar el descanso eterno:a los
deshauciados. Sabemos por wedic de la historia que en la
antiquédad durante vy después de una batalla cuando una’
ciudad era conquistada o cuande se preducia un cataclismo o
una catastrofe, los heridos mas graves a los que ya no se

les podia salvar o transportar les quitaban la vida sus

propins parientes o sus amigos mds intimos,

En las civilizaciones antiguas es muy escasa la practica de
1a verdadera putanasia, en la actualidad los métodos tan
radicales que se seguian sélo perduraban en pecas - tribus
salvajes de la Polinesia, en las cuales e! infanticidie

tiene fuerza de ley.

B).- EN_LA EPOCA GRIEGA

En Grecia bubo un aran namere de penssdores que estuvieron
a favor de la eutanasia, manifestando gus cuande una
parsona  estuviera muy snferma o gue  la vida le paveciera

may . insoepertable, ésta podia disponer de  su vida v



rduitérsela cuando - asi lo quisiera; /peﬁ§*p6ﬁ~ otro - lado,
éxiﬁfian pensadores que la criticaban y“de:ian que solo los
dioses . podian disponer de la vida vy de “la muerte de las
personas; ademas de las criticas severas de que fue objeto

por parte de la Iglesia.

Tamhién se observé que. en Atenas y en otras riudades
griegas 2]l Estade suministraba venene & qguienes lo

solicitaban para asi poner fin a sus sufrimientos.

Platén el el Tercer Libro de "“LA REPUBLICA", (1}); se
muestra partidario de la eutanasia, vya que patrocins el

homicidio de los ancianos, débiles y enfermes.

Platén alababa a Esculapio por haber hecho proposiciones en
el sentide de que a los enfermos incurables_se les dejara
en el mayor abandono y sélo se auxiliara a los enfermos que

tuvieran posibilidades de cura.

Fovr otro lade, el fildsofo griege Epicuro, exponia su
pensamiento diciendo que se debia hacer 1o posible para que
la vida fusra menos odiosa, pero en el momento én que ésta
se hiciera insoportable habria que terminarla, y él1 mismo

cuande sintié gue se le aproximaba- la muerte prefiris

1 Flatdn, Didlogos de.- Editorial Forrua,S.A.
Coleccidn “"Sepan Cudntos". Numérc 13,
México 1981, PAg. 4B9.



embiriagarse gue estar consciente de ello.

'Lﬁé ‘médicos griegos: Aretec de Capadocia < Hipeszrates,
estaban en contra de la eutanasia de esa época. [Ei primer«
decia que no era licito que un médice procurase una nue-te
con el fin de evitar mayores sufrimientos v sdlo le estabha
permitide cuande nc se pudiera mitigar el dolor, aplicarle
sedantes para que la persona perdiera la conciencia; vy el
segundo, expresaba el Juramento Hipocratice: "No dnré droga

mortal aunque me sea selicitada”.

C}.— EN_ALEMANIA,

Adolfo Hitler autorizé a su personal militar para que les
diera facultades a sus médicos con el fin de concederles la
gracia de la muerte a los enfermos juzgados incurables,
después de haber analizade profundamente =81 estado de

calud; vy asi se establecid la liamada “EUTANAZL".

La aparicidén y aplicacidn de la eutanasia tuve su origen en
la 1mpresién del libro "La Destruccidn de la vida carente
de valor", publicade en 1920 y donde se notaba en grandes
escalas las ventajas econdmicas que reportaiian la
supresién de determinadeos pacientes, cuya vida ya no tenia
valor alguno, -
<
En 1933 se promulgéd  ta "Ley dr  orevencidn a2z lau

entoraedades hareditarias”. la cual Jjustificaba la



esterilizacidn obligatoria Yy por consiguiente fué
practicada an grandes proporciones tanto en hombres,
mujeres y nifios; se les privaba de la vida a los retrasados
mentales y a los que tuvieran una deformidad muy noteoria,
esto fue solamente la eutanasia que aplicaba Hitler,
posteriormente les quitaba la vida a los nifeos que tuvieran
las orejas ligeramente deformadas ¥y a los que ‘se orinaban
an la cama, y de esta wmisma forma muchos de ellos

encontraron la muerte en la cdmara de gases.

A los ancianos y débiles mentales se les consideraba como
inatiles vy pordsites, y a éstos se les ponia la etiqueta
"VIDA  EIN VALLOR"3; todo esto. traia como consecuencia que
primeranente se eliminara a las personas que portaban
dichas etiquetas y luego a las que tuvieran deformaciones,
pero no tenian dicha etiqueta y asi se les aplicara la

eutanasia.

Los alemanes proveian de judios y rusos a los museos, otros
se destinaban a los médices recien egresades para que
realizaran sus prdcticas quirdrgicas, la iglesia catélica
protesté por las continuas prdacticas de la eutanasia, vya
que alegaban que no eran culpables de ningdn delito, vy por
consiguiente, eran personas inocentes que no deberian de
morir, mientras que los nazis decian todo lo contrario, va

que eran indignos de vivir.,



La eutanasta en Alemania nunca mostré los ~fines con los
cuales se le conoce en esta época, ya que el danico fin era
el de matar, primero a los gravemente enfermos, segundo a
los deformes.notables, tercero a los improductives, cuarto,
a los indeseables ideoldgica y racialmentey vy por ultimo, a
tode aquel que no fuera alemdn ya que se pretendia crear

una raza superior o perfecta.

D).~ EN EL_JUDATGMO

La Bihlia Hebrea llamada por los Judios Migrd (lectura), o
Kitbe @Godesh (escritos saqradeos), estd formada por 24
libros, los cuales se dividen en tres secciones: Torah
(Pentateuco), Meblin (Frofetas) vy Ktubim (Escritos). La
primera seccién contiene bdsicamente todos los preceptos
legales, y éste a su vez se subdivide en cince libros:
Persshit (En un principio), Shemot (Los nombres), Va-yigré
(Y el llamdé), Bmidbor (En el desierto) y Duarin (Las

palabras).

Todos los aspectos legales del Judaisme se encuentran en el
Va-yigra (Levitico), Duarim (Deuteronomio) ¥ Shenot

(Exodo).

Para establecer el derecho en todo el pueblo hebreo son muy
impor tantes et método “Fegat", que busca las
interpretaciones literales vy el "Dras", que pretende la

ensefianza de la ley. Existen otras colecciones legales



(Halakot) = segun. lts libres| de la- Biblia: Sifré de los

numeros, . Sitra Eel 15Vitfco{y Meiilla sobre el Exodo.

‘La;"sais srdenes  del Talmud sen: Zerain (Semillas), Moed
(Fiesta), Nashin (Mujeres), MNezikima (Perjuicios), Kidoshin
(Santidades) y Teharot (Cosas Puras). El cuarto orvden
Nezikima contiene 10 tratados legales de tematica civil vy

criminal: Baba Qand (Primeva puerta) que trata de dafies a

la propiedad 2 injurias y consta de 10 capituloé.

Baba HMetsia (Fuerta media), trata de bienes inmuebles,
ventas, alquiler, interés, alimentacién de los trabajadores

y cuenta ceon 10 capitulos.

Baba Batrda (Ultima rnuerta) habla acerca de :las leyes

hereditarias v consta de 10 capitulos.

Sanedrin (Tribunales) procedimientos judiciales, pena
capital y cuenta con 11 capitulos.
Maccot (Castigos) algunas penas. flagelacisn, ciudades de

refugio, en 3 capitulos.

Sevout (Juramentos! algunos juw-amentos privados en B

capituloes,



Educht,.(Testimonios} élgun05~tomenfarios alos dichos -de

‘todos -los. sabios en 8 céhitﬂlos.

Avoda  Zard ({dolqtrka) habla de los cullos y ceremonias

paganas en 5 capitulos.

Pirké Abot (Capitulos de los padres) es el tratado ético de

la sabiduria practica.

Horayot (Sentencias) son los errores Jjudiciales en 3

capitdlos.

Maimdnides en su  célebre Cdédige Legal escribe: ngl
moribundo debe ser visto bajo t{odos los aspectos come una
porsona  viviente", y luego afade de manera mas incisiva
este brillante comentaric: "El que toca ocasiondndele la
muerte es culpable de derramar sangre, 2A gque se puede
comparar?; a una llama temblorosa que se extingue tan

pronte como se le tocga. (2)

La prohibicién de acelerar la muerte aparece en un Cédigo

Judic mucho més reciente (Code of Jewish Law 1927): Adn

2 3hermin yvon L.~ Jewish Viens of Euthanasia

in Beneficient Euthanasia.— Editorial Marvin
kohi.- New York 1975. PaAg. 6.



cuando . a alguien . se le prolongue la agonia y esto cause
afliccisn. al paciente y a su familia, permanece la

prohibicién de acelerar su muerte" (3).

En esta época estaba permitido remover cualgquier medio
artificial que prolangara la vida del moribundo, aunque
para este 1o existia obligacién alguna. E1 término hebreo
para la Eutanasia es "MITAMYAFA", un ejemplo de este
término, es el amor al prdjimo donde se ejeﬁcicgria ia

muerte al entermo aplicandole el "MITAMYAFA".

También se observaba que la pena de muerte era admitida en
Israel, pero a pesar de ello, tpdo el  pueblo estaba en
contra de la misma, y se cbserva gue se pretendia aminorar
el sufrimiento de la persona gque va a perecer, y _hasta ahi

llega la piedad por el moribundo.

Moshe D. Tendler, menciona la frase: "Morir con dignidad™,
y esta muerte es el fin que resulta de un estilo de vida
digno vy si las personas que atienden al moribundo se
comportan de modo compasivo y dignificante, no habrd nada

indigne fuera de la muerte misma. (4).

3 Idam.- Fag. 6.

4 Anuaric del Departamento de Derecho de la
Universidad Iberoamericano. No.1988-1989,
F4g. 386.



i.a dignidad’ humana en la ftradicién judia; signiTica en la
Biblia: Bloria, honor, esplendor, riquezaz vy es. ante todo
urio de los atributos de Adonai. Todo este en el
lenguaje del Talmgd seria “"KEVOD HABERIOT", que significa
“El honor o dignidad de las criaturas";-y la dignidad
humana es el valor mds alto gue puede apreciarse en la lay

de Dios.

Acerca de la dignidad de la muerte humana, la tradicién

judia expresa que cuando llega la hora de la muerte, el

10

alma del moribundo desea dejar el cuerpo y no se debe de-

acelerar ni de retardar el procedimiento natural.

Asi encontramos también que la Declaracisén Universal de tos
Derecheos del Hombre establece gue todos los seres humanos
han nacido libres e iguales en dignidad y derechos, vy por
todo esto, la dignidad humana es la fuente donde emanen los
derechos y libertades, por esto, es la causa vy razdén de ‘ag
legislaciones sobre los derechos humanos "1_.IBERTAN,
IGUALDAD, INVIOLARILIDAD, JUSTICIA, etc.”; y tode esto sevrs

la meta a la cual deben aspirar todas las legislaciones.

E} EN EL._RENACIMIENTO Y EN LA EPOCH MODERNA.

Santo Tomds de Aquino en su obra "La Summa Teolégica®

senals qus la sutanasia eres una ofensa contra la humanidad,



pov ir en.contra‘del amor de Dios, “ que es el dnico duehc de

la vida v la muerte.

Tomas Moro -en su obra “Utopia', gue es én donde surge . la
pnstu{a:ién de 1a eutanasia, expresaba gue las personas que
sufrieran enfermedades curables debian ser atendidos vy
tratados, perc cuando la=s enfermedades fueran incurables y
sumamente doleovosas, los Jjueces y sacerdotes dehian de

concederles la gracia de la smuerte y por consiguiente éstos

dGltimos morian de hambre o

zimplemente les quitabon la vida
mientras dormians y por esto la iglesia no estuve de

acuardo non el pensamiento de este autor.

Asimismo. Francisco Bacon, en el siglo XVII, as el creadeor
del término "EUTANASIA" a la muerte piadosa, al spstener el
derecho que asiste a una persona para dar  muerte a obra por

motives de piledad: Cuande los doleres son  insoportables vy

que no hay esperanza de salvacidn, defendiendo este términe

en su obra “Novum Organum® .

Asi también se observé a David Hume, con la expresidn de la
idea de quitarse la vida, vya que postulaba el dereche con
toda libertad vy conciencia a despedirse de la vida cuando
asi se requieia; vy asi se daba la practica de la eutanasia

Fara aste gran fiidsofe ingleées.

8}



En la 'Edad Media y a comienzos de la época moderna en
juicios de Dios se acostumbraba rematar a los weridos
gravedad o de muerte en los combates gon un corto vy
afilado puial _l!amada “MISERICDHDIA", quizds queiiendo
a entender el fin con el que se les. procurabo

rédpidamente la muerte, y todo este era como un motive

piedad para que no tuvieran una larga vy deolorosa agonia.

los

de

myy

dar

Mass

de

El

16 de octubre de 1931 nacid en Inglaterra el movimiento

eutanasico en el que el Dr. Killick HMillard dirigid

discurso & la “SOCIETY OF MEDICAL OFFICERS OF HEALTH",

donde “expresaba la legalizacién de la eutanasia con

siquientes punios:

1.- ta mayoria de los hombres mueren en medic de
terribles dolores.

2.~ El que no mata a un animal muy enfermo es
culpable de crueldad. LPor  qué no ser
humanos con el hombre?.

3.~ El suicidio en general es male, pere 1la
eutanasia en ciertas circunstancias puede
seyr correcto.

4.— Hay gue legalizar la eutanasia como un acto
racional, valiente y frecuentemente altruista.

5.~ La propuesta legislativa puede parerey
cemplicada, pere el procedimiento es semejante

al necesario para la cremacidén.

i

en

los-



,En711935 _fué-fuhdada 1a - Sociedad  Eutanasica por el Dr.

Killick Miliard..

'Poé~ﬁ1¥imb, podémos decir que la eutanasia ha side aceptada
por-- alguios  paises del mundo; 1la Unidn de Repablicas
Sovieticas ha eximido de una pena 2 quiunes matan a otra
persona por compasidn habiéndose ordenado el ext.erminxn de
mas de un centenar de nifics completamente desahuciados; 2n
Perd vy Suiza solo castigan la eutanasia cua|.1do ha =ido
inspirada por médviles egoistas y dejan un amplio c¢riterio
al Jjuzgador para la apreclacidén de las circunstancias gque

en cada caso ocurven.



CAaAPITULO 1l

CONCEPTOS BASICOS DE LA EUTANASIA

A).~ NOCION ETIMOLOGICA

B).~ DIVERSAS DEFINICIONES

C) .~ ELEMENTOS

D).- CLASIFICACION



A). .~ NOCION ETIMOLOGICA

fLa palabra Eutanasia tiene sus raices etimoldgicas. vy
proviene de: EU-Bueno y THANATOS5-Muerte. Esta concepcidn
etimolégica se refiere a la muerte tranquila, serena, sin
dolores, sin torturas o sufrimientos, dulce, en paz, sin
angustias, en todas estas definiciones también se han
incluide 1las de homicidic piadose, homicidio atenvade vy
homicidic emocional; actualmente lo anico que ;E desea es
una muerte sabita, rdpida y con dignidad; vy por ésta dltuma

se entiende todo lo anteriormente oiprezado.

Foco a poce la exprosidn “BUENA MUERTE" se va rvefiriendo a
la ayuda al morir mediante la abreviacién intencional de
dicho proceso, y por consiguiente; esta palabra-se ha indn
relacionando muy intimamente con el proceso del
fallecimianto, en una estrecha diferencia a una enfermedad

terninal o sumamsntie -ora

B).— DIVERSAL DEFIMICIONES

Conoceremcs eolgunas vefinicienes de diversos diccionarics y
autores gque wos dan wobre la eutanasia, para gue asi
poedamos precisar wh poco més este concebto.

“rameramente observamcs  la definiciédn de Bacon, A guign s

e @l tarmino  de Eutanaszia v dice: la  muertas



Tranquiia;,l§ muerte dulce, la muerte misericordiosa que en
el:'tfansxto ‘de la vida terrena hacia’ el mundq' de lo

desconocido, se hace sin dolor ni sufrimiento”. (3)

‘E: . Diccionario Inglés de Oxford nos da la siguiente
definicisn: "Es la accién de inducir una suave vy tranquila
muerte", (&)., y por lo que se observa, assta definicidn es

muy inadecuada por ser demasiado imprecisa.

El Diccionario Inglés de Webster, tiene wuna definicidn
mucho mAs complata que la arriba amencionada: "El acto de
proporcionar una muarte indolora a las personas qgue sufren

enfermedades incuiables"., (7)

Por ztro  lado, el Diccionaric de la Real Academia Espafiola
defiue o la Eutanasia comc: "La aueris  sin sulviclentoe y on

sentido estricto 1a que agi sx provoca veluntariamente". (D)

5 Pérez armenta. Margaritc. bta Teoria
Juridica del Delito y el problema de
la Eutanasia. México, 1939, Fag. 47.
Diccionario Inglés da D#furdg. 1271,
Dicciomarice Inglés de  Webster. 1967
Ambns o bado: Libre e Eutanasia
de Victor 14, ca, dita-ial Jus
2 Dizoac “ a Resl foademia Espafola
Fditeeia) dany o, 1934,

~ oo




£l Diccienaric de Medicina - sefala: "Es 1la practica
'preéonizada' @n. Am&rica, . que consiste ‘en abreviar los
sufrimientos y la agonia de los enfermos que el médico

“juzga incurables". (9)

También dentro del campo médico existe 1la definicién del
Dr. Déroberth citando a Littré y dice: "Es la mderte dulce
y - sin sufrimientos que se da a los enfermos incurables,
cuya evolucidén de la enfermedad es fatal v estan torturados
con doleres fisicos intolerables vy persistentes que los

medios terapedticos no pueden atenuar." (10)

Desde el punte e vista soralista, la definicidn de
Eutanasia por 0Gonrale Higuera, os la siguiente: "Es 1la
practica que procura la muerte, o mejor, abrevia una vida
para evitar grandes deolores y molestias al paciente, a
peticién del mismo, de sus familiares o sencillamente por
iniciativa ds tercera persona que presencia, conote e

interviene en el caso concrets del moribundo." (11)

? Dabout, E. Diccionario de Medicina.
Editorial Epoca. México. 1977.

10 Devoberth L. En Caniers Laennec.
Juin 1949. Fag. 18.

11 Higuera, G. Distanasia y Moral.
Santander 1973. Fag. 2%2.
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Gtro concepte moralista sefala: "Es la mueste causada Al
enfarmo cuando ést: padece . una enfermedad | incurable -
sumamenta dolorosa Y para_ | conseguirlo se Lo
proporcicna anestésicos para.  que [oé snrprendq ia muerte

sin padecimiento alguno." (12}

Entre los tratadistas mexicanos de Derecho Fenal destaca el
masstro Francisco Gonzalez de la Vega, quien nos  dice que:
"Se reserva la denominacidn de Eutanasia a  siquellos
‘crimenss caritratives que una  persona, ante les  incesantog
requerimientos de otra victima de incurable v ruaento mal,
la priva de la vida piadosamente para hacer cesar sus

estériles sufrimientes.” (13)

El Discionarvio de Suciclogia menciona  1n siguiente: Es 1o
tecria » practica de la auerte piadosa, que permite a ios
madicen © a etras personas  sceclalments actualizadaz  para

suministrar una dosis mortal de medicina A lat a2vsoras aue

sufren  exbraordinariamente o los enfermos 1ncurables o los

w2 Parez Armenta, Margaritoe. La Teoria
Juw:diza del Delito y el Frublema de
la Eutanasia. Mé:ico. 1935. Pag. 4%,

0% GonzAle: de la Vega, Francisco
Uerecho FPenal Menxicano. Edift. Forrde
riévico 1¥7%, Pag. 88.



defectuososfdeZ,nacimiento gobre los < que’no cabe- esgeranza

Cde’correccisn

En 13 actualidad ‘esta teoria se opone a la ley y al <ddigo

moral .de. .los médicos, muerte benéfica por piedad o
compasidn. Homicidio perpetrado scbre ancianos o enfermos
incurables con la finalidad de aborrarles grandes

sufirimientes lo practican algunas sociedades 'primitivas.
incliuse con caracter ritual, las leyes panales Bo reconocen
efectos liberatorios de la responsabilidad criminal ni  al
mévil cempasivo del hemicidico ni el consentimiente de 1la
victima aungue si  pueden influir en la consideracidn

juridics del caso.

