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I N T R o D u e e I o N 

El tema -de la ~utanasia, que a lo l~rgo de la h\stori~ n

sidc.1 rechazado ppr muchos, c:\ceptadn por unr.s r:uanr..:·~, 

discutido por muchos más y que ha sidc• moti·.c: de pol~mic:a (·11 

todos aquc.illos circult•S en donde el personaje p1-111cipal t=s 

el ser humano, se nos presenta ahora i.:omo un 1-etc. al cu.:\ J 

nos vemos obligados a hacer fre11te si en r3alidad nos 

consideramos partidarios rlel Oer~cho. En e·fec to, e;·, 1 ::i, 

Eutanasia entra en juego, pc..n- un lado, ~l máximo oü~n 

ju1· id ico tu te 1 ado poi- el Dei~echei q1 tO:'' es 1 a vi d.1 human~, y por. 

el otr~, la imposibilidad de 10s avances méd;~0s·para s¿1lvar 

lé1 vida human<='\, 

De esta forma, la presente investigaci6n tiene com~ obJeto 

orinc-iµc<l el de desentrelñar aunque en una fo1·ma. sum~•,nenl:1:! 

modesta, todo aqu~llo que tDd~via p~rm~n~ca en el clvido 0 

en J.;:¡, ignorancia del se1- humano, y que ha:.;t"' c::l J{a J,~ h1,~ 

lo l1a i11qu1etadn tanto y que as la Eutanasia o la rnu~;-ce 

piadosa. 

t-•01- tanto. iniciar-einc.·5 el presente terna .::tsr:ntanao los 

conceptos básicos de la Eut¿\nafiia o muert.e piadosa. c:on le.• 

intencié·n Je que el lector tenga y cono;:ca lit:, !Jase'-> 

ri-111cip.1le~ Pc•.r.1 p1-0Tundi::::~\r ~n dicho t~1na. du1·dntH 1~.1 



Eutanasia con otras ciencias, su e·1olución y des~rn .. :i lr;i a 

~ravés ·de la historia, además de los diversos ~spec~os c1)n 

los cuales ti.;me una intima relación com1;. son los méc.l··.os. 

legales, psicológicos, etc; también se 

alternativas que e:<isten en la cutAnasiB y un anál 1sis de 

los aspectos jurídicos en Mé::ico y en otros paises que 

contemplan el motivo de piedad. 

Así pues, esperemos que al concluir el p1~esente f.r.:ibajo $e 

cumpla con el cometido antes mencionado y que ademá-::. e~ 

Derecho se vea beneficiado con las apo1·taciones que de ~'qui 

pudier.:\11 '5u1·gir y por igual la sociedad en general. 



CAPITULO 

ANTECEDENTES HISTORICDS DE LA EUTANASIA 

A) • - EN LOS PUE8i_OS F'R lM I T l VOS 

8).- EN LA EPOCA GRIEGA 

C> .- EN ALE11ANIA 

0).- EN EL JUDAISMO 