For otra parte, la Enciclopedia Salvat describe 1a
Eutanasia cemp “Del Griego, EU-Bien y THANATOS-Muerte.
Muerte sin  sufrimiento fisico, buena muerte y, en sentido
estricto, la que asi se proveca voluntariamente., En este
altimo  sentido >1a Eutanasia W homicidio piadeso, as  la
accién de acortar voluntariamente la vida a quien sufyienda
una enfermedad mortal de necesidad 1la sclicitara para ponar
fin a sus sufrimientos ficicos, La doctrina tradicional,

la admisidn expresa de la impunidad del homicidio



Eutanasico es decididamente minoritaria."™ (14)

La mayoria de los Céddigos Penales vigentes de zontextura
moderva adeptan una posicidn intermedia, de atenuacidn
aespecifica mas o mencs pronunciada en los suspuestos e
muerte piadosa o consentida, pero sin liegar a =11
legalizacion o justificacidn. En el Cédigo Espafcl vigente
se equipara pura y simplemente la ayuda al suicidio vcon el

homicidio ordinarie sin privilegie atenuaterio algunc.

FPor Gltimo, se observa una nueva forma de Eutanasia qua es
la EUGENICOECONOMICA,- Es la forma impropia de ra Eutanasia
en la gque el sacrificio de las vidas ajenas no  sdlo carece
de! consense pirevie y libre de las victimas, sino hasta de
la finalidad especifica de suprimir su dolor proponiendose
an cambic sbjetivos de oragmatismo social y de pretendido
mejoramiente de la raza. Las camaras de gas v campos de
outerminic de la Alemania Nazi son un ejemplo de aplicacidn

priactica de este t:po de Eutanasia. (15

C).~ ELEMENTOS.

En primer término, observames la intencidén del que ayuda a

14 Enciclopedia SUalvat Diccicnario Tomo 5.
Salvat Mexicana de Ediciones, §. A. d=
C.V. Edicién Actualizada vy Coriegida.
1983, Fag. 1399. '

15 Ibidem !1
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mor;r}gperb.eéta intencisn puede - variar dependiendo del fin

con gue se'realice, pudiendo manifestarse de tres formas:

1i;— El. tratar de aliviar el dolor. 3in intencién de matar,
:;dn'cuandu ne se pueda eliminar el riesgo de acelerar
la muerte y en este caso se trataria de una Edatanasia
Indirecta, ya que al no existir la intencidén Jde matar
.no se da el‘dolo y en consecuancia, no se da un delito
en sentido estricto de acuerdo a lo que éétabrece el

articulo 8 fraccién I del Cédign FPenal para el

Distrito Federal vigente.

2).~ El metar por compasisdén, toda ver que se estima que el
dolor no puede eliminarse de otro modo o con obros
medios distintos a la muerte:; asi, el mévil de piedad
no puute excusarse de La culpabilidag del delito, pere

si en cambic atenuar la penalizacidn.,

2).- El matar par-a eliminar una vida a la cual 1o se le
atribuye ninguan valor, puade ser por criterios
econemices de la sociedad o por las personas que van a
resul tar beneficiadas con e@sa muarte, por sjemple: LOS
HEREDER{}S. En este caso lo que se pretende es la
suprestién de enfermos mentales y ancianos en general,
de las llamadas vidas sin valevr. Aqui los motivoslson
di tipo econdmico y utilitarie principalmente, también

lo zon, la depresidn de la vida humana que lleva la



Saciedad’y -mAs adn.. los. :goblernos ~a tratar ‘a 1

personas como. cCosSas o0 d lo ‘mas come animales.

Forotre lado  existe 'la woluntad del sujeto pasiva, es

“uentos

decir. de la personas que estd enferma y padece
dolores, misma que puede tumar determinadas sclucicaes por

si o a través de otras personas, por ejemplo:

fA).~ El paciente puede tener el desee de morir o de ser
privado de la vida, en gste case habria gue distinguir
éntre el consentimiento dae la victima vy  la petitién.
relterada que este haga a un familiar o al médico que
lo atiende. Para el derecho., nt @1 consentimiento, ni

la peticidn de la victima justifican el matar.

B).- La aceptacién sin resistencia de lo que narace
inevitable. En este caso ne se  llega siquisra al
consentimiento, y la persona simplenvnte se rasigna a

morir al ver gue su enfermedad no tiene cura.

€Y.~ Eliminar a una vida sin el consentimiente de la
victima, lo cual implica actuar con arbitrariedad,
porque la resolucidn da matar al enfermo orovine de
un  familiar, del médito o de ambos y para configuraie
a la eutanasia, faltaria el congentimienta  de

la wvictimasg v



D).~ El 'matar ‘a un paciente contra su voluntad,en este caso
se ‘actua con un grado mayor de violencia y dependiando

de. esto podria convertirse en un homicidie calificade.

También se observa a los agentes potenciales de la
eutanasia como son: El médiceo, el personal sanitaric vy los
parientes. A los médices y al personal 5anitdr'io, ademds
de las sanciones fijadas por el delite cometido, se les
puede aplicar la suspensidn de un mes a dos :aﬁog:. en el
ejercicio de la profesién o a la suspensién definitiva, en
case de reincidencia de acuverde a lo establecido en el

articulo 288 fracciédnm I del GCédigo Penal para el Distrito

Federal.

Respecto a los parientes, se les pueden aplicar las
sanciones fijadas por el delito de homicidio calificado,

con las agravantes de premeditacidén, ventaja y traicidn.

Por lo quz respecta al enfermo, se observan vtras
circunstancias tales como: edad, la situacidn en la
familia, el grado de la enfermedad, los recursos

econémicos, etc.; todas estas variantes parecen menos
relevantes para el legislador mds no  asi para el juez o
tribunal que tiene que atender todas las circunstancias del

caso en espacial.
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D) CLASIFICACION.
Desde el punte de vista moral y de la osiodtica, la

eutanasia se divide de la siquiente manera:s

I).~- Atendiendo al modo de come se realiza, puede ser por
accién u omisién. (Activa o pasivad.
II).~ Por la intencién del agente, y se divide en directa @
indirecta.
I11).- Atendiendo a la voluntad del paciente, =s voluﬁtarxa

y ne voluntaria.

La sutarasia activa también se le conoce como positiva, vy
eg la acc 3n encaminada sin oire fin que el di  procurar la
muer te del moribundo. La eutanasia activa o positiva, as
la institumrdn planificada de una terapia, encaminada a
prohurar‘.a muenrte antes de lo jue swia @spaoade 20 obhiro
centento.

Faul Sporken la define: *La ntervencidn 2n al procasce e

morir", (1é)

Segdn Bindinges ec: "La sustitucidn de una causa natuwral de
mueyrte, por  otra causa artificial, o en otras palabras, a2l

ponzr fin & conciencia de manara positiva a una vida

16 Sorken. faul. Ayudande . macir.
: s

ander 1978, FAg. 134,




- humana®i 417y
A la. eutanasiz pasiva, también se le conpce como negativai
y es la que se - aplica en aquellos cases en que la esperanza
de salvar la vida del paciante ha desaparecido

practicamente.

La eutanasia pasiva visualiza dos foirmas: l.a abstenclén

terapedtica y la suspensién terapedtica.

En. la primera no se thicia ningdn tratam:iento, vy a2n la

egunda 538 suspende por completo el tratamientoe va

iniciado, y en este se considera que 352 estd prolongande 2

—

movir.,

Ademas se obsaervan dos modalidades maés en la priasca forma:
a).~ No tratar o atender a la afececidn principal.
b).- No tratar » stender la enfermedad emergente . que surja

parslela a la principal.

Esta forme de sutanasia pasiva, no significa una absoluta
inactividad ya gque s& continuan todes los culdados

higiénicos, este es, ayudar a morir humanamente.

tres  tipes de omisiones que son: Dolosa, culposa vy

juiciosa.

17 Ibidem.



La primera, es -la intencién . deliberada de hacer dafo, vy

lleva aparejada la mala voluntad y' la'mala fe.

La segunda, es -el.no actuar:por.un descuido, imprudencia =

impericia. RAEE Qo -

La tercera, se darA cuando se. . considere. que . né hay ~mala

intencidén en la omisidn.

Lo que si resulta muy elocuente, ©s que existe

diferencia entre la eutanasia pasiva y activa,

omisién y la accidn, y también pueden diforir

efactos entreo psicoldgicos y legalesy an la

la responsabilidad, en la finalidad y en la

l.a  Eutanasia Dihvecta, en la realizacaidn

delibaradamente provoca la muerte.

La Eutanasia Indirecta, es una accidn @n la

la abreviacidn de la vida puedan vesultar

sacundario o pretandido en 1.

Generalmente se ha considerado que es ocerfectaments

utilizar medios que supriman o suavicen el

estos tengan come 2fecto secundario abreviar

la muerte; al menos para la acral, =21l usne

para aliviar el dolor no  representa ningan

el

e

wha  aran

entre  ta

en 5US

liheracien de

imposicidn.

Wi oot gque

qua lax muerte o

come

dualor,

analgési

efecto

legal
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q
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incluse ‘el Papa Pie XII en un discurso ante el Collegium
Internationale Neuro-Psychopharmacologicum, €l 9 de
septiembre de 1958 expuso con mucha nitidez la licitud
moral de la Eutanasia Indirecta, y por Jdltimo la moral
tradicional judeo-cristiana, considera ilicita la eutanasia

directa y licita la indirecta.

En realidad, es muy conocido, que hoy en dia se administran
medicamentos o sedantes que atemndan los dnloées .de  los
enfermos que en &l mayor de los cases presentan  algin
riesgo, adn cuando no se tenga la intencion de dafar al

enfermo.

Con todo easto, conviene admitir que con algunos moralistas
modernos gue la distincién de directo e indirects en
algunos casos no es muy clara y que ha llevado a reformular

el principic del "Doble efecto", que la sustentaban.

La Eutanasia Veluntaria, es aguella que se realiza a
peticién de la victima, va sea a través de sus maltiples y

constantes peticiones, o por medio de su consentimiento.

Para la wmoral tradicional judeo-cristiana, 1la eutanasia
voluntaria se asemeja al suicidio, s1 bilen se considera que
tanto o mds que &n aste generalmante intervienen factores

psicolégines atepuantes tan importantes que pueden incluso

hasta evimir de responsabilidad, mn este sentide, se



observa que  la. decisién de viviFr. o merir resulte  tan
personal, Qque no es posible gqua nadie tome en nombre de

otro la determinacidn.

En julio de 1935 en el nimero 12 de la Frensa Hédica
Francesa le propuso al Parlamente el reconocimiento de!
Derecho Legal de provocar la muerte de los enfermos ~jue lo
solicitaban, va gque padecia una enfermedad incurable v
dolorosaj las condiciones gque debian figurar ean la
raglamentacién respectiva, como requisitos indispensables
egran los siguientes:
1.- Oue el solicitante tuviera por lo menos 21 afos.
&.- Que se tratara de una enfermedad incwrable vy de
svolucidn fatal.
3.~ La autorizacién pedida en presencia de dos
testigos, debiendo tener uno de ellos
rasponsabilidad oficial.
4.~ Poner en orden sus negocios y consultar el caso
con el cényuge o al pariente mds cercanc.
S.- Acoapadar la demanda cen un certificado firaado
oor el médico de cabecera vy otro nombrado por el
ministerio de Salud Fublica.
6.~ La parsona encargada de aplicar la subanasis debe
asegurarse de que 2 han llenado  leos  reavisitos
laegales.

T la aartorizacidr concedida no  podria surbic sus



10.

11,

13.

efectes sino después de siete dias.

.En los tres dias que siguen a la promulgacién, el

pariente mas préximo tiene derecho a acudiv a una
jurisdiccién aspecial que verifigue si se han
lienado todas las formalidades de la ley, vy aque,
en su casp, pueda anular la autorizacién.

La autanasia debe de ser aplicada por el médico
nombrado para el efecto y en presencia de un
testigo que tenga personalidad oficial. B
La muerte no debe considerarse como vielenta.

Todo debe cumplirse bajo la dependencia del
ministro de Salud Publica.

El ministro de Salud Fdblica debe precisar quienes
son los médicos que hardn efectiva la autorizacidn
de poner fin a los dias del enfermec y precisar
también el procedimiente que ha de seguirae,
Deberd establecer también wuna forma especial de

certificado para este género de musrte.

Dentro de la Eutanasia Voluntaria, también conviene

algunas observaciones que son de considerar:

1.~

hacer

Por lo que se refiere a 1la constante e insistente

peticidn de la Cutanasia, estd no 25 siempre libre, ya

gue habria de analizar si se hace en completa lucidez o

en momentos de sufrimiente o confusidn.

Il.-La decisidn del paciente a morir no es olra cosa que la

a7



neticién de la eutanasia activa.

I11.~ El consentimiento del paciente no siempre e=s una
decisién lacida, en efecto, la proposicién de la
Eutanasia_activa constituye una advertencia tan directa
al paciente, en la cual no es posible hablar del
consentimiento libre.

IV.-El consentimiento ti&cito no constituye un verdadern
consentimiento en los casos extremos.

V.- Tratandose de personas gue por su edad o condicidn son
incapaces de tomar una decisidén, su representante
“nicamente decidird acerca de la eutanasia pasiva o

indirecta. (18)

La eutanasia no voluntaria, es la que se garactica al
enterme  sin  tomar en cuenta su decisidn, & incluso an

contra o sin contar con la de #21.

Resulta avidente que para la moral, la eutanasia limpuesta
es tanto mas reprochable que la veluntaria, vya que nadie es
facultado, ni siquiera el Estade a imponer suUs propias
opiniones a otro ser humano acarca de 1o que 25 la
felicidad o el sentido de= la misma, hasta @1 grade de

Justificar la privacién de la vida, y para reforzar ain mis

13 Revista Criminalia
“Juicio sobre la Eutanasia Voluntaria®.
Afio 5. Namero 6. Febrere 1939, Pag. 37e.
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el punto. de vista  moral, gran parte de las religiones
practican que  ni la propia persona tiene derecho absoluto
sobre su  vida, dade que ésta pertenece a Dios quien tiene

soberania absoluta sobre ella.

L.a Deontrlogia Médica y la Moeral reprusban la eutanasia
activa y directa, sea ésta volunktaria o no voluntéria. En
cambio. admiten como moralmente vAlidas la sutanasia pasiva
y la indirecta, por consiguiente, se obkservan, nuevos

términos para la eutanasia que son:

A.~ DISTANASIA:- Es la oposicién de la Eutanasia. Esta
compuesta del prefijo . griego DIS, que
significa dificultad, obstaculo; THANATOS
que es la muerte, y caracteriza la muerte

dolorosa y la agonia prelongada. Tanmhieé se

define como: La practica que tiende a
aléjar lo mas pesible de la muarte,
prolongande la vida de un: enfermo, de un
ancianc o de un moribundo ya inatiles,
deshauciades sin esperanza humana de
recuperacidy 4y utilirande para elieos nc
sclo los medios crdinarios, sing
extraordinarios muy costosos en si mismo o
er la relacisn con la situacidn econdmica

del enferme y de su tamilia.



B.- aDiSTeNAsiA:—CombLuesta del prefijo ADIS, que sigaitica
7 B dificultad, obstdculos vy THANATDs; El
muerte. Consiste en dejar de proporcionar

al enfermo los medios gue solo conducirian

a retrasar la muerte ya inminente.

Es el derecho a respetar el proceso natural de movir; ss ai
re  poner obstacules & la muarte, vy estc @s la eutanasia

pasiva o negativa.

C.- ORTOTANASIA:- Compuesta del prafijo griege IRTIS, gue '
significa recto, justc; y THANATOS , es 1a
muerte. En 2ste nueveo términe. e pueden
incluir los cases licitozs de eutinacla
ingirecta en que aliviar el doleor puade
acertar  la vida vy tudes los  dands
cuidados que tenderian a proporaicnar al
enfermy  © moribundo una aukéntica buena

muerte.,
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LA EUTANASIA Y SU_ RELACION CON OTRAS CIENCIAS

1.~ LA MORAL.

Es 1a disciplina que estudia a la luz de la razén la
rectitud de los actos humanos con relacién al fin del
hombre o a las wormas gue se deriven de éste fin, 1ias
normas morales aparecen comd vinculadas a ios individuos
con e}l orincipic o razdn del ser de su existencia,
principio por el cual debe juzgarse el dasarrollo integral

sin gue ésto excluya otros principics subordinados.

La sensibilidad de la moral ante el dolor humano se ve
contrastada por algunos partidarios de la vequlacién de la

eutanasia en el Derecho Penal.

A ta moral se pretende fundamentarla deduciéndola de un
praincipio abstracto, de una consideracidén metafisica
ligandola por tanto, con las creencias religiosas zin tene:
2n cuenta que debemos basar la moral en la experiegncia de
los hechos, cuya moralidad sancionan los hombres, y creemos

que nuestres métedos son morales mientras su terainolc

no traspase o infrinja les viejos convencionalismos.
be obiserva una estrecha relacidn entre las normas morales v
las religosas; y la moral también es: “L.a conformidad o«

disconferrmidad  del acte  purane  con la regla de 1las



coétumbreé;ldﬁ esflé recta razén. (19)

Existe fla:ﬂ;viﬁién fundamental de la moralidad segun. una

tripléireia;ién.

A).— EOR_RAZON DEL SUJETO. -
Objetiva o material.~ Es la contormidad o
disconformidad del sujeto con la norma -de la
moralidad, o seaj con su regla objetiva gue es la ley.
Subjetiva ] formal.— Es la confoermidad [s]
disconformidad de la conciencia - del sujete con

la norma de la movalidad.

B).~ EDR _RAZON DEL_ FUNDAMENTO, ~

La moralidad se subdivide en: INTERNA, es la que
aferta al ohjeto por la naturaleza misma de las cesa
EXTERNA, es 1la que afecta al objeto desde fuera, o
sea ﬁor la simple disposicién del legislador que

le manda o prohibe.

19 Teologia Moral para Seglares.
Parte 1. Antonio Royo HMarin.
Biblicteca de dutores Cristianos.
Tercera Edicidn. Pag. &S



) .- POK_RAZON DE_SU FUERZA COERCITIVA.-
Obligateoria.— Ordena o prohibe.
Libre. - Permite o aconseja.
E1 mal .se prohibe sitempre, el bien an simpre sc

ordena, pero siempre se prochibe o aconseja.
[

ta moral tiene muchas variantes y la eutanasia puede ser
vista con buenas opciones por désta, porque se  le esta
privande de la vida a una persona que esta muy enfeéma y al
borde de la muerte y lo dnico que se hace es  anticipar la
muerte A peticién del enfermo, quien ante codstantes
suplicas pide que le priven de 1la vida para gque de esta
forma descanse de esa enfermedad agobiante que le produce
do.ores intenses y gue hace extremadamente deolorosa  su

existencia,

Ante esta srtuacisén otra persona decide privarlo de la vida
dandole una sobredosis de medicina o proporcicondandols mtta
sustancia con el objelo de gue muera, pero su actividad la
redliza por compasidn, por humanismoe, que @n un  somento
dado puede ser justificado por la moral porgue tuvo mdviles

de piedad.

t'er otra parte les estudiosos de ia moral sstableocen que el
médice debe de  hacar  asnos penose el mal mitigando  los
dolores propios  da2 la sapfarmedad, @sto g puede  cealizar a

base de sadantas, pere la dusic de éstos se  deba de iy
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graduando, es decir, el -mismo’ médice =~ las aplicara en
ciertos lapsoé de tiempo, pero no podrd excederse de las
apsis suministradas, porque de lo contiario le provocaria

la muerte al enfermo.

Por- consiguiente, la eutanasia de acuerdo a la moral va a
poder ser aplicada cuande el enfermo 1o pida; pero el
médico no podrd quitarle la vida cuando 1o juzgue
conveniente porque se cometeria un crimen y lo hara por la

propia decisidn del enfermo.

IT.~_LA RELIGION.

Existe una estrecha relacidn entre la moral y la religién
por lo que a continuacidén se analizardn algunas corrientes
religiosas para que asi se pueda establecer su relacidn con

la eutanasia.

1IT1.- LA RELIGION JUDIA

El término que utilizan los hebreos para la Eutanasia es:
"MITAMH YAFA", gque se utiliza en las discusicnes talmidicas
de pena de muerte a criminales, en estas circunstancias una
muerte radpida suavizaria en tiempo y en grado el dolor del

criminal.



Guizd  la razén  mas “a

Eutanasia alude " la prohibicicn deibinacélsqo: RN

Mataras".

William Borday, notable pensador ael judaismo, hace norar
que en -algunas versiones inglesas modeyrnas de la Biblia se
refiere la expresién  "No Asesinards"; lo que prohibe 28
matar violentamente, puesto qgueen la misma Bibl:a se

postula la pena de muerte para ciertos delitos,

E' hombre estd hecho a imagen y semejan

radica su grandeza, por eso la vida humana 2s 1o mds
precicso que existe en el universo y por e2llo también le

vida humana &s santa e inviolable,
Sawrr

IvV. - 0T3RS BEMOMINAC{ONES RELIGIGSAS,

Gerald A. Larve, publicéd en 1905 el Libro "EUTHANASIA AND
RELIGLUH", en )] cual se publican todos los rasuitados de
una encuests sobre la eutanasia, la  cual concluye ~ue en

casi todas las religiones se rechaza la Eutanasia.

En la iclesia Oripdoxa Griega, la Euianasia Volunbaria es
iqual que el suirnidio, segdn su derecho candunico. cuands
constl gus hube premaditac.on 82 i@ prava  al difunto de las
TEremncinas veligicsas en el entierro:; v osn te  tglesia

trtodona  Rusa, en  aliunas ocasiones si se celebran  ritos
’

EIH

J'opoéitbFeév de 1

da Dics, en esto
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religiosos, también rechaza a, la ‘eutanasia la . Iglesia
'A\ﬁgii:éna’, v “las Iglésis Luteranas condenan a - la eutanasia

activa, vy p‘c:r altime coincide 'la Iglesia Luterana Alemana.

Para los Testigos de Jehova, es sumamente rvechazada la
autanasia activaj; y no se oponen a la eutanasia pasiva, en
los casos que sa requieran el uso de medios
extraordinarios. Aqui se obsarva un fendmene muy especial,
que es rechazado a un medio ordinario para cénserva:' la
vida como son las transfusiones de sangre y las ilnyecciones

intravenosas.

En un manifiesto moral a faver de la eutanasia, que es la
vevista "The Humanis", en la cual se afivrma que es inmoral
tolerar, aceptar o imponer el sufrimiento; se creia en el
valor y en la dignidad del individuo, esto es; tratarle con
respeto vy dejarlo en libertad para sz2cidir razonablemente

lo que atafde a su propia suerte,

Es necesario proporcionar a tedos aquellos que llegados a
ia Adléima etapa se encuentran afligideos por un  mal
incurable » por lesiones irremediables, el madio de morir

“Dulce y facilmente".

Ne  pueds haber eutanasia humanitaria fuera de lo que
nrovaca wia muerte rapida y  sin dolor es  considerada como

un beneficic para el interesade. Es cruel y barbarve exigir
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que  .se mantenga con vida a una persena‘en . cenira de’ eu
voluntad v que se le niegue la anhelada libgracién cuando

su vida ha perdido todo gémero de dignidad y belleza.

E)l sufrimiento inatil es un mal que deberia-evitarse de las
sociedades civilizadas, per 1o que se aconseja a cuantas
personas estén de acuerdo con este punto de vista, que de
preferencia fivrmen sus  testamentos cuando todavia se
encuentren en buen estado de zalud vy gue manifiesten rcon
veluntad y claridad su intencidn  de hacer Yy vespatar  su
derecho a morir dignamente. E1 desarvollo de la vonciencia®
moral en nuestra sociedad, basta para que se permita la
elaboracidn de una regla de conducta humanitarie en tode lo
relativc a la muerte y a los moribundos, 1a moral y las
restricciones legales gque obstaculizan el Hamen  de  la
eutanasia ¥y que s un asunto de indole &tico; vy poyv Altimo
cualguier individuo tiene derecho de vivir con dignidad, y

tiene también el derecho de movir con dignidad.

V.- LA RELIGION CATOLICA.

La Iglesia Catdlica es la ovganizacidn religiosa gue més ha
dafendido la vida y por ende, rechaza la eutanasia.

Se observa que axiste la declaracién de la Congregacidn de
la Doclrina de la Fé, donde en primer  lugnr se divige a los

cristianos para les cuales tante la vida come 1a uerte



tiene un ' sentide trascendental "3i vivimos para el sefor,

';vimﬁs;iv si morimné. para 2} sefor  vivimos'j; y en segundo
'lgéar“diﬁhb‘ documento se dirige también a los que profesan
”offas religicnes y piensan en un Dios creador vy Sefior de la
vidaj .dicha declaracion espera encontrar la aceptacién de

‘todos los hombres de buena voluntad Qque tengan viva

conciencia de los derechos de la persona humana.

El primer apartade de dicha declaracisn se ;reﬁiere al
“Walor de }a vida humana®; donde concibe a esta como
fundamento de todos los bienes, fuente vy condiridn
necesaria d; toda actividad humana, todo ello en base a la

valoracidn filosdfica.

La valoracién teoldégica concibe a la vida humana como un
don del amor- . de Dios que 1los creyentes estan llamados a
conservar y hacer fructificar, vy se observan tres

consecuencias.

a).— Madie puede atentar contra la vida de un inocente sin
oponerse a Dios y sin valorar un derecho fundamental
& inalienable de la persona.

b).~ Todo hombre debe conformar su vida con el designio de
Dios y hacerla fructificar, y;

c).— El suicidio atenta contra la soberania de Dics y su

deeignio amoroso.
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En . su segungo apartado, el documento se esfuerza por llegar
a una tefminologia equiveocada, aungue permanace  alud
impreciso, Yy se observa lo siguiente: es necessrio
reafirmar que nada, ni nadie puede autorirar la muerte de .
ser humano inccente, saa feto o embridn, -nife ¢  adulto,
anciano o enfermo, incurahle o agonizanteg ninguna
autoridad puede legitimamente imponerlo ni permitirle v =se
trata de una viclaciédn-de la ley divine, una ofensa a la
dignidad de la persona, de un crimen contra la vida.- de un

atentado contra la humanidad.

El tercer apartado trata el sentido del sufrimiento y el
uso de los analgésicos, la valoracién del sufrimiento como
participacidn de la pasidén de Cristo en el planc salvifice,
no :mpide a la declaracién  advertir que por reala general
geria impradente imponer al enferwo una actuacidn heroica.

La prudencia cristiana aconseja para la mayoria de 1los
enfermos el usc de medicinas que alivien o supriman el
dolor, aungue como efecto secundario reduzcan la lucidez

del pacienis o acorten la vida.

Por dltime, en el cuarto apartade nos habla acerca de la
dehida proporecidn en el uso de medicamentos, vy dice fque pov

"Dereciho a mocirt, no debe eanrenderse el dereche a

-

profwrarse  la  auerte por 3 o por  otra pei'sona, o @

voluntad, si1nu el derecho a morir pacifica y dignamente.

2
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" De 1todu1lo anéeniqr 'geﬁ Eesprenden los sigulentes puntos

esenciales

AS}—;TOHS persﬁﬁé‘ debe ser respetada debido a ia alta
‘ifafgglaéd”cbn que @std dotade el individuo.

'B).*VLat; justicia social vy el amor deben marcar todo
compartamiente humane en el cuidade de énfermos y
moribundos.

C).~ La obligacién de curar al enfermo depenﬁe da  las
circunstancias y dal bien total de la persona.
D).- En la asistencia al gque sufre se debe incluir la

preparacién para el paso a la trascendencia.

También se observa, gue =2n la religién catédlica el quinto
mandamiente del Decdlego, en cuantoe al punto de vista
AFIRMATIVO ordena conservar la propila vida, y en cuanto al
NEGATIVA., prohibe la muerte o la mutilacién injusta del

préjimo: NOM OCCIDES=NO MATARAS. (20)

Por conclusidn. es tedo lo relativo al quinto mandamianto v
se tleng que partir de un principio fundamental “"El derecho
del hembra a la vida". Come qQuisra que sea la destruccidén

de a3 cosa =25 un acto de dominio y gque sdle Dics es el

n
&

Teolegia Moral para Seglares. Tomo 1I.
ftonic Roye Morin. O:F: Biblioteca de '
autorzs cristianos.Tercera Edicién. Pag. 70.



oy SeRor-de . 1a’vida humana, a’.nadié @s 1icito desfruir

la- vida . propia o ajema sin:ccausa .alguna‘e . por . propia

“iniciativa ¢ autoridad,

Se requiere para ello la autorizacién de Dios, vya sea
expresa; implicita como la que tiene la autoridad pablica
por razon de la Justicia vindicativa, <] tambien
indirectamente ltas mismas personas particulares al ejercer
cont las debidas condiciones en el derecho de 1égitima

defensa contra un injusto agresor,
Vi.- LA ETICA,

En la actualidad y en especial en los valeras en tormo @ 1la

vida se dan 2 corvientes Evicas:

1.- Bantidad de la vida.

2.~ La Etica de la calidad de la vida.

La Etica de 1la Santidad de la vida enfatiza lo sagrade e
intocable de 1z vida humana, en cualquier individue vy en
cualquier situacidn, por le tantoj las circunstancias de ia
vida no reducen su valor, N1 justificsn su  det2rminacisn,
De esta corvienie se deduce gue sélo se justifica matar
cuandn existe algan excluyente de respeonsabilidad, temando

come ejemplc . ja legitima defensa y  encliuyenae aqueiles
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casos .gque antiguamente “se justificaban . como la pena

capital, ‘el Tiranicidic y la Buerra Justa.

En cambio ‘en "La ética de la calidad de la vida", se hace
hincapié en el +tipo de vida que se vive, no todas son
iguales porgue unas son mas valiosas que otras, lo
importante es que significa la vida para cada dno; por lo
tanto, la circunstancia y el sentido de la vida puede
justificar su determinacidén. La “Etica de la - santidad de
la vida", considera a la eutanasia‘(activa, directal); como
legitima y en =ambio "La Etica de la calidad de la vida",

la admite en algunos casos.

Leonard Weber, fildsofo de la ética, expresa dos corrientes
éticas que gon: La Clasica y la Moderna, ambas. corrientes

estan integradas por algunos postulados basicos.
Los postulados de la concepcidn Etica Clasica sont

a.—- El mundo tiéne wun sentide independiente del sentido
que le puede dar el hombre.

b.~ El individuo tiens que descubrir lo que eps recto.

c.=~ El punto central estd en la accidn.

d.— Se subrogan las cobligaciones éticas del individuo.

a,~ 21 punto de partida del anAlisis de la reflexién‘
racional sobre !a naturaleza se basa.

t.~ La vida es un don.



La exacta aplicacidn de estos cbjetives o principios an ai
presente tema, se observa gue se imponen en ia acepivacidn y
el respeto de leos valores y se enfatiza en la obligacidn
moral; por lo tanto, podemos expresar gue el fin no
Justifica el medic, por ende, matar aunque SEa po

misericordia no se justifica hasta el dia de noy.

La concepcién de la Etica HModerna parte de los siguicntes

postulados:

a.— El mundo carece de sentido mientras el hembre ne se lo
dé.,
b.~ El individuo puede decidir por si mismo lo que es
ructo.
c.~ E1 punto central del punto étice, reside en al
proposiito de la accién.
d4).~- Se subraya 1la libertad moral vy los derzsches del
individuo.
e).- E! andlisis es la experiencia y 1la percapcidn del
individuc.

).~ La vida es una posesidn.

La valeraciin moral recae en las consecuencias de la accién

y se le conoce & esta teoria~como "CONSECUENCIALISTA".
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La teoria - que se contrapone a la antericr es la
DEONTOLDGICA, segan la cual, la valerizacidén moral se basa
preponderantemente en la norma, mandamiento, obligacidén vy

deber.

Esta teoria wvalora como un elemento preparadeo al hombre v
que es inalienable e indispensable al mismoe vy existe un
nexo con la eutanasia, que es la dignidad de la persona

humana.

Un argumento de la naturaleza decontolédgica, se basa en el
imperative NO MATARAS, en 2! que solo se debe entender el
hecho de no matar, sino mds bien, el de no asesinar, es

decir; 1 de no matar injustamente.

La teoria deontoléigica sostiene gque 1l1la vida es un valor
fundamental y por lo  tante cualquier accidén en contvra de
aguella es ilicita, vy en cambio la teoria Teoldgica
sostienee que la eutanasia podria gser preferible ante una

muerte dolorosa v lenta.
V1I.,- Et. DERECHO.

Para e} Derecho, la sutanasia es una figura poco aceptada,
va que tiene la influencia de diverses factores como sont

ccongmices, movrales, religiosos, é&ticos, médicos, entre

otrog; @5 por elle que algunos cdédigos la presentan sélo



como | una . atenuante 'y ‘la  ‘gran. mayoria - ni  siquiera la

contemplan,

La eutanasia aparece como un suceso ajeno al cual leos
legisladores muestran una total vy absoluta diferencia e
indiferencia, toda vez que no existe ninguna normna
explicita y concreta a su favor, en algunas ocasiones se ha
tomado <como base las circunstancias que puedan hacarla
gncausable. tal es el casov del Cddigo Penal Colombiéno, que
en su articulo 364 expresa: "Si se ha causade el heomicidio
por ptedad con el fin de acelerar una muerte inminente o de
pones fin a graves padecimientos o lesiones corporales,
reportados incurables, podi-ia atenuarse excepcionalmente la
pena, cambiarse el presidio por prisidn o arreste y adn

aplicarse el perddén judicial”, (21)

Case  contrario, lo tenemos en la Camava de los Lores de
Inglaterra. que el 1&g de febrero de 1976, rechazé por gran
mayoria el proyecto de la ley gue dispensaba & los médicos
de la obligecidn de cuidar a los enfermos incurables gue
hubiesen firmado previamente un documento en =21 cual

manitestardn que no querian seqguiv viviendo.

Sin embargo,. en el Estado de.Flovida de Estados dUnidos da

21 valera Férez Victor, Eutanasia éiFiedad?
LDelite?,. Edit. Forrua. Primera Edicién
México 1989, Pag. 234-£35.



Norteamérica, en el afo de 1949, se expidid una lav en la
que se estipulaba que la vida no debe prolongarse més alléa

de lo que llaman EXISTENCIA SIGNIFICATIVA.

En el Estado de California de los Estados Unidos de
Norteamérrica, se aprueba una ley en el afo de 1977, que
otorga el derecho a los deshauciados de morié, el cual
otorgaba a los enfermos incurables el derecho a suprimir el
tratamiento que los mantenia con vida, = esta ley
californiana sélo permite al médico desconectar el equipa
de un paciente cuya muerte sea inmivnente, siempre y cuando

el paciente autorice el acto.

For otro lado, la Academia Suiza de Ciencias Sociales vy
Médicas, en abril de 1977 se pronuncid & Taver de la
Eutanasia Fasiva, estc es, povr el dereche del Médico a
dejar morir a un enfermo inconsciente o afectade de un mal
incurable. Esta dcademia precisé gue g1 médico dnicamente
gebe limitarse a calmar los sufrimicntos, pere ne esta
obligado & utilizar todos los recursos terapedticos que
podrian prolongar la vida del moribunde y heride de peligro
de auerte. cuyas dolencias evelucionaban hacia un  final
irreversible y sin posibilidad alguna de recobrar una vida

consciente.

Eri el Tercer Congresec de la Academia Nacional de Medicina,

celebrada en nuestra ciudad en el mes de Enerc de 1974, sa
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cenird el problema de la eutanasia con prudencia v
ecuanimidad, aunque se pospuso la discusidn de los liaites
éticos y morales de 1la aplircacién de los FECUrSas
terapedticos con que se cuentan, sin abandonar al paciente
y 8in incurvir en el error de practicar' una verdadera

eutanasia.

Los congresistas manifestaron que como en la oactualidad se
cuentan con nuevas drogas, equipos electrémcos de Eontrol
de impulsos vitales, habilidades calificadas de los propios
cientificos Yy hospitales, conunidades de cuidados
intensivos que es a donde llegan los pacientes sumamente
graves, s posible salvar ailes de vidas con quemaduras en
todo el cuerpo, con traumatismos graves, anemias agudas
producidas por accidentes vitales y de brabajs, enfermos
cardiazos, ninos deshidratados por diarreas intensas, entre

otros,

Sin perjuicio de censdrar a algunas clinicas privadas  an
las que se dan falsas esperanzas a los pacientes, de
enfermes irreversiblemente condenados a morir y en los que

ex13te una motivacidn lucrativa altamence censurable.

Los limites Eticos y Morales del tyratamiento apavrecen
daeslindades po’r una linea mental tendida entre la
posinilidad do salvacidn y la sapioncia  y conciencia de que

el fendmeno de la auerte es ya nminegnte g irevitable.



VIII.~ (A MEDICINA LEGAL,

Todos los médicos por su formacién profesional, deben de
tener conciencia de la obligacién de cuidar la vida y de
preservar la especie. por lo que su accidén u omisidn en un
caso de muerte, ya sea por actuacién o por abandono, la ley

le califica como homicidio.

Siempre se ha pensade que el sar humano: debe morir
dignamente, y que hasta los animales tienen derecho a ser
ayudados a morir con poecos sufrimientos, por lo que debe
tener el derecho a una muerte digna, entendiéndose por
muerte digna una muerte sin dolores), sin angustias,

tranquilamente y en paz.

Sobre este punto, han surgido numerosas y contradictorias
opiniones vya que existen comentarios que Justifican a la
eutanasia, pensan&o en dicho derecho de myerte digna,
alejado de sufrimientes, evitando gastos innecesarios vy

teniendo la idea de gue no hay posibilidad de ayuda.

Indudablemente es wun problema de maltiples facetas, de
caracter médico, legal, familiar, moral, religioso, social,
econdmico, ético y humano, que actualmente no ha quedads
debidamente dilucidado; y en la misma posicién guedan les

estudios madicos y  legales del aborto, la esterilizacidn



quirdrgica, lag determinaciones médico-legales -de la

inseminacidn artificial, los hijos de probeta, entre otr=z

El maestiro Dﬁ. Ignacio Chdvez, ha comentado gue “Si en un
descerebrado se presenta un paro cardiace, es inavil
pretgnder qua su corazén lata de nuevo, porgue con ello no
habremos logrado que wvuelva a la vida", un acto asi de
ninguna manera es eutanasia, sélo es la renuncilacidn  a un
procedimiento exsraordinaric que en nada beneficia a un
hombre que ya ha muerto como persona Yy gue solo arvasira

una pobre vida vegetativa.

Otro seria el casc, si w3l paciente créniceo fatalmenie
conoenadu, peroc lucido y sometido a un sufrimiento fisico y
psiquico de su etapa final, se le suspendan o no log
tratamientos. Seria una forma de desamparo cruel, aunque
asi le pida el propio anfermo en su desesperada
renunciacisn a vivir, utilizariamos sdlo analgésicos,
tranquilizantes vy somniferos, sin }mportar que, como
consecuencia de ello se acortara la etapa de la vida, =@sto

no es eutanasia, sino la ayuda piadesa para hacer menes

larga y penosa la agonia.

La eutanasia real, la activa es ante la ley un thomicidio vy
un médico gue se otorgue esa libertad de decidir, seréa

visto en la eutenasia comv un peligro para teda la sociedad
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médicéftieﬁe estrictamente prohihide

éplicaf_la;eutanasia a eualquier ‘ser humano. (22)

Ahai;:ando Vcaﬁa una de ias ciencias que tienen estrecha
relacién con la eutanasia, se observa, que con la moral,
puede presentar muchas variantes la eutanasia vya gue lo
dnico dque se hace es anticipar la muerte de una persona
sumamente enferma y que solicita que lo priven de ta vida
para as{i obtener el descanso absoluto, y 1o ﬁﬁico-que sa
establece s que el médice puesde hacer menos pencsa

la enfermedad aplicande sedantes, analgésicos.

También se observa, que con la religidn tiene intima
relacién, vy hay otros tipos de religidén que si llegan a
permitir la wmuerte ridpida y sin doler alguno- para el
paciente, vy aste sufrimiento debe de evitarse a toda costa
en las sociedades civilizadas. Aunque la religidn catélica
rechaza totalmente a 1la eutanasia, purgque 25 la religién
que mAds bha defendido a la vida humana, ya gque nadie puede
atentar contra la vida; en base al Derecho y a 1la Medicina
Legal, @s algo poco aceptado, vya gue no existe ley alguna

que contemple dicha figura vy se debe de preservar la vida.

22 Medicina Legal rlexicana. Dr. G. Ramirexz
Covarrubias. Primera Edicidén., Editorial
Litografica Joman, 5. A, de C. V. Paq.
51,52 y 53. )
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ASPECTOS MEDICO-LEGALES DE LA EUTANASIA

A).- ASFECTOS MEDICOS.

Los médicos se - han enfrentade ante la disyuntiva, que
prasenta por un lado la tecnologia médica, vy por otro el
humanismo ante lo que es la eutanasia. Es indddable que
las sofisticadas terapias de hoy en dia han llegado a
obnibular al paciente y al especialista, al grgdo . tal que
la preccupacidén peor 21 paciente puede ser una cuestidn
sééundarra debido al encanto y magia de una maquina; pero
no por ello debe de olvidarse que el fin primordial de su
B
profesidn es la de defender 1la vida, preservarla vy

aliviarla de los dolores,.

En el siglo pasado, se neaaba rotundamente a colaborar para
la aplicacisn de la eutanasia, vy actualmente se puade
llevar a rcabo pov los médicos y esto provoca gue la
medicina salga del contexte para el cual fué creada, Y que

es el de conservar y defender la vida humana.

La profesidn médica aun sigue practicando sus hachos en pre
de la vida, vy la Asociacisn Médica Americana, en  su
Declaracién del & de Diciembre de 1973, regula dicho
principio en uno  de sus  apartados mencionando:— “La
terminacidén  intencional de la vida de un  ser humano por

otro, la nuerte misericordiosa; es contrario a aquello a lo



cual " la « profesis

médica’ existe v es  contraria @ a  la

politica de dicha asociacicn. (23)

iLa ‘cgsécién del.. empleo de medios extraordinaries para
ﬁrolongar la vida cuando hay irrefutables evidencias owe que
la muerte bioldgica es inminente, es decisidén del paciente
_r/o. de sus familiares mas cercanos. El asesoramiento vy
juiclos del médico deben de ser lo mas entendihles  para el

paciente y su familia.

A continuacidén sedalaréd wvariau acepciones que soe lg  han’

dado al conceptoe MUERTE:-

E1 D:mi1onario de la Real Academia de la Lengua Espadola
nes dice que se entiende per muerte "La cesacidn o término

de ta vida"“.
1.~ MUERTE CLINICA
Clinicamente desde tiempos ramotos ha correspondido a los

médicos la tarea de establecer los criterios que dictamiren

la muerte humana.

£3 futanasia. iFiedad? ileolito?.
Yictor . Férez Valera.
Edito-ial Juz. FAg. 138.



‘Durante .mucho: tiempo’ la. - medicina,

pulmones,

‘las le(:;islacimnes v la

‘opinidn pablica impusieron comolcriterio’ para determinar la

muerta, “la ‘cesacidn de‘ 15 act »m,aa del ‘corazén y de losu

En 1968, un Comité Eépecial de 1la Escuela de rledicina

de Harvard, propuso 4 criterios para determinar la muerte:

a).— La facultad de receptividad y de respuesta,; lo que se
traduce en una completa ignorancia a los estimulos
externcs y falta de respuesta a estimulos intensamente
dolorosos.

b) .~ Movimientos o vrespiracidn, esto es. no hay movimientos
musculares espontidnecs o una respuesta a cualguier
est’imulo, no se aprecia tampoco respiracidn
espontdnea, ambos no deben de ser observados durante
el lapso de una hora.

c).— Ne hay refléjos, pupilas fijas y dilatadas, o
responden a la luz intensa, no hay movimientos
oculares, 'no hay evidaencia de actividad postural,
hay reflejos corporales y faringeos ausentes, y no hay
ninguna clase de movimientos motores.

d).— Electroencefalograma isoeléctrico o plano, el registro
se debe de llevar por lo menps durante diex minutoes,

esta prueba es confirmativae y no de diagnéstico.



Todas -estas purebas no deberian de presentar ningdn cambin
dufante 24 horas, pero no todos =stuvieron de acuerdo cen
los criterins del Comité de Harvard, especialmente con et
ultimo, refergnte_ al encefalograma, ya que se nabian dado
cases en los que se habia fallado, vy debido a esta
situacién se surgirisd un nueve criterio, verificar la falta

de consumo de oxigens por el cerebro.

2y.- GAL.

o
i3

La muerte legal se entiende por una muerte vioienta, a

diferencia de 1la que se produce por causas naturales, debe
de ser investigada por el juez y el forense para determinar
81 ha hablido una anormalidad legalmente se supone que uns
condicién persiste una vez establecida. por lo tanto, se

supone la continuacidn de la vida.

El primer documento legal moderne que definid la muerte fud
promulgada en el Estado de Kansas, y establecia que: "uUna
persona serd considerada clinica y  legalmente muerta, si =2n
la opinién de un médico, basado en nermas corrientes da la
practica madica, hay ausencia de funcidn respiratoria v

cardiaca, de la funcidén cerebral espontansa"

La muerte deba declararse antes de desconectar los medios
artificiales de la sustenciacién de vida, de las funciones

respiratorias Y circulatoria, vy antes de extraer



cualguier. érgane vital con el propésite -de transplantarlo.
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3) .- MUERTE VITAL.

La muerte ctivil se encuentra abolida actualmenie, pero en
la antiguedad la situacién juridica de la persona enunciaba
que s& le privaba de toda clase de dJderechos civiles vy
peliticos, y hasta del agua y del fueqgo como sdcedia entre

los romanos.

4).— CONCEFPTO DE LA MUERTE PARA LA LEY GENERAL DE SALUD.

La Ley Genesral de Salud considera que una persona ha
perdido la vida cuando eccwiven los  siguientes sigrnos de

muerte:

1. Ausencia comple%a y permanente je la conciencia.

II, Ausencia permanente de la respiracidn espontanca.

I1i.Falta de npercepcidn y respuesta a los estimulos
externcs.

IV. Ausencia de loe reflejos de las paredes craneales

y de reflejos madularas.

£4 Bernard Ghristian, COMO ELEGIR SU VIDA,
CoMb ELEGIR SU MUERTE. Editerial Argas-
veriara. Barcelona 1981, Pag. 54-85



V. Anatomia de todos los mascules.
VI. El término de la regularizacisn fisiolégi:a'de la
temperatura corporal.

VIl.Paro cardiaco irresistible.

Una vez que se han cumplido los regquisitos antes expuesto,
se puede decir que una persona estd muerta. La declaracidn
da tal situacién la hard un médico que realizard todas lasz

sctividades tendientes a su comprobacién.

3) .~ FORMAS DE HMUEKTE

Desde el punto de vista médico, la muerte se cosidera como
la abolicién completa, definitiva e irresistible de las
funciones vitales y se deben de precisar que adn después de
acaecida, gpersisten algunas funcienes vitales., como la
nervacien del corazén, por le cual debe de insistirsa en
que la pérdida debe de ser definitiva e irresistible, ya
que las funciones nerviosas y respirstorias pueden ester
suprimidas en Torma temporal vy no  obstante se puedns
recuperar con @l auxilio de los modernos métndocs de

gabinete, cean el amplec de la respivacidn auxiliada.

De acuerdo a) punto de vista m#dico-legal, 88 peuible
distinguivy  vari formas e muerte, paorguoc #sis puece
aresentarse az di mrsas maneras v

sintematoloegra.
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&) .~ MUERTE REAL.,
k)

Se d4 lugar a ésta cuando la circulacién y la respiracidén vy
el sistema nervioso dejan de funcionar definitivamente. En
e

esta forma de muerte, la pérdida de las funciones vitales

debe ser completa, definitiva e irresistiblae.

7).~ MUERTE APARENTE,

Esta sucede en un estado pasajerc en el que todas las

funciones vitales aparecen abolidas.

Se puede decir que esta muerte es temporal’ la cual se
produce en un momante en el que se paralizan las funciones
circulatoria, respiratoria del s.stema nervioso,  pero esta
paralisis no es definitiva, sino temporal; ya que no se
responde a ningan estimulo externo, todas las funciones se
paralizan por codpleto, pero sucede que pasado cierto
tiempo estas funciones vuelven a su estade normal de vida,
ya que recuperan el ritmo nermal de vida, vy de este modo
una persona a la cual se le considera muerta, vuelve a la

vida (RESUCITA).

Esta forma de muerte tiene tres etapas fJue son:
A).— Inmovilidad.
B) .~ Ausencia aparente de l2 circulacién.

C).— Ausencia aparente de la vrespiracién.



“. En’ccasiones sucede que’ estas tres etapas  no Sen faciles oz

para saber si esta ausencia s aJparedite o
bhéro la comprrobacidn de esto le corresponde al
médicd, el- cual debe de estar seguro de elle para expedir

el certificado de daefuncidn correspondiente.

B8) .~ MUERTE_SUBITA.

En el deceso instantaneo que scrprends  a un individuo en

aparente estado de salud normal  se coracteriza por

presentarse en forma inesperada en un individuo, aun cuando

no  esté enfermc o no padezca alguna otrra infeccid:n
importante no importa la edad o el estar aparantemente
sanc, pero esto se aclara con la  informacidn cbtenida en la
autopsia, que se le deberd realizar al cadaver para saber

con precisidn las causas de esta muerta sdbita.

?).- MUERTE VIOLENTA.

Esta forma de muerte violenta se debe a una  causa

accidental, sulcida u/y homicida.

Una caracteristica muy particular de esta quertoe son las

lesicnes fisicas externas e -internas, gue la originan vy 2s

ague donde  se ivicia la labor del médico legista, quien
debe de  aiaminar estas lestones  para poder debtzrminar  cown

precisidi las coeusas  de  la musrke  y  saber =i fusron



ccasionadas - poy  accidentes, por o un  homicidic, ¢ por  un
suicidio, Ty de " este modu . poder establecer la
responsabilidad de. oti-as personas que s2 vean invelucradas

en e@sta muerte de la . persona en cuestidn.

10) . MUERTE ENCEFALITICA Y TRANGPLANTE DE_ORGANOS ¥_TE3YDO:,

“Hassurgide .la posibilidad de utilizar érganos v  tejidos de

una  persona ‘muerta para la recuperacidn o sobrey'

enfermos que de eszta manera se le puede molongar la vida a
una persona gque  podria moviv en  cualqguier amomento, esztos
flechos tienen una btrascoendencia muy iaportante debido a 1oz
diverses criterios existantes, ya gue para algunos  pueden

SEr Buenes forque se os

4 otorgando la vida 3 una parsans
con el trasplangs de un  drgano o de un tejido y por olivoe
lado, otvos Zonsideran guoe ey male porque gse  la  estd

daspolande de  sus o

porgena la cual ne dio su

coensentimientc  para ello, ya gue

esta manera sz esta
degy adande & 2eh0 povsona adn cuando esté auerio vy porgue
se puede ofendar a2 la Tamilia coen 2sta actividad porque en
altima instancia solo se puede decidir el destino que s le

va a dar al cadaver.

En  los inicios de la ciencia wédica se tomaron criterios

my stibiativeo s riminar la o muerbds que sg bagaba own

ta  degarmry

ia actividad cespiratoria y cardiaca,

BELOE v

dominaron ne por mucho tiempo  ya Que  se



declaraba muerta a cualquier persona que dejara de respirar
y que le dejara de latir el corazdn.

Con el procese de la medicina estas des actividades se
pueden mantener de forma artificial, es:decir; cen el
equipo especializade para mantener a una:persona viva. por

un tiempo indefinido.

De esta manera surge un nueve critevio, que es el de 1a
desaparicisn de las funciones del sistems nervioso que se
conpce ahora como la muerte cerebral. La ouerie cerebral
es la pérdida  total e  irreversible de las funciones. tw

solo del cerebro sino de todo el =ncéfalo.

105 _LEGALES,

La determinacidn del estade de muerte, ;e orijigina de
acuerde a dos consecuencias legales qhﬁ tuvieron lugar con
al progreso de la medicins v que tiene su  sustento
principal en la alta tecnoleogia que se utiliza para ello,

siendo ostas consecuencias las siguientes:

1).~ La posibilidad de prolengar la vida cen  las modernas
técnicas de la medicina vy & partiv de 2llo decidir en

un momenic determinade st se ©oti

ial apoyo, o sSe

mantiena ingntin: jomente.
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‘E),.-; Se :l;efiere a’la toma de érgancs para transplantes
‘ depido a que los Zrganos sustraidos de un paciente con
muerte encefdlica ofrecen mejores posibilidades de

buen aceptacién por parte del paciente que los va a
recibir, es decir, su cuerpo los acepta sin mayor
problema lo cual no sucede con los érganos tomados de

un cuerpo, una ver gue se ha interrumpido la

circulacidén sanguinea,

La legislacidn mexicana no ha pasado por alto este problema
y dentro de la Ley General de Salud s2 establece que para
declarar que una perscrna ha perdido la vida, se deben
compirobar ante la existencia de determinados signos de
muerte que la propia ley establece, para la certificacisn
de la pérdida de la vida, deberd comprobarse previamente la
existencia de les sighes de muerte, con  les sigulentes

requist tos:

a).- La ausencia completa y permanente de la conciencia.

b).~ La ausencia permanente de respiracisén espontdnea.

c).~ La falta de percepcidn y respuesta a los estimulos
externes.

d).—- La ausencia de los reflejos de las paredes craneales
y de los reflejos medulares.

e).~ El términe de la regularizacidén fisioldgica dé' la
temporatura corporal.

T).~ La falta de movimiento en todos los masculos.



g).— El. paro. cardiaco irreversible.
hY.— Y lag demds que establezca el reglamento

correspondiente.

Estos signos de muerte los debe de comprobar el médico gue
estd tratande al enfermo, va que es el dnice capacitade
para tener los.conocimientos necesarios para ello y por ser

el que estd mads en contacto con el enfermo.

Podria pensarse que cuando un =nfermo ha pasado o ha tenido
estos signes de muerte. ha fallecido, pero adn asi, se le-
puede mantensr con vida gracias al  equipo médico que existe
para ello. Es agqui cuando entra la responsabilidad del
médico o de la familia para decidir si se le sigue dando
vida artificial o si se le tiene que retivar el equipo gue
le estd manteniendo vive, pero que le puede provocar murchos
sufrrimientos, y la& dnica forma por la que puede dejar de
sufrir es provocdndole la muerte, es decir, retirarlie el

equipo médico.

En lo referente a los transplantes de drganos o de teljidos,
la Loy General de Salud contempla ciliertos regquisites que s
deben de tomar en cuenta para poderie su?straer a4 una
persona sus éirganes, vy  uno de ellos es cuande la parsena
fué declarada muerta cerebralmente. La certificacidén de la
muerte respectiva sera expedida por dos profesionales

distintos de les qus integran el cuerpo médico  gue va a
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'11ev;;_' .cabe ‘el transplante, deben de existir las
%ondi;iongé‘apﬁop&adas 'para poder realizar el transplante,
.se‘;éqﬁiééé"qué las dos personas estén completamente sanas
)ﬁara que . en el transplante del drgano o del tejido no se
vaya a perjudicar a la persona que lo vaya a recibir, vy se
trata de beneficiar a la persona gue va a recibir el

transplante y no de perjudicarla.

Deben de realizarse estudios tante de la persona que va a
donar. el dérgano o tejido comc de la persona que lo va a
recibir para ver =i euiste compatibilidad de cavacteres
inmunoldgicos, mas aparte debe de existir el consentimiento
expreso  del denante que debe de ser por escrito para que
tenga mayor veracidad vy misme que debws de estar de acuerdo
con las disposiciones que requla la donacidén de dirganas, vya
que sclo  asi s2 podrén sustragr  les érganos gue estén
expresamente donades y  estipulados en el contrato de

dopacidn.

Ahora bien, al hablar de transplantes, es necesario hacer
revisidén de las exigencias clinicas que tante para el
donante como para sl receptor se requiere. Asi tensmos que

para el donante se exige:

I.- Diagnéstico de muerte.- Siendo de valor en este sentide

los 3igN0s de si1lencic cardiaco, vasculares,

electrocardicgrafice vy electroencefalografico; signos



que . deben de ser valorados en su conjunto.

Tl -Bueiel sea preferentemente una’ persona ioven

;muerta..’ a’ consecuencia de  un . traumatismo encetalo-

eardiaco’ i :

“Las eiigencias clinicas respecto’del ‘re:‘ébto'son':

‘A.~ Daberd ser informado =on maximo detalle respacte de los
“riesgos quirirgices vy de los cuidados permanantes  que
habrd de recibiv.

By.~Tanto 2l paciente como sus familiares debevdn Firmar un

documento oo el cual aceptan el yiesge muardargiczo a
Torver.
Cy.- &1 “to :stard 1ndicado cuande se hayan agotado

vudas las pusibilidades clinicas vy bterapeuticas.
Di.~ Asimismo, estard indicade cuande la intevvencidn

represente menos riesqo que la enfermedad.

DERECHOS MEDICOS LEGALES DEL PACIENTE

Dado que el paciente es quien Juega el papel clave en la
estancia, conviene anctar log derechos médices v legales de
los cuales es acreedor con 2l objeto de que ne se vea
desprotegiao en la condicidn fisica vy circunstancias que la
rodean, En términos médicos resulta  licito que el paciente
acepte tretanientos  que s:oan meramenta experimentsales a la
falta ge ter.aias que o avuld2n 1 superas o 3 alivray el

nal  aea padece, de agual yorma s valicdo inrerrampir  la
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aplicacidn ya iniciada de terapia cuando con resultados se
confirme que las esperantas que se tenian son nulas, cuande
las desventajas sean menorés que los beneficios. Resulta
innato que tanto el paciente como la familia rechacen los
tratamientos cuya aplicacidn resulte mds costosa, penossa o
peligrosa; vy es moralmente licito ante la presencia de una
muerte inminente, renunciar at tratamiento que @nicamente

prolonga la agonia,

For lo que respecta a 1los derachos legales, se ha
considerade que todo paciente adulto y en su sano juicio es
libre de asistir o no al médico y de aceptar o de rechazar
el tratamiento, el n&dico comete un delito cuande realice
una operacidén o un tratamievite en contra de la voluntad deoi
paciante, da ahi gue el sédico tiena el deber de informa
al paciente de su estado de salud y de las esperanzas vy

riesgos del tratamiento.

Es legal limitar la libertad de rechazar la  terapia cuando
se lesionen derechos del meédico y/o del hospital,
entendiéndose aquellos casos en que el médico debe

protegerse contra la acusacicen de la negligencia criminal.

En el afo de 1945, se comenzé a utilizar de manera oficial
en les 4ambitos legales de los Estades Unidos de

Novrteamérica, ia libertad del paciente _con el texto

“DERECHG A LA FRIVACIDAD"; aprozimadamente en este mismo



afo - se empazd & 'observar due era muyvade:uadu decirle la
‘verdad al-enferme a fin de que ‘este participe ‘an la
vde;isién de continuar o de suspender el tratamiente, ya que
Vdeyrlo,conCVarin, se - producitria.en el enfarme una  actitur!
mAs ‘dafina que benéfica, y por lo fantn,‘ al decivie la
verdad se le avyuda a aceptar su enfermadad con

responsahilidad y dignidad.

El médico nerteamericanc Thomas Owen. pyoponsg S niveles de

terania y de suspensidnt

1), El tratamiento nerdico aque pratende contingar =on  kodn
tipe de tratamienteo posible y relevante en el CASL
zoncreto, aroleongdndolo ern el tiempo necesariov con tal
de mantener vive al paciente,

2). El tratamiante active, el cual pretenge gar alivio a

tas aenfermedades emergante vontinuanda con le

terapia de sostén ya 1niclada e intentando continuor
la vida tante como sea posible.

3Y. La benevolente crisis de conformidad, en dovrdue se
continua  con el tratamiento nermal, pero ne atiende
lds  complicaciconas gue  surjan sino gue scle parmiis

que la muerte toime su curso.

4). Suspensidn de la erapiz.- Se retira la  terapie de

sashon para gue da wWermedad wreversible sigs su

aungus I3 continua zon 1o tratamientes

nomatles vy da alimentacidn,




Tl

Sode ‘vla,i;erabia, an donde se retiren

“kodos-tlos ' medios artifigiales’ (orales, faringecs,

oo dlimentacién i lintravenosa,. T Todxigeno plasma,

& excepto . :los :a|1a}gésicos conn  tal

eeoniiel sufrimiento  de les fasos sin

esparanza,

Poyv otra parte resulta interesante observar que 21 dolov vy
el -deterioro Tfisico, adan cuande podrian considardrseles
factores secundarics en favor de la eucanasia,‘ suelen ser
determinantes por la carga emocional que provoca en el
paciente, aunque 21 detariove fisico puede  tersr  wsuchog
grados, desde el leve hasta el severo; nwi ta familia ni =1
medice deben de wtimidarse, ya que 32 conocan cases  de
persepas cuadicapleégicas que suelen ser do los més  gravas.
en los gue las personas  suelen ser  productivas vy logran

darle un suntido & sus vidas.

Fara muchos el deterioro fisico es tal wvaz el principal
argunento para satisfacer la eutanasia nepnatal, ya que en
@stos  cases la eutanasia no g2 solicita por piedad, sino

pur hovror, por rechazo y peor racionalizacidn,

Ahora bien., por lo que respecta al dolor v al sufrimiento
come puntos decisives para que se lleve a cabo la sutanasia
resulea que en 1A mayoria de Los  tacos éstos me  traducen
mds bilegn como uie dcedo a la muarte vy mds en ceonoreio, el

miede  se braduce o pdnicer 2n realided el dolor y el
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sufrimiento . se asumen ° correctamente por. - el. enferme, el
paciente puede: alcanzar . una’ fortaleza' psicoldygica ~que
enriquesca -su caracter de  otro modo,’ ya que se puede

arruinar psicoldégicamente.

Es importante también, estudiar la conexién de los aapectos
fisicos y psicoldgicos, va gque muchos pacisntes suelen

de

valerse de estos dltimes para argumentsar la existenci
intensos dolores fisicos gue son producto de su tmaginacidn

o que suelen ser un mero chantaje sentimental.

Son muy frecuentes los casos de dolores veales | ante los
Cuales miadico debe luchar por vencerlos por azi lo
arescriben  todas las Uuentologias Médicas en las que  se
estableczen el deber del wadice en  conseguir  gqua  1as

circunstancias que rodean a la guerte seen acordes cen la

dignidad da la condicién humzana.

En la actual:dad lo qua =0 desea es no sole tratac el dolor
fisico, sino prevenirle, por 1o que hoy en dia se
wperimentan nueves méteodos tales como la analgesia

elactrica y la acupuntura.

RESPONSARTL.IDAD FENAL

La responsabilidad 2 los médicos std regulada por la

Deontolegia NMedica, uyue es el conjunte de normas que debe
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seguir ‘el ‘médico . en el ejercicio: profesional 'y | en su
relacidn-con-las autoridades, la:sociedad, el enfermo y sus

:caiegés'médidos,

£1 :éédigo Peﬁal para 21  Distrito Federal, contempla la
responsabilidad penal en su  articulo 228 que establece:
“Los médicos vy cirujanos y demds profesionales ;imilaren v
augiliares serdn responsables penalmente por los daRos que

causen 2n la practica de su profesidn®.

En  los deliteos consumados intencienales o con  lmprudencia
se les aplicard la suspensidn prefesional de un mes a dog
afos, vy en case de reincidencia serd la suspensidn

definitiva del ejercicio profesional.

RESPONSARILIDAD_ FROFESTONAL,

La responsabilidad del médice puede sor:

A),- Por accioén, en el caso de una intervencidn guirdargica
innecesaria o por impericia manifiesta.

B).— For omisidn, dejar de intervenir en un caso urgente vy
que asi lo asiente por ervores gi-aves, agamenas
incempletos, ignovrancia médica  manifiesta, los

certificades de tode tipe deben ser realizados por

medicos preparadns, esponsables, y de reconocida
dignidad y honestidad. o oW

- 1

lgfﬂ& i

FALLA DE ORiGEN



Fer logue se refiere a las sanciones relacicnadas con le-
transplantes de dérganos vy tejidos de caddveres lde szeres
fiumanos, la Ley fGeneral de Salud -en su articule 462
penaliza con 2 a & aflos de prisidn vy multa de 20 a 150 Yiag
de salario minime al que 1licitamente obringa, conserve,
utilice, perfore o suministre érgancs, tejidoz, cadaveres o
foetos; asi como at que comercis  con érgancs vy telidos
incluyendc la sangre, caddveres, fetos o re-tes de seres
humanos, agravande la pena con une o ties a%os de
suspensisn en el ejercicio profesional, técnice o auxiliar

de las disciplinas para la salud,

Los certificados de tudo tipo deben ser vealizados por
médices honrados, responsables y de reconocida dignidad vy

honestidad.

La norma técnica establece que cuando se hava ordenado la
disposicidn de los drganos y tejidos de les cadéveres, sa

sujetard a los requisitos siguientes:

I'. t.a digposicidn de d&rganos y tejidos danmicamente la

realizaran el personal calificado y de establecimient.

autorizados por la Secretaria do Saiud.

II). El establecimiente agresentarsd al Ministerin Fdbiico

tuna  woslleibud por e2sorite que nienga los datos

sigulentes:



A.—- Denominacion y domicilio del establecimiento.

B.~ Numere 'y fecha de la autorizacidén para la
disposicién de drgamos y tejides, expedida
por la Secretaria de Salud.

C.~ Lugar donde se encuentra el cadaver.

D.— Nombre, sexo y edad del sujete en el momento
del fallecimiento. ’

E.~ Causa de la muerte.

F.~- Organos y teiidos de los que se van a aispaner.

6.~ Nombre del personal autorizado por el
establecimiento para la toma- de érganos y
tejidos.

H.- Nombre y firma del representante del

‘establecimiento.

III}.~- E1 HMinisterio Pdablico autorizard por escrito 1la
disposicidn de 1los drganos y tejidos cuando la
solicitud esté debidamente requisitada.

IV).~ El personal que realice el acto de 1la disposicidn lo

informard por escrito al Registro Nacional de Trans-—

plantes.
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APECTOS PSICOLOGICOS Y ALTERNATIVAS DE 1.A EUTANASIA

A.—- EFECTOS EN EL. PACIENTE

Los efe:@os psicolégicos que se producen en la mente de las
bérsonas varian dependiendo en muchas ocasiones en el tipo
de vida que cada una de ellas bhayan llevado, esto es;
mientras que la{puerte para unos puede significar el escape

a un sufrimjento intolerable, para otros puéde rser la

entrada a una nueva vida trascendental.

Los efectos psicoldégicos que se producen en la mente del
pacienta cuando ééma por si mismo la decisidn de que se le
practique la eutanasia, difiere de los efectos psicolégicos
de sus -familiares y de 1los del médico tratante, .porque en
este caso estamos ante la figura de un homicidio consumado
el cual se da en los pacientes con enfermedades muy graves
que van a estar pra&edidas por una fuerte depresidsn la cual
puede éstar en la mayoria de los casos por el mismo
padecimiento orgénxco grave del paciente.

Una persona enferma puede en un principio, rechazar
cualquier preocupacién por la muerte, para después aceptar
@l temor de dormirse y la posibilidad de nunca volver a
despertar, este lo vemes a menudo cuande el pacignte
insiste en dormir con ia luz prendida y llamar durante la

noche a sus familiares adn pov las molestias mas leves.
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Para algunos enfermos el rechazo a la muerte es inminente
hasta @l final y generalmente sus familiares y los meédicos
que se unen a él en este rechazo es por razones muy
propias. Es muy importante darle 1a 1libertad al enfermo
para que se de cuenta de toda la verdad y cuando se
encuentre apto para la discusién y el enfrentamiento a la
muerte y no forzarla a hacer frente a dicha verdad, ya que
una discusisén franca y serena, en muchos casos puede ser de
gran alivie, ademas de que solo asi se daspejan las dudas

del enfermo.

La psicologia se ha preocupado en analizar las etapas por

las que pasa el moribundo, siendo estas las siguientes:

1) .~CHORUE. Es una etapa de sorpresa, en la que el
enfermo no acepta la muerte, y se preguntara
[A{s)kas

2).-NEGACION, Es Ya etapa donde el paciente se niega
rotundamente a aceptar la muerte.

3).-COLERA. Aqui se revela la idea de morir.

4) .-DEPRESION.Suele ser la etapa ma&s larga y el paciente
acepta la amverte come un heche inevitable.

S5).~-REGATEQC E1 enfermo hace promesas y juramgntos consigo

0 mismo y a Dips, con la muerte con tal de

TRUEGQUE.— no ser &1 gquien muera.

&) .—ACEPTACION,~ Es la etapa donde al enfermo se encuentra



rodeado de unbambiente de pai que 1o lleva

a aceptar ;u situacion 'y su forma de wvida,

no se trata de una aceptacidn pasiva sine

que empieza a vislumbrar un nueveo horizonte.

7).~DECATEXIS. Aqui la esperanza es un hecho admirable vy
» ya que el paciente esta de acuerdo con la
muerte inminente y no deja de~ abrib.r

esperanzas, ya sea por el descubrimiants de

un medicamento o por la creencia de una

curacidén milagrosa.

Hay que hacer mencién que todas astas etapas no
necesariamente se presentan en todos los enfermes en el

mismo orden y menos adan de la misma forma.

Varics estudioscs de enfermos avanzados han  sbservado
muchas peticiones de eutanasia las cuales se ubican en la

etapa de depresién cuando el enfermo se ve invadide de

santimientos, de temor, desampare y soledad, esta etapa
suele agravarse debide a preocupaciones externas como
relaciones Tfamiliares, costo del tratamiento, etc; se

empieza a perder interés en el tratamiente vy surge el tedio
a la vida, adn las muestras de afectos se toman como trucos
para engafiar y ocultar 1la realidad, en este sentido la
psicdloga Soundre Fiamon declara: "Aquellos a los que se
les permita morir suando estén gscuchando @l mandato de la

spciedad para que mueran ~sren que necesitan consejos

ESTA TESIS M0 DpE
SAUR DE LA BIBLIOTECA
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cutidadogos y apoye en estos momentes de tal manera que
puedan ver las opciones que se vislumbran para ellos de
vivir y en que nivel, para gozar de los estudios finales de

su vida*,

Con respecto a la etapa de esperanra, €s - indudable el
principio de esperanza en el hombre desde que. nace. hasta

que muere.

Todo hombre gque se pronuncia a favor de la religidn
catélida debe apoyar y estimular esperanzas en el moribunde:
que resultard de gran importancia y sothre de todo al
momento del desanlace final, a&sta esperanza es transmisible
no solo con palabras sino con actitudes de paciencia, de
amor o de carifie, y de esta manera podemos demostrarle al
moribundo que no se le abandonar& como a un indtil, sino
que al contrario el amor solidaric gue lo rodea ne lo

dejard en la muerte, mds adn, se prolongard mas de ella.

B.— EFECTOS EN LA FAMILIA

Por lo que respecta a la familia, la decisién de practicar
la eufanasia en uno de sus miembros provocard una  gran
depresisn que luego se produgird en wuna crisis de angustia,
la cual va a repercutir con un sentimiente de culpabilidad
por haber tomade la decisidn de que un familiar se le

practique la eutanasia.
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Las reaccicones de la familia ante la nuarte de un
integrante de 1a misma suele ser a menudo una consignacioén
de doler de ira, tristeza y depresidén que reaccionan une

con otra de acuerdo a la atencidén personal del moribundo.

El ‘problema por resclver con los familiares EE.El de los
sentimientos de culpabilidad que pueden tenev ante la idea
de que ellos continuan existiendo, mientras qde las otirag
p;rsonas han fallecido, es también muy importante eliminar
la vaga idea dé considerarse responsable por la muerte y el

rachazo subconscignte de creer que la persona se encuentra

muerta.

C.- EFECTO

N_EL. MEDICO

La ;eaccién del médico ante la muerte de un paciente puede
res;ltar' como un ' fracaso médico; en consecuencia, si la
invelucracisén emocional es minima, el médico puede parecer
duro e insensible y por el contrario una participacidn
excesiva puaede conducirle a la depresién Yy a la
desesperacidin alterando todavia mds su capacidad para
servir como fuente de apoyc para el paciente y su familia

en un momento de sufrimiento.

Es  muv benéfico que el médico conozca @ sus propias

inquietudas, manteniendo un muy buen wnivel adecuado ~de



implicacién que permita una estrecha comunicacién entre el
paciente, el médico y la familia, para compartiv-comeo’iun.
grupo personal médice y Tamiliar la pérdida inminente e

inevitable de un ser humano.

D.~ LAS HOSPEDERIAS

En Inglaterra como una opcidn a la posicidén negativa que
retomé la sociedad al pensar que las personas que padecen
de_una enfermedad incurable eran victimas de sufrimientos y
eran los candidatos mas viables para practicarles la.

eutanasia.,

En  junio de. 1947 se fundd la primera hospederia llamada
“"St. Christopher Mospice"; en las hospederias se retoma
como filosofia a la vida y a la muerte, argumentando que
esta altima estd integrada por tres elementos que hacen que
la persona tema su llegada y son: LA SOLEDAD, EL MIEDO Y EL

DOLOR.

Sin embargo, el términe de la vida o puede ser solo un
acontecimiento que destruye totalmente a una persona, sino
que puede ser el momento de una activa realizacién, es
deacir, @1 aceptar totalmente.la muerte como élgn que tarde
o temprano va a suceder

Las ideas que Torman la base de las hospederias, es que la

muerte no es una derrota, sino una realidad tan natural
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como la vida., El: término Vida: €s una- experiencia valinsa
_para el que “la experimenta’y ~para’ ‘el que ayuda al

moribundo.

De esta manera, lo que se plantea eﬁ las hospederias, - es
que se ayude a lias personas qu@ van a @oYir para que o
hagan de la muerte un momento sumamente trégico.. sino que
sea nermal, natural, como cualguier otro acontecimientoe de

la vida.

Uno de los puntos mas  importantes que plantea esta
institucidn, es el de dar mas nscesidades personales al
enfermo vy menos terapias médicas que lo hagan sufrir;  se
trata mucho mejor que en un hospital, es un hogar para el

enfermo.

La persona que ingresa a una hospedacia ¢ conosce la verdad
sobre su enfermedad, es puesta al tanto de eila, asi como
las implicaciones en su persona y sungue asto a veces se
torna dolerecso, es mejgor que el paciente y  todns  sus
familiares sepan la verdad para que de esta manera tumar

las medidas pertinentes y evitar que sufran desmasiado.

Los culdados que brindan las hospederias son de cuatro
tipos: FISICO, PSIGQUICO, SOCIAL Y ESFPIRITUAL; cen  la

finalidad de avudarle al término de su eiistencia.
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Los cuidadoé,‘riSicgs,‘séﬁ impartidos - por. todo el personal

de las. l»\éspﬁadér,i as "

en base’a algunas’curaciones,

psiquicos, son muy ‘importantes y con - éstos se

'Lbs_cuidéﬂo
‘prncura zquétel‘ﬁaéfante supere el miedo, la seledad y 1la
inéeéuridad, se nrefende que viva su propia muerte y para
uilu es Hecesario que se le preoporcicnen los elementos
adocuados que le permitan ver el fin de su existencia con

naturalidad y serenidad, se Lle debe dar prioridad al

enferme ante sus reguerimientos.

for 1o gue reruezta o los cuidados socialeg, se arocura que

nurea falte ta wamunicacidn entre 2l paciente. la familia v

el personal de la hospederia, la familia es integrada a ia

heupederia, osto trae consige un resultade  encraordinarin

en 21 pacienta,

E!l cuidado espiritual, donde la presencia de un sacerdote
es de vital impertancia ya que el hombra de una esperanza
trascendente manifiesta su sclidaridad ante tal 3ituacién,

como  e@n algunas ocasiones la necesidad de una presencia

rizligiosa ante la muerte inminente, se espere  gue
prerncis da 12 porsona nue  representa la religidn de .

anferan. Lo, un alivic para é1 v 4w descanse atarne.
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E.- DESAHUCIADOS ANONINOS

En nuestre pais, existe una agrupacién que persigue . en
forma similar los mismos fines que las hospederias y es
denominada DESAHUCIADCS ANONIMOS, Esta agrupacidn se formé
en 1978, teniendo como objetive principal el de ayudar a
las personas que tienen una enfermedad incurablé para que
4  vida no sea solo sufrimientos, sino aque la disfrute
hasta sus ultimos momentos, ademas se preteﬁde cque el
enfermo no se sienta sole a la  llegada de su  muerte,

.
brindadndole para elle la compafiie de sus familiares vy

amigos.,

Esta institucién proporciona ayuda a los familiares que an
muchas ocasiones son pieza clave para la superacizn  del
enfermo, y esta aylda consiste en terapias personales, en
las cuales se les ensofRa como btratar al  wafermo para que no

se sienta initil o se considere una carga para la familia.

En Desahuciades Andnimos se le  inculca al enformo confianca
en si mismo, para que a pesar de su enfermedad @i e
considere una persona util que pueds hacer sucho por si

mismo Yy pov las personas que lo redean.

Esta institucion realiza una infinidad de actividades para

ayudar  al enfermo tante ecowdmica como moralments, siendo

e Gltime aspecte muy impoviante para  our ne  decaiga,
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sino que por’ el contrar N sepa que todavia esi u aﬁééfsbnn

productiva y que existen: otr qﬁérrtgdavi;‘sé”brgocupah pof

su.si1tuacidén.
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A.— DERECHO_PENAL_MEXICANDO

Surgieron varios ensayes durante la Republica Centralista

{1B835-1B46, 1853-1855), pero el Federalismo, en su aspacte

e

Juridice fue definitivamente consagrado en el articulo 4to.
de la Constitucidén del 5 de febrero de 1BS57., ia inercia
del régimen virreinal ecasionéd gue en la Repdblica Mexicana

desde 1821 nasta 1849, todo el pais fu¢ regide por las
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mismas leyes penales, salvo el caso excepcional del Estado

de Veracruz.

i~ Cédigo Penal de Veracruz aparece en 1835, esto es, en a2l
México Independiente, vy existen diversos articulos que se
pueden ccrrelacionar con la eutanasia. Es muy importante
para nuestro tema el articule 542 sobre la  ayuda al
suicidior "El Qque ayude a otra persona en el acto de
suicidarse, o el que antes lo proveyere de medins al
sfectn, conociends lo que intenta, o dejare de dar avisa
correspondient2 a quien pueda o deba impedirlo, sz le
tendrd como cémplice del homicidio, sujeto a las penas que
respectivamente quedan establecidas en la primera parte da
este Cédigo. Nunca sin embargo, ze le impondra lé'capital,
a ne ser que haya side @l quien sedujo u obligdé al suicida

a darse la muerte".

De este articulo cabe destacar cinco 2lementcs importantes:



I.~. Los aspectos dé ia tipificacidén del delito. En_la
primera parte del articulo 3542 se consideran tres
modalidades de ayuda l1a suicidieo: El -auntlio ol
acto del suicidio, cooperacisn activa remocta, vy
cooparacicen por omisién.

De estas tres modalidades de ayuda al suicidioc, la primera

seria la mds grave, pu=s se ayuda directameﬁte al amuw

mismo del suicidio, seguiria en gravedad la seguoda
modalidad, puas aunque remota se da una acctén  gue

cont

ribuye formalmente al suicidio, y la tercera es la

omisién que no 1mpide el suicidio

1.~

f.a equiparacién del delito. E£1 legisladov parece
considerar las tres modalidades de igual gvavedald,
pues incluye Que al sujeto active de cada uno de

los casos se ie tendrd como cémplico de homicidio.

En el ¢titulo II, seccidn i del citado ddigo.
existieron dos articulos que se refieren a 'os

complices y son:

"Articulo 103.- Son cdmplices, los que dan instruccién,
aviso o noticia a log autores de un delifeo para el fin
de que aste se cometas los gue suministren

instrumentes o loc. medies de cometer un dalitos Ios



que con su’presencia ‘o palabras en el  acte de

:0ﬁe€er5é, uniidelito contribuyen a su perpetracién, de

acuerds’ o ‘@n. combinacisén con los autores principales

de él{ lins qua ceniendo obligacidén de impedir un

delito o de ‘tomar precauciones para que éste no se@
-cometa, ‘dejan de hacer una u otra cosa, procediendo

de acuerdo con los principales delincugnites®™,

"Articule 105.- Lo mismoc sucedera con los cémplices
cuya cooparacisn haya sido tan importante que sin ella
no se hubiera cometido el delito. En caso contrario.
los Jiteces, tomande en consideracién todas las
circunstencias del caso y las personas, impondran
una peana extracrdinariamencor siempre qua la ourdinaria,
a mds de prasenciar el castigo de los principales
delim:uentes si fuera éste el de muart2 o de verjuenza

publica.”

111.~ La penalizacién de éste delito: La pena ordinaria del

hemicidio de' la que se hahla en el articule 104, es
para los autores, v el 105 es para los cémplices. E1
articule 532 menciona: “"El que matare a otro fuera de
los cases para leos que expresam=ante se ha establecido

pena an los articuios precedentes, sufrira desde do-

2 prisién nasta trabajos perpatucs, segun
fusren mas ¢ ones agravoites las: circunstancias del

delite”,

30



ta pena extraordinar‘ia para el culpabls del hnaicidic
es de dos anos de prisidén, hasta trabaics forcadoes v
‘1la extraordinaria deberd ser mewvor de dos afies, por
lo que algunas de las modalidades de la eutanasia
podrian caer dentro de la primera parte del articuloe
Sug, e incluso ser sancionada con ta pena
extraordinaria menci- que la ovrdinuia ; la ave

se alude en el precspto 105,

B.- CODIBO PENAL DE_1871.

El Presidente Judrez nombré una comisidén que redactara un

proyecto de Cdédigo Penal para el Distrite Federal v el

Territeorio de Baja California. La intervencidn f{rancesa
frustré este proyecto, pero una nueva comisi bajo 1la
direccisn del Lic. Antonio Martinez de Castro, fue

instituida en 1B6B; y asi, 2l 7 de diciembre de 1871 el
Cosdigo Penal fue bromu!gado, y era agaptacicén gel Ucdigo

Penal Espafiol de 1870.

En el articulo 559 existe una alusidén a la voluntad y erden
de la victima: "El que dé muertc a cofre con volungad  de
éste y por su  orden, serd castigado con cinco  afies e
prisién. Cuando solamente lo prnvoqué al sulcidio o le
Dropor&ione los medios de ajecutarlas, sufrird un aﬁn' de
prisihn. 51 ee verifica 2l delive. Ea case conbtraric. se

la 1apendre una melta dé SIinc U eEPTAa o adbientes aasos’.



En el primer casc no basta la expresién de la voluntad de
morir de la victima, sino que lo pida expresamente al
sujeto activeo. No se habla de los motivos que subyacen en
esa voluntad y orden. En £] segundo caso, de provocacidn o
ayuda al suicidio, ‘podria en este ultimo darse alguna
modalidad de eutanasia, aunque tampoce se alude a los
motivos que provocarian esta ayuda, ni se sefalan
circunstancias del sujeto pasivo, enformo, loco, mencit de

edad".

Este Cédigo fue adoptado por la mayoria de los Estados que
fueron: Yucatadn, Guerrerp, Campeche, Zacatecas, San Luis
Potosi, Chiapas, Tamaulipas, Coahuila, Sinaloa, MWexico,

Hidalgo, Pyzhla, Celima, Daxaca y Morelos, de 1871 a 1879.

C.- CODIGD FENAL DE_192°%

Durante la Presidencia del lLic. Emilio Portes Bil se creo
en una Comisidén para elaborar un nueve proyecto de Cédigo
Penal, bajo la direccidén del Lic. Jos& Almaraz. El1 Cédigo
entrd en vigor el 1S5 de diciembre de 19289. Su vigencia fue
menor de dJdos afos iniciéndose el 17 de septiembre de 1931

lo del Cédigo FPagnal actual.

El articulo 982 del citado cédiqo,‘men:iona lo wsiguiente:
"El que dé muerte a otro por voluntad de éste y por su

orden, se le aplicard una sancien deé cuatro a seis  ados de



segregacién - y . multa ide . treinta a cincuenta | dias  de

utilidad".

“El7articulo -- 983 establece: "Cuando solamente lo induzca al
sulcidio o le proporcione los medios para ejecutario, se le
"aplicard una sancién hasta de tres afios de segregacidn v
multa de treinta a cincuenta dias de utilxd.ad i se
verificara la wmuerte o s¢  causa lesiones. En caso

contrario solo se hara efectiva la multa”.

El articulo 984 menciona: "51 el ncciso o suicida  fuere
menor de edad o padeciere alguna de las formas de
enajenacion mental, se aplicardn al nomicida o instigador

las sanciones sedaladas al hemicidic calificado".

D.~ CODIGO FENAL _DE 193}

El 13 de agosto de 1931, el Presidente Pascual Ortiz Rubio
expidid el Cddigo Penal para el Distiitn Fedeval

actualmente vigehte.
En este ordenamiente, se observa un Titule Especial nara
los delitos contra la vida y la integridad corpoval aque

menciona lo siguiente.

HOMICIDIC JIMFPLE.- El delito de homicidio. s :a privacisn
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andijurddiza e 1o vida ae oy f@r humano, es  la infrascidn
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”mésfqéévé- cohbrarel individue vy la sociedad y una de las

‘calificadas de violencia. El homicidio s.imple
“tiene como elemento material la privacién de la vida de un
‘: homﬁréfy"huede perpetrarse por medios fisicos, y mediante

Una“accién o una omisién.

Para que se configure este delite es necesaric gue se dé el

elemento moral, que es la intencidn de matar; o el dolo,

que consiste en la voluntad del agente activo de causar la

muerte. f.a culpa o 1la imprudencia del agente, es la qgue
provoca la nmuerte; osta imprudencia puede sar la

negligencia, impericia, imprevisidén, o falta de cuidado.

El homicaidio simple intencional es penade en el articulo
307 del Cédigo FPenal para el Distrito Federal, con prisidn
de ocho a veinte aflos, a menos que tenga algunas atenuantes

s pedrén reducir dichas penas.

El homicidio en rifia tendra como pena de cuatro a doce afos
de prisidn. El homicidio en duelo sera de dos a ocho ados

de prisidn.

HOMICIDIO ECALIFICADD.- E)l homicidio calivicado es aqual
donde se puede observar la premeditacién, ventaja, alevosia
o traicidén, y tendréd como pena di: veinte a cuarenta ados de

prisien. En lus casos de la eutanasia o8 muy importante la

censiderazidn de la premaditacién, v ésta se [ cesume cuanda



5

el homicidio: se realiza:con’ algdn medio,~cbmé el 7 veneino vy

ésta “se ‘da ‘cuéndo‘ ya consumade’ ‘el ‘delitn‘sé“ﬁeflexiona

sobre el.

VExisten tipos especiales de ‘homicidio: El Parricidib.— Es
el homicidio del padre, de la madre o de cualquier wtro
ascendiente consanguinec en linea recta ya sean legitimos o
naturales. Es muy impoirtante que el autor de dicho delite
conozca ese parentesceo, La pena serd de trece a cuarenta

afos de prisidn,

El Infanticidio.- Es la muerte de un nific dentre de las 72

horas dJde su nacimiento provocada por algunos ascondisntes

consanguineos, con  pena de seis a diez afos dz2 mrisidn eon
el infanticidio simple; vy, de tres & seis afes en al

“HONORIS CAUSA".

HOMICIDIO CONSENTIDO.- El consentim:anto no  es una

circunstancia atenuante del homicidio. El articule 312 del
Lédigo Penal para el Distrito Federal, establece una pena

mucha menor a la del homicidio simple.

El articulae 302 del Cédigo Fenal para 21 Distrito Federa:
define al homicidio., y este precepto excluye del homicidico
le Qque o5 el suicidin, ¥y a2 condena a éste daltime, cuande

alquien participa auxiliando ¢ induciznde a sbtro para - qus



se ‘suicide, lo cual.se . tipifica: ‘?ﬁ’.’él

citado ordenamiento ‘juridico.

En este altime articulo. sé describe n tipu ;auténomo - de
delite, que es el de p‘arti}:ipar en el suicidio de o_tro. La
autonomia de este tipo se denuestra con la sola
concideracién de que no siendo un delito el suicidio,
auxilio e induccidn  al mismo, unicamente puede sey
gsancionado nmediante la creacidn de un tipe aspecialmente
elaborade para describir dichas conductas de participacién,
habida cuenta de que por ser atipico el suicidio, las
conductas  inductoras o auxiliaderas del misme no paoden
adauirir significacidn penalistica, pero cuando el auxilio

se .naterializa en el sgentido de que el suyeto active

ejecute la muerte sustancial nos  egncontramos ante un
verdaderc homicidio consumado con el consentimiente  del
sujetc.

El consentimiente es inoperante para ia licitud de la
conducta del qgue priva de la vida a otro. Dicha conducta
aun atectando de manera innadiata un  dareche materialmente
vingulado en el sujeto que congsiente, lesiona
simultiéngamente intereses wvitales colectives, Fuede
decirse que el cousentimiento ajerce wun  influjo en  todo
aquetic gue ataie el interes 2 la v-ida relaciamade con =1

bien juridico.

&



Cefug é bprédo por. el Or. Luis  Garride: asi
enaliitak Celestine. Forke. Petit,  Radl
,Y:F%anc:s;o;ﬂrq&@lleé.

El;aryi;ﬁlo'éoﬂ;dél prayetto establece lo siguiente:

YEL D que prastare’ a }lio'fo indpjeré & uwtro 2 gue . so

suicide, seri castigado con la pena de uno a cince  adpbs de

prisien. Si lo prestare hasta el punte w2 epiecutas &1 misng

la muarte, la pena sers de cuatro a doce afos

arisidn.

Se 1mpondra de ww oa  trew afes de  prid

zn cuande s
privacidn de la vida e cometa por mdviles de  piedad,
madiante  sdiplicas raiteradas de la  wvicltiaa, ke la
invbiizdad de todo awstilio para salvar ta wvida™,

erve guse ne sn b

Con 1o arriba mencienado, b

ajusisn

al mévil egobista, pero a

vra ba paona cuande se trats daoon

mévil attruista,

ey, @n relagidn 21 syge o
cuanto al suieto Gasivi. S 0 =dla 10
consantiniagnte, Sino ia vyeltwrada poesioala, G tvaba de
astablecsy la situacidn obistiva oo 1a anfscae ante la

inueilidag de tede awntlico parse sslvac la cdda.

F.- CORLED FENAt, DEi.

El Cédige Penal pora el datads de Mennioc enbed en

4
-
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S de febrero - de 19a1, durante la gestién del Dr. Gustave

Baz.

Se hace referencia al presente Cédige., por ser @l Janice en
la Republica Mexicana que regula especificamente & la
eutanasia en sus articulos 249 fraccidén JIII y el 253, que a

la letra dicen:

"ART. R49.- Se impondran de & meses a 10 afos de prisidén v
de 50 a 700 dias de multa al inculpado de
homicidio cometido:

I.- En estado de emocién violenta que las
circunstancias hicieren excusable.

Il.~ En vindicacidn préxima de una ofensa grava
causada al autor del delito, su .cédnyuge.
concubino, ascendiente, descendiente y hermanos.
II1.~ Por mdviles de piedad, mediante sdplicas
notorias y reiteradas de la victima, ante 1la
inutilidad de todo auxilie para salvar 1la vida".

"ART. 853.- Se impondran de uno a diez afos de prisiin y de

cincuenta a quinientos dias de multa a gque

preste auxilio ¢ instigue a otro al suicidie™.

Comp se puede observar, se hace una distincién tajante
entre la eutanasia v 1a inducoidn al suicidio,  ya gue an ia
maveria  de los Cadiges sa tipifivea @ 1 - edtanasia con  la

induneidn 21 zaicidic, tal 23 21 case del Cédige Penal pars



el Distriteo Federal en su articulo 312, En_ éste apartde no
se hace referencia a leos elementos que incagrar la
eutanasia, mismos que son: Los méviles 'de piedad, ias
saplicas notorias y rveiteradas de Vla victima v la
inutilidad de todo auxilio para salvar la vida,
confundiéndose por tanto, eutanﬁsia con induccidn al

suicidio.

Por lo éue respecta a la fraccidén 111 del articule 249 det
Cddigo Penal para el Estade de México, podemos notar que ai
mencicna especificamente los elementos del tipe penol gque
configuran la eutamasia, sdlu qua tal regulacidn  eg
atenuada, ya que se equipara con otra clase de delitos cono
son  la venganza en sus diferentes medalidadess 2a3zional,

excusable y familiar.

G.—- CONSIDERACIONES JURIDICAS DEL HOMICIDIO

El delito de homicidio en el Derecno Moderno consiste en la
privacién antijuridica de 1la vida de un  ser humano,

cualquiera que sea su edad, sexo, raza o condicién social.

Al homicidio se le considera como la infraccidn mis grave,
porgue la vida humana es un bien de interes emingntemente
spcial, publico, ya gue la vtuerza y 1la actividad del Estado

reside primordiatmente en la poblacién.

9



kLa:muercé violéntﬁ,ocasionada injustamente a una: unidad,dé
‘eséa“ Doblﬁcién 'produce un dafio pablico: gue ,debe_'sef
féprimido 'y prevenido, aparte del  mal individual “an ‘si
mtémo camo heche social dadino.
La tutela penal que d4& el Estado, radica en la proteccién
por interés social de la vida de los individuos que
componen la poblacién. Pero adn cuande actualmente se
protege la existencis de todos los individuos, no  siempr-e
21 delitoc ha tenideo el mismo alcance, es decir, nu siempr.:
ha sido jurgado severamente, porgue en épocas pasadas los
padres de familia,los amos vy los ciudadanes gue mataban a
sus hijos, a sus esclavos o a log extranjeros enemigos del

estado gozaban de impunidad.

Ltas lestones y el homicidie son delitos de semejanza
Juridica, constituyen atentados contra la integridad
binlegica de la persona humana, salvo gque &n las lesiones
la alteracién de la salud no causa, como en el homicidio =1

dafo de muerte.

La intencionalidad vy el mévil pueden ser iguales en ambos
delitos, especialmente cuando el agente active teniende la
voluntad de ofender a 1la victima, no se propusc causar
daterminade dafo. Esta semeJan;a es nas evidente en
lizgislaciones como la nuestra, que atienden primcrd.almence

al peyJuicie Gltime resentido por la victima.



Ademds, las lesiones y. el homicidio. son el resultado del

empleo, por el sujeto. activo, de  procedimientos iguales

efectuades con mayor o menor intensidad, tales como
acciones fisicas que peodrian ser: disparar un  arma,
pPropinar vensnos u otras sustancias dafiinas, o comp

omisiones que serian abandonar a incapaces, nNo curar a un
enfermo, privar de alimentos a un recién nacidg, o como
acciones mortales que serian producir estades de miwedo,

impresiones desagradables, amenacas, etc.

Una vez que hemes dado a grawdes rasges algunos acpectos
generales del homicidio, continuaremos con la opinidn yue
tienen los juristas con respecto al homicidio, asi como su

posicién ante tal delito.

En  primer lugar tenemos la opinidn del Maestro Francisen
GonzAlez de la Vega, quien afirma: "El articulo 302 del
Cédigo Penal para el Distrito Federal, al decir gque comete
el delito de homicidio el que priva de la vida a otro, no
cortiene en «i la definicién del delito de homicidio, sine
da su elemento material consistente en la accidén de matar a
otro, de esta manera ia nocidén integra del delito se

adquiere agregando el elemento moral".(25)

235 GBonzalez de la Vega, Francisco.
Derecho Fenal Mexicano.
Edit. Forraga. Méx, 1987. Pag. 3S&
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De esta’ forma, el delitc de homicidio contiene un supuesto
légico: necesario para su mxistencia vy dos  elementos

constitutivoes que son:

A).~ Una vida hHumana previamente existente, siendd ésta
una condicidn légica del delito.

B).~ Supresién de @s5a vida, gue es el elemento material.

C).,- Que la supresisn se deba & la intencionalidad o

imprudencia delictiva, y esto seria el elemento moral.

Ahora bien, una ve: que se han dado los elementos
necesarios para la cengtitucisn del delito, 1la integraciosn

del homicidio seria la siguiente:

1}Y.— Vida humana previanente existente, esto »no es un
elamento del homicidio, pero si la condicidn
indispensable, el presupuesto necesario sin el gque la
materrialidad de 1a infraccién (LA MUERTE) no puede
consumarse.

2) .~ Elemento material, es 1la privacién dz la vida, la
lesién mortal, es decir, agquel dafo a la  integridad
corporal, que es el mitivo de la pérdida de la
existencia.

a3 Elemento moral, para la integracién del delitc de
homizidio, aparte de la muerte del ser humaric
consecutiva o A lesidn morkal, =5 necesaria la

concuwrrencia aegl eleaentt. moral. [H=]

forma, la



muerte debera de ser . causada intencional u
imprudencialmente por otra persona. En CD’HS’F_"UEVI'»\C:N!,‘
los homicidios causales raalizﬁdos con-ausencia de
dolo o de culpa no seran delictuosos. Tampuco pcdv'ar
ser considerado homicidio, el acto por el cual una
persona =13 causa asi mismo, voluntaria o

involuntariamente la muerte. El homicidio aun cuando

no se consuma, escapa a toda represidén penal.

Otra opinién es la del Fenalista Mariano Jiménez Huerta,
quien establece: "El homicidio es el delito tipicamente
ofensive contra 1la vida humana e implica la was negra
estrella de la constelacidn penal. No - se puede cometer
delito mads grave contra un individuo que el homicidin, puas

le arrebata el primero y el mas preciado de los bienes gue

es la vida; en las leyes dictadas para sancions 2]
homicidio e considera gque dste dalito  se Intaegra

escuetamente con el hacho de matar a otre".{(26)

Asimismo, agrega: “El tipo penel es un delito de abstracta

descripcidn objetiva, privar de la vida a un ser humann.

fara que la conducta encuarire en ésta figura es necesario

que se constituya una verdadera accidn lesiva del baa

a6 Jimémer Huerta, Mari1zac. Dherecho
Mzxicane. Tewo IL. Ed:ctoviai For-:
Mexice I9BS. it&g. 85




“juridico de la vida humavna, s decir, un comportamiento que
segun  las concepciones culturales imperantes tanto en el
pensamiento de la ley como en el de sus serenos
intérpretes, pueda ser juzgado en el caso concrelo y en sus
diversas hipétests pénalisticas como la tentativa, el dolo

o la culpa encaminadas a la accién de matar”. (27)

Cualquier ser humane puede ser sujletc de éste tipo de
delites, gea cual fuere su edad, sexo, nacionalidad,
condicidén social o econdémica o circunstancias pateldgicas
que en ¢l concurran, La vida humana as protegida desde el
momente del mnacimiento hasta 21 instante de la auerte, con
independancia de las particularidades biolégicas v

fisiolégicas.

FPor su parte, para los Maestros Raal Carvancd y Trujille, y
Rail Carvancd vy Rivas, el homicidio se consuma con tla
muerte del sujeto pasivo, es decir, la victima. Lebe de
existir relacidn de causalidad entre e} acto o la omisidn
del agente y el resulgho de muerte del sujeto pasivo,
debide gue para la comprobacién del cuerpo del delito de
homicidic se exige la certificacidén médico~legal de las

cauzas qua originaren la muerte.

na altima  =wpinidn, ©@s la del Fenalista Francisco Favén

27 Ibidem.
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Vascun:clos, quien al afirmar que: “El articulo 302 del
1 Cédigo Penal para el Distrito Federal, declara que comats
el"delltu de  homicidio el que priva de la wvida a otro,
resultando la definicién legal concretada al hecho de 1la
privacidén de la vida. Aungue esta definicidn as
juridicamente impecable, deaesde el punto de wvista del
Derecho Positivo, dogmdticamente no resulta suficlente, por
cuants que en ella no existe referencia alguna a la
ilicitud de la privacidén de la vida y a la repqochabilidad

del sujeto por el resultado de su accién y omisien™. (28)

De lo antes expuesto, dicho autor da su propia definicién
de lo que es el homicidio-"Es la muerte violenta e injusta
de un hombre atribuible, en un nexo de causalidad a la

conducta dolosa o culposa de otro". (29)

De édsta definicidn se desprende la referencia concreta a la
conducta positiva o negativa del adtnr, la consecuenc:ra
causal de la misma como es la verificacién del fendmeno de
la muerte, asi como a la no concurrencia con 1la ejecucidn
de causas Jjustificantes y al dole y a la culpa que

acompafian al resultado.

28 Pavén Vasconcelos, Francisco.
Lecciones de Derecho Penal.
Edit. FPorvda. México 1983, Pag. 203

29 Ibidem. Pdg. 213

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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H,~ ELEMENTDS TIPICOS DE LA EUTANASIA

En primer término se observa la intencién del que ayuda a
morir, pereo esta intencidn puede variar dependiendo del fin

con que se realice, pudiendo manifestarse de tres formas:

1y.- E1 tratar de aliviar el dolor sin la intencién de
matar, adn cuande ne se pueda eliminar el riesgo
—comp un efecto secundario-, de acelerar la muertej;
a8n aeste caso se trataria de una eutanasia indirecta,
ya que al no existir la intencidn de matar no se
dd el dolo y en consecuencia, no se da un deliteo
-
en sentido estricto, de acuerdo a le que establece el

articulo 8, fraccién 1 del Cddigo Fenal para el

Distrito Federal,

2).-El matar por compasidn, toda vez que se estima que el
dolor no puede eliminarse de otro modo o con otros
madios distintos a la muerte; el mévil de piedad
no puede e@xcusarse de la culpablilidad del delito, pero

si en cambio atenuar la penalizacidén.

3).-El matar para eliminar una vida a 1a cual no se le
atribuye ningin valeor, sea por criterios econsmicos
de la sociedad o por las persoéés que van a resultar
bepeficiadas con esa muerte (LOS HEREDEROS), en este

caso se pretende la supresidn de los enfermos mentales



yA ancianos; . ¥y, en  “general. de las llamadas vidas sin
valor., Aqui los motivos son de &ipo econdémices v
utilitaritS principalmente, pero 1lo son también 1a
déprecia:lr_’.n de la vida humana que lleva a la sociedad
y mas ‘adin a los gohiernos a tratar a las personas

como cosas o a lo mAs comn animales.

Por otro lado, existe también la voluntariedad dei sujate
pasivo, es decir, de la persona que estd enferma v padece
cruentcs doloves, misma que pued: tomar  deseraminadas

soluciones por si o a través de otras persocnas, comod

a).- El paciente puede tener el deseo de aorir ¢ de ser
privade de la vidaj en este caso habrd gque thstinaguir
entre el consentimiento de la victima y la peticidn
reiterada que éste haga a un familiar o al médico que
lo atiande. Pero para el Derechao, 3 el
consentimienté, ni la peticidn de 1la victima
Justifican el matar.

b).- ta acepta.cic',n sin resistencia de lo gue parece
inavitable. Aqui o se llega siquiera al
consentimiento, 1a persona simplemente se resigna a
morir al ver gque su enfermadad no tiene solucidén.

c).~ Eliminar una vida sin el consentimiento de la victima
1o cuat implica actuwar een arbitrariedad, porqus
ta veseluciéen de matsr  al  z2nferma proviene de un

familiar. del médice o de amboz vy para poder
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coﬁfiéurar‘;a la eutanasia, faltaria el consentimiento
: ;rdecsla Q{ctima; ¥y
g d).—:El ‘matar a ‘un paciente contra su voluntad, en aste
caso, se actaa con un grado mayor de vieoluncia v
dependiendo de esto bodria convertirse en un homicidio

calificado.

‘Asi también. cabe considerar a los agentes potenciales de
la eutanasia como son: El médico, el personal sanitariv y

los parientes.

A los meédicos y al personal sanitario, ademds de las
sanciones fijadas por el delito cometideo, se les puede
aplicar la suspensidén de un mes a dos afios en el ejercicio
de la profesién o suspensisn definitiva, en casc de
reincidencia de atuerdo a lo éstablecido en el articule

228, fraccién I del Cédigo Penal para el Distrito Federal.

Por lo que respecta al enfermo, se deben obhservar otras
circunstancias, como la edad, la situacidén familiar, el
grade de la enfermedad, locs recursos econdmicos, etc.; pero
astas variantes parecen menos relevantaes para el
legislador, no asi para el juez o tribunal que tiene que
atender a todas las circunstancias del caso. Asi para la
ley, 2l gue alguien esté casi muer;o, no faculta a nadie
para privarle de la vida, porque mientras ésta exista es un

delito destruirla.
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I.- EONSIDERACIONES JURIDICAS SOBRE LA EUTANAS1A

Al estudiar el fendmeno eutandsico, es necesario hacer un
andlisis de ciertas razones juridicas que van implicitas 2n
la eutanasia, como son el motivo de piedad por parte del
sujeto activo y el consentimiento por parte del sujsto

pasivo.

El motivo de piedad constituye el elemento tipifice;nte de
la eutanasia, ya que si éste se da en el sujeto activo
Euando faltare el consentimiento de la victima, ae
configuraria la fiqura sutanasica, perp le que ul Derecho,
en algunos casos toma en cuenta es le intencidn, y en
otros, al que la intencionalidad pueda mds 0 Aenos
deducirse. Aun  asi, 1! motivo es preferido en’ diversas
&reas del Derecho Penal, v en concrete, en muchos Cddiges

dantro del homicidio piladoso.

Esta situacién ha ereado serias contradiccliones en los
Estados Unidos de Norteam#rica, porque si un meédico movido
solamente por compasidén, de modo consciente y deliberado
mata a un paciente que sufre de una manera dulce vy a
peticidn del mismo, su acto es considerado un asesinato,
probablemente an priner grado; es decir, se juzga gue wuw ha
cometide un homicidic calificado, vya que en ambos' 38

requaririan dos  elementos, los cuzles son la premeditacicn
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v malx:ié o es: Tvgefb,en ’elf‘homicldln piadoso se da
'éﬁiesﬁgnté : a’éfeméaitéc;én, pofque la malicia expresa no
Qé.;da'gﬁ: la bérsohé; dﬁe va a privar de la vida a otra qu=
,éstérmg*3énfe;ma.-
; Péf ‘;u parte,.el jurista Italiano Mario Porzio, afirma: "La
carga positiva que los motivos de piedad y solidaridad
htfiana confieren al acte eutandsico, no logran anular para

la ciencia juridica el anti-valor profundo del hecho, sino

sélo mitigar el juicio de reprobacidén del autor". (30)

De 1qual manera el penalista Argentino Gusebio Gémez,
estabiece:  "los motives determinantes del homicidio no son
elementos vonstitutiveos de su definicidn, sino
circunstancias que pueden ser atenuantes o agravantes,
ademds el Derecho debe proteger y defender la vida humana
como uwne de  los mayores bienes en cualquier circunuiancia

por déhil o precaria que sea®. (31)

E1l consentimiento, tratiAndose de la eutanasia voluntaria,

s un elemanto importante y de gran trascendencia para la

30 Feorsio, Mario.~ Eutanasia.Enciclopedia
del Diritto. Vol. AVI. Gioffra Editora.
Varese 1967.

31 Gémexz Fusebio. Tratado de Derecho
Penal. T1emo Il. Compafiia Grgentina de
Edirores. 1939. Pdg. 22-24



Justificacién de ésta, vya que sin el consentimiente de la

victima se estaria cometiende el delito de homicicic.

En muchos paises se toma en cuenta el consentimiente como
un  elemento muy importante tanto para la absolucidn comn
para la atenuacién de la pena. Asi por ejemplo, en los
Tribunales Ingleses el consentimiento se aélica como
elemente o causa de absolucién, siempre que se trate de
bienes privados de derechos alienables pero gi al delito
vearsa sobre_ ggrechos inalienables o publicos no es
aplicable el principio. Ademds, se exige que el
consentimiente se dé& por una persona racional y cuerda que
conozca la naturaleza del acto en que: consiente v que
ademds no se dé por medio de la fuerza o de algan tipoe ae

amenaza.

El célebre penalista Espaficl Jiménez de Asuia, considera que
en ganaral, en los Cédigos lheroamericanos, el
consentimiento no exime de pena cuando se trata de delitos

contra la vida o la integridad corporal.

La mayoria de 1los Cédigos Penales modernos contemplan =1
homicidio cuando existe el consentimiento de la victina y
1o penalisan mas levemente que el homicidie simple. Las
panas varian segun los diversoes criterios de A los

legisladores; asi por ejemplo en Dinamarca son sesenta dias

de prisién, vy el ltalia SN s52is ARDS. Fers a1
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consentimiento, tratandose de derechos inalienables de

ninguna manera justifica 1a infraccisén.

El Derechoc Penal Mexicano hace alusidn a la modalidad del
homicidio-suicidio, cuando e# el articulo 312 del Cédigo
Panal para el Distrito Federal, establece lo siguiente: "El
que prestare auxilio o indujere a otro para que se suicide,
s@i"4 castigado con la pena de uno a cince afos de prisién,
~si se lo prestare hasta el punto de ejecutar &1 mismo l;

muerte, la prisidn serd de cuatro a doce ados”.

Comc vemps, aqui se eeta dando el consentimiento de 1la

victima para que e realice tal accién.

Es dificil que el derecho pueda prever y contemplar todos
los casos, particularmentae aquellos en los que la eutanasia
es practicada, pero adn  asi deberia de sefalar los
critarios de juiclos generales de lo que es correcto en la
practica eutandsica y tratar de este modo de evitar los
abusos que pudieran cometerse con ella por parte de médicos

y familiares.

Es muy cierto que es funcidén del médico quitar el dolor,
pero no matar al paciente, vya que el médico suele conocer
muy. bien el efecto letal del analgésico y en algunos casos

podrio haber nagligencia de su parte.



También se pueden presentar casos mas compleieos, en los que
el  médico puede elevar las désis para aliviar el dolor,
aunque como un efecto secundario se pueda causar la muarte
del paciente, lo cual implica un riesge, ya que por un lado
le puede calmar los dolores por determinade tiempo, per:

por otro causarle la muerte.

Algunos penalistas observan que en la actualidad existe una
discrepancia entre la teoria legal que considera a 1la
eutanasia como un asesinato y la prdctica legal que trata

muy miseri:ordxosamente a los homicidios por piedad.

Esta diferencia dafia la confianza de la sociedad =2n el
Derecho y origina un tratamiento desigual e injusto de los

acusados de homicidio piadoso.

En_ el Derecho Penal, especificamente en el asesinato, suele
haber uﬁa sancidn ae mAximos y minimos que facilita imponer
una pena mas justa, solo asi se podria concientizar mds a
los  jueces de éue aunque la eutanasia es un delite suele

llevar atenuantes.

Por su parte el penalista Francisco Gonzdlez de la Yaga.

establece: "El homicidio consentide por la victima, si



constituye una forma de homicidio, aunque atenuado de

penalidad®., (32)

Cuando una persona priva de la vida por piedad a un enfermo
y ante el incesante requerimiento de ¢ste, el Haestro
Gonzdlez de la Vega‘gs de la misma idea de Jiménez de Asda,
-0 el sentido de otorgar al Juez la tfacultad de perdonar o

en su £aso, a imponer sanciones muy atenuadas.

Otro penalista, Francisco Pavén Vasconcelos, encuadra a la

eutanasia dentro del! homicidio consentido, haciendo alusisn

de que en ésta clase de homicidio, tiene mucha

importancia el mdévil de piedad.

42 Bonzdlez de la Vega Francisco.
Derecho Penal Mexicano. Ed:torial
Pori-&ta. México 1987. Pag. 36



J.— LEGISLACIONES QUE COSIDERAN EL MOTIVO DE PIEDAD

Los Cdédigos Penales de Ewopa tienden a tipificar mas que
el delito, la accién del actor, es decir, se esfuarzar por
atender a la personalidad del criminal, su peligrosidad ¥
la probabilidad de que repita su crimen. De esta manera,
el Cédigo Penal Aleman, en vezx de hablar de ases{natn o Jde

hemicidio, se habla de homicida v asesino.

En ocasiones el factor que determina la sancién ez la
culpabilidad, por lo que éste concepto ha sido objeto de
estudio para poder asi determinar la motivacidén del actor vy

el modo de ejecucidon del delito.

El mﬁtivo por el cual se comete un ilicito .arece en
importancia a la vez que otros elementos como la
Premeditacién son menos considerados en el Cédige Penai
Suizo; de igual forma ocurre en el Cédigo Fenal de Alemania
Federal que considera el motivo del actor y es el mayor
sintoma para establecer su peligrosidad vy la posibilidad Jde

repetir el delito.

€l que mata para sacar provecho del crimen, probablemente
io vuelva a hacer, no asi el que mata por piedad. En ésbss

cédigos el motive puede ser un  2lementoe agravaste o

atenuean del deiitc. porsue en  ambos se considera al rua



mata por piedad, y no se le tiene como a un asesine, a no

ser que el modo de ejecucidn lo amerite.

Existe una diferencia entre 21 Cdédige Alemdn vy eIISuizo, ya
que este ultimo pesee una ténica legislativa’distinta, pues
en lugaE de enumerar los motivos y los modes de ejecucidn
tipicos del asesino, considera la mente depravada y la
peligrosivad del actor, es decir, lo tipico del asesinate y
las caracteristicas esenciales de éste, por lo demds ;se le

deja al Juer amplio margen de juicio.

£1 Cédigo Penal Noruego de 1902 en su articulo 235, parrafo
sequndo, easprcifica: “Que la pena prevista para el
homicidio doloso se puade atenuar si el autor por piedad,
ha dado muerte a un enfermo en estade desesperado o Hha
contribuide a hacerlo, asi la pena puedeo ser reducida del
minime tfijade por la ley e imponerse una forma mas tenue de

pana.

Por su parte, el Cdédigo Penal Polaco de 1932, en su
articulo 227 establece: "Que el que mata a un ser humano a
peticién de este y bajo la influencia de la compasién por
&l, serd castigado con prisién hasta de cinco ados.

El Cédige Fenal Uruguayo de 1933 en su articulo 37 menciona
en términos generales e. perddn judicial!, y dice: "Oue ios

jueces tiensn la facultad de =xonerar del castigo al sujeto

i1



de antecedentes honorables, autor de un homicidic efectuado
por méviles de piedad, mediante sdaplicas reiteradas de la

victima®.

K= CONSIDERACIONES __JURIDICAS SOpRE i .0S TRANSPFLANTES

CARDIACOS

En este apartado anotaremps primeramente los aspectos
generales de los transplantes de corazon vy poéferiurmenbe
la opinién que distintos médicos y Jjuristas tienen sobre
ello. Asi{ tenemos que los Transplantes cardiacos, aque
desde el 3 de diciembre de 1967 se vienen practicando en
muchos paises, han constituido no sslo problemas juwridicos
para al Derecho Penal, sinc Qque también bhan originadec

sarias cuestiones morales de angustia.

Lo anterior tenia importancia juridica, si los transplantes
de corazén provenian de personas que todavia vivian o va
no; de ahi que mAs adelante los médicos buscaran un nuevo
concepto de muerte, distinto a todos los anteriores. siende
este el de la llamada muerte cerebral en la cual se
inspiraron los juristas y los cédigos penales subsecuentes
y que sirvieron para diferenciar conceptos tales como
"PRIVACION DE LA VIDA", de otros come "LESION MNORTAL".
“LESIONES QUE PONENE EN PFELIGRD LA WVIDA", vy "LESION A
CONSECUENCIA DE LA CUAL  PUEDE  PERJUDICAF  FARA  S1EMPRE

CUALRUIER FUNCION DREANICA'. entrz =llas la de el cerebio.
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Los transplantes de corazén que se han realizado' provienen
de seres humanos que todavia viven, por lo qua el Derecho
defiende ante teodo la vida, la cual es objeto de srotenacién
peral en la figura tipica del homicidio y misma que es

tutelada ain antes d21 nacimiento en el delite de aborto.

Las estadisticas que sobre transplantes de corazdn se han
realizado, revelan que déstos han tenido un fracaso rotundo
ya que los receptores no han logrado prolongar mnds que por

unes cuantos meses su  existencia, lo cual llevé a que la

Reunién de Cirujanos en Montreal en el afle de 1969°

auspendiera los transplantes, en razén de que éstos, aparte
del deshumanizado valor técnico que pudieran revestir,
provoca que dos seres humanos sean objeto de expeviencias
clinicas uno de los cuales es denominado "DONANTE", vy que
también ) se convierte en victima al serle extirpado gu
corazdén cuando por un derrame cerebral sufrido, es
:‘onsiderada nuaerta, y por el otro lado el “RECEFTORY, &

quien no se le augura una larga vida con el nuevo corazdn.

En consecuencia, tenemos que &1 donante se reduce a un
objeto de euiperimentacidn y al cual no es posible aplicar
el concepto de "MUERTE CEREBRAL", para hacerlo acreedor del
transplante, toda vez que la muerte implica la cesacién de
la vida, misma que se extingue mediante un procese lentc vy
progresivo gue se inicia en ics centros vitales crebrales vy

cardiaces que se propagan a todes los érgancs vy tejidos.



por lo que la muerte solo se producird una vez que termine
dicho proceso y en tanto que éste perdure, la perzona
seguird edistiendo, de ahi que no es posible sustituir el
concepto de muerte integral por otros que solo resultan ae
la audacia y la necesidad de contar con corazenes tedavia
activos, ademias de que dicho ceonceptoe de muerte no pavecs
considerarlo el Derecho Penal, pugs cuando por e}emnlo el
articuloe 302 del Cédigo FPenal para el Distrito Federal
establece que "Comete el Delite de homicidio ef que prive
de 1la vida a ctro®. Parece referirse exclusivamente a 1o
privacion fisioldgica e integral de la vida @ a ta
produccidn de la muerte real y por lo tanto dicno conepto
"
es tipicamente irrelevante para la porfeccidn del delito de

homicidio.

Por otra parte, para que los transpltantes cardiacos =e
lleven a cabo, &2 requiere de una persona clinicamente
muerta, o© sea, uiha persona lesionada cerszbraimante, al
menos asi parecen creerle algunes wmédicos, come @1 Doctoy
Ternet, quien ha realizado estudios sobre injertos de
corazeén en Lyen vy quien afirma: "“La terpadutica requiere
que se& elija como donante a un enfermo clinicamente., es

decir, cerebralmente muerto".

Es necesario tambieén considerar lus btransplantes de corazdén

se persoenas gque sufrieron greves lesicnes cerebrales a

consecuancis de accidentes de transito dade que =2 prastan
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a fabricar homicidios objetivamente imputables ¢ autores de
lesiones delosas o culposas, porque el herido, sometido a
un tratamiento cientificamente adecuado, pudiera no haber
muerto dentro de plaze de 60 dias contados desde que fué
lesionade, establecido como 1limite en la fraccidén II del
articulo 303 del Cédigo FPenal para el Distrito Federal, v
aunque existen en los cddigos preceptos penales que tienen
como fin hacer posible la sequridad juridica e impedir que
@l autor de un hecho pueda ser el responsatle de resd{tados
diversos que son consecuencia inmediata y directa de su
accién, como @l contenido de la fraccidi 1 del articulo 303°
del ordenamiento arriba citade, la verdad es que mediante
el concepto de “MUERTE CEREBRAL", se puede poner a cargo de
una persona que simplemente lesiond, hay paralizaciones de
una vida humana originada por manos extrafas, por lo que
éste concegto de delitos de lesicones se transforman en
delitos de homicidio, lo cual puede tambign oecuwrrir cuando
a la persona lesionada gravemente, pero con posibilidades
de vivir con los auxilios necesarios mas de los  nasenta
dias a que hace referencia la fraccién II del articuleo 303,
se le retiran dichos auxilios vy se le anticipa una muerte
que se hubiere producido despuaes del limite de tiempo a que
se ha hecho mencién, vy no se le padria gnjuiciar come

delito de homicidio. .

En resumen, médicos y juristas reconocen Jue  la hora de los

transplantes ha pasade, debide fundamentaloente a la



impoténcia» des la medicina para hacer frente a los
falletimientds dokles  que cada transplante impl.ca. asi

como-también” las inquietudes y dudas ex

en  torno ¢
si el “"receptor® del cerazén o hubiers vivido mas fiempo
sin sus dolencias, hubiaren seguido g: curso natural cer

los recursos y paliatives de que se dispone actualmente.

Ahora bien, wuna vez que han quedado asentados algunos
aspectos de los transplantes de corazdén, pasaremos a.dar la
opinién que tanto médicos como juristas han dadeo sobre jos

transplantes cardiacos.

En primer término, tenemes la opinidn -del Dr. Ignacio
Chavez, quien en la Conferencia del XIV Congresc Nacicnal
de Neumolegia y Cirugia de Tdrax, celebrade en marzo de
1972 en San Luis Potosi, censurd a los médicos ﬁue poir un
afan publicitario rvealizan operacicnes cientiiicamente
injuséificadas como el transplante de corazdn y en los
cuales utilizan al ser humano como "animal de laboratorie™.
Dijo también que la medicina tiene sus limites y no debe de
tomar al ger humano ceomo conejillo de indias. Debe de
respetarse ante todo, la personalidad hHumana vy EU

integridad individual.

Otra opinién del Dr. EBeecher, gquien se pronuncic =2n contra

de luos transplantes cardiaces Yy sehRalaba: "El deszeo de

adelantar los criterios de la lesidn cerebral pava formular

re
m



una nueva definicidén de la muerte, proviene de ciertos
intereses creados, siendo éstos el de los cirujanes que
buscan dérganos fresces para transplantarlos, dade la corta
sobrevivencia | de. los mismos, después de auverto al

individuo". (33}

For su parte, el Cardio~girujanc Bernardo Casira
Villagrana. destacado medicoe mexicanc establece que: ‘'lLa
muerte cerebral es una ocidén incongruente con la

comprensién que hasta ahora se tiene de los fendmenos
vitales, peligrosa si hoy se admite que un cerebro  muers
inrreversiblemente despues de cinco minutoes de estar
privade de la circulacidn, algo similar se creia hace
veinte afos con respecto al paro cardiaco. Si en 1la
actualidad contamos con métodos eficaces para remediar la
situacion creada por este altime, no hay que negar la
posibilidad de que un dia tengamos a mano recursos para
lograr que se recuperen las funclones cerebrales adn cuande
hayan transcurvido mds de cinco o de quinientos minutos de

haberse presentado la muerte cerebral”. (34). Agi también

33 Jimenez Huerta, Mariano.
Derecho Fenal Mexicano. ..
Tomo II. Edit. Porvia,
México 198&6. Pag. 31.

34 Castro Villagrana. Bernardo.
Los Trawnsplantes de Corazdén.
Cienzia o Aventura.Muestro Tiempo,
México, 1971, Fig. 189-190.



vy refiriéndose a los transplantes cardiaces el Dr. Castro
Villagvrana, considerahé que éstes no  son aceptablas  como
meaida terapdutica ni aun en cases berdices, vd oue solo
constituyen el primer pase de una investigacidn cientifica
quedando mucho por investigar antes de poder ofrecer un
minimo de garantias que Justifique esta practica en las
perscnas; ahora bien, desde el punto de vista ékico para
poder trangplantar un corazdn se necesita que el del
paciente continde latiendo en el memento del cambico vy que
el donador esté tambhién vivo, por leo tanto, éste adn tiene
gue estar vivo cuande se le extraiga la vicera, lo que al
efectuarse le producird la muerte, logrande de este modo

que el receptor tenga una sobre-vida de unos dias mas.

For altimo, 21 punto de vista del Dr. Salazar Mayen, €3 en
el g@entido de haberse pronunciade en conira de Jlos
transplantes de corazdén, porque en su  opinidn: "Son por
ahora experimentos que  se han llevado a cabo

audazmente". (35) .

Por lo que respecta a les juristas, el penalista mexicano
Mariane Jimene:s Huerta opira: ‘"Leos corazcnes que se

transplantan provienen de personas que todavia viven y los

35 Excelsior. lo. de junio de
1969, Pag. 8.
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7los: ralizan . se esfuerzan ‘en crear 'y

i nuevo -concepto de muerte cerebral que

Léup re3el,ofg§hicq concepto de vida". (36)

Por .otra parte establece: "El consentimiento legitima,
:onfd}mé a..las concepciones valorativas imperantes, las
lesiones inferidas en oeasién de transplante de drganos
pares, habida cuenta de que la colectividad actualmente
admite, on virtud del progrese de las ciencias méaicas,

estos medios de curaclén". (37).

En otro punto de vista, el penalista espafol Jimene: de
Asda, quien afirma:s "Si el hombre consienta en ser mutilado
de un ¢érgano que no le deje una seria invalidez, resulta el
acto legitimo puesto que el elemento subjetivo de 1lo justo
as el sinar y en consecuencia se destruye el posible tipo

legal delictuosn™. (38)

Jimzner de Azda habla tambieén del fin dltimo reccnocido por

34 Jimene:z Huerta, Marianc.
Dreche Fenal Mexicano Tomo II
Editorial Forria. México 1985
Fag. 39.

37 Ibidem. Fig. 31

38 Jimenez de Asaa. Luis.
Tratado de Derecho Fenal.
Teme IV. Editorial lLouada,
Buenos “ires, 1942, rag. &71



el. Estado que’ es>la’ salud, este autor considera que el

enfermo de .uhafinsuficien:ia zardiaca por grande fque  sea,

“no’spuede’iconsiderarse: gue esté condenade 4 umra  avarts
inmediaca, por ‘1o taﬁto, el transplante no es una speracidn

de indole’ cirativa; sino de "CIRUGIA EXPERIMENTAL".

El penalista argentino, Martin Anroatagui afi;ma: YLos
transplantes cardiacos. adn  cuande s ingpiran  en Fine.
benéficos, deben ceder el pasoc al valor humano, parque ‘a
sociedad contia a la ciencia médica la conservacidén de sus
miembros y no admite que estos sean utilizados come objetos
de experimentacidén, maxime cuando un rviesge de indols vital

amenaza la continuidad de su existencia". (37

También desde un punto de vista juridico AlfTonsg MNorieyge
comentd irdnicamente acerca de los transplantes cardiaco<o:
"Desde luege ocurre refleitionar, 51 esto se debe
sencillamente a un’ sincronismo de las investigaciones, o
hien, una emulacién de lus cirdjamos y adan al "orgulla

macional® de los paises, en fin, una carrera oarecida A la

especial".

Contrarios a las opiniones antes vertidas, los penaliztas

Raul Carrancd v Trujille y Radl Carrancd y Rivas aficman:

3% La woy. B de septicibre de 1wa6%. Faqg. S



"8t - se sdmite el transplante de . los d&rganos pares, debe
igualmenfe admitirse el de los impares, porgue 5@ La
proﬁibicién pretende  impedir que se comercle con el cuerpo
humano4 no en vida, pueden subsistir los fines curativos.
ési comp el elemento subjetive de lo justo que es sanar,
donande un rifén o un ojo, que sen drganes par=s v lo mismo
es el estomago que es dirgane impar, si  aste fuere ponidle o

cualquiera otro drrgano impar". (40)

Fara ostos autores el propdésite de un cardio-transplante es
alcanzar un ¥in curativo, por lo gue el acto resulte
legitimo, vya que si el elemaento subjetivo de lo justo es
sanar destruye el posible tipo legal delictuoso del

hemicidio.

For lo tanto, habria que conciliar los puntos de vista
estrictamente médicos, en cuanto a les cardio-transplantes,
con el reconocimiente de que el derecho debe hacer toda
aydelino que rvepresente un progrese cientifico para la
humanidad, sin perder el enfoque de las implicaciones

@ticas de la conducta,

49 Carranca y Truyitlo, Radl y
Carranca y Rivas, Raunl. Cédign
tenal arotado. Edit. Poirraa
Mexi.u 198%, Ping. 721,



En gonse&uencia, cpnsiderén'qué3 eﬁ‘fa;tiple anticipar  una
muerte _inevitable parﬁysalvéF <;§‘Viaaidé 'unﬁtarcefo v es
factible ¥amb1én la donécidn-de, ur é?ganu'dél cugitpo,’ par
1o gue nada impide que una peréona a ‘puﬁtn de perder. la

salud o la vida se convierta en donatarioc.

No obstante no hay ningdn impedimento para la dhnacién de
un corazdn o de un rifdén se lleve a efecto, pero para gue
dicha donacidén sea eficaz y produzca  sus  consecuenclas
legqales, se refiere la aceptacién tacita o expresa y en
ninguna de las clases d2 donacidn que se conoccen  aparece

algun impedimento para que se puada donar

cuerpo.
Fara finalizar, podemos decir que los Juristas antes
mencinnados, afaden que el dereche no puede cerrar  Lasz

puertas ni debe hacerlo a la evolucién cientifica de
ciertas medidas tdrapéuticas ceme les cardio~transplantes,
puesto gque 1ns mismos especializtas  insiston or jue ostamcs
en el primer paso de una investigacidn cientifica v Para

cuando ésta culmine el derecho debe estar preparado.



Primeva. -

Segunda.—

Tercera.—

Cuarta.-

CONTCLUS I'ONES

La sutanasia . <e remonta desde las épocas
histgricas mas lejanas, ya que era un vemedic
entre los pueblos primitivos debide a la =2scases
de viveres; por otro lade existia la eutanasia a
paticién de los enfaermos, dentvo de los

esquimales.

La forma mas exacta de ejemplificar a la

eutanasia, e observd en el puebloc Nazi, en la°

época de Hitler el cual autorizé a su personal
médico para concaderles la muerte a les enfermos

incurables.

En el siglo AVII suwrgis el término EUTANASIA por
Francisco Bacon el cual sostiene la tésis de
otorgar el derecho a uwia peérsona para darle

muerte 3 otra por motives de piedad.

Los agentes que interviemen en una Torma directa
con  la eutanasia son el médico, la familia, el
personal sanitario vy el paciente, y estus mismos
tienen sus aspecios legales, psicoldgicos v

medices.



Buinta.—.

Séptima.--

Qetava. =

La -Eutanasia
,indir}zcta,»
‘son todas ‘las:formasz. en lasiqgle’

,éaBip .‘ \:a"l" préct'i'ca o5

Cla

eutanasia ‘tiene un;‘ éét\‘écha relac i'oﬁ cn.:r la
mﬁral, ‘ ;;eligién @n.  sus "diVErsaé"fbrma.s., stica,
dérécho y “medicina:legal, Venr lo quc- se refiere a
nuestra materia en especial, g westros
legisladores han mos brade una absoluta
indiferencia, lo cual con la presente s trate de
hacer conciencia en los legisladeires, a la
sociedad en general, para que - tal practica sea

aplicada al Cédigo Fenal y s2 nueda aplizar la

eutanasia sin restriccidn, Yy que gsia

aplicable en casos muy extranpsces vy

autovizados pov los parientes del enfermo nacis
el médico, tomandoe on cuenta Clen car

resiricciones.

Dentro de este tema se observan varias formas de
muerte zomo son la amuerte real, aparcate, adbita,
violenta, encetélica, legal vy vlinica. zada una
cov sus vespectivas caracteristicas.

El paciente 2% ja parsonma ane Hienes ol papel was

impertante  an e-te Leme. va cpae tazee derscho s




jégales y médicos, en éste son, que el peciente

“puede acoptar tratamientos experimentales, y an

‘Novenai-"

Décima.-

la:cuestisdn legal, el mismo paciente puede
decidir .. acerca de aceptar o de rechazar un

tratamiento

Existe 1la responsabilidad penal para el médico
aue se encuentra regulada en 2l articule 228 del
Cédigo Penal para el Distritoe Fnderal,b ¥y la
proTesional, que se clasifica en accién 1

omisidn.

En  Inglaterra en el afe de 1967 surgiercn las
HOSPEDERIAS, v en 1978 en nuestro pais surgid el
arupe denominade DESAHUCIADOS ANONIMOS que ambos
se dedican a brindarle culdades de tipo fisico,
psiquico, social y espiritual  al pacieatz pava
tratar de ayudarlo al fteérminoe de su  exiatencia,
también @ le brinda ayuda a los famili-awves de
los pacientes para que se realize la superacién

de los enfermos.

Décima Frimera.- La eutanasia surgié en nuestrs pais  con

sus  primeres ensayos en 1835 en la  Républica~
Centralista para gue posterioreente e el ads de
187: =zurgiera s1 Cédigoe Tanal  para gue  despuds

surgieran los cidigos e vy PEL oy vt paoyecia
v b4

af)
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'de"i?éqren'xel cualjtodds o una alusien muy
“clara- a-lavoluntad ‘de la muerte.

" Décima Segunda.~ El Cidigo Penal para el Estade de Macizo,

egula a la eutanasia en una forma muy cLara, va&

que existe wna distincién entre o que as ' la

eutanasia y la induccidén al suicidio.

Decima Tercera.— De tal manera, la posicidn que properc-ia
para que se cpte por la 1legalicacidn de ia
autanasia, dicha legislacién tipifigue
concretamente el delito eutandsice., esto es, gue
el legislador precise anica y ouclusivanentc log
casps en que deben de proceder a la eutanasia,
pero atendiendec siempre a las circunstanceas que
la rodean y en cConsecuencia  corac gue debec tambidn
tipificarse una penalizacidn coharente atencisnde
el tipo de eutanasia gue so  presente (voluntaria

o ne voluntaria, e involuntaria).

Décima Cuarta.— For lo tanto, sugiero que se fipifique
axpresamenta a la eutanasia, va aque de no
hacerlc habria el inconveniente de compararla a
otra figura como la ayuda al sulcidio, ls cual no
ancaja plenamente y por otro lado, la i)
_kipificacién de la edtanasia  ocasionaria  gue

casos evtandsicos se penaliraran desorbitadamente



por 'la agravante de premeditacidn Y/

parricidio.

Décima quinta.~ Por dltimn, después de un profundo analisis
respecte & este tema., sn observa actualmente 1«
eutanasia o muerte piadosa, que debe de estar

totalmente reguiada en nuestro Cédige Penal, p

a
que se pueda aplicar baje ciertas restricciones o
limitaciones coemo son:i— Gue no la apligque =i

docter  sin antes consultar a otres colegas nra

detfinir la situacidén @n una forma clara v m
llevando a cabo las investigaciones necasarias vy
llegar a la conclusidn de que es ls muerte
terminal y sin remedio alquno, consultande a los
familiares del paciente vy al mismo enferme para

determinar si1 es necesario aplicar o no la

eutanasia que Mo Sed llavada pov
econémicos para tratar de allegarse una herencia
muy cuantiosa y que sea contempladsa en nuestro
Cédigo Fenal para lo debida aplicacién v desde mi
punto dJe vista debe de contemplarse »~ ta mayar

brevedad posible.

18818 COM
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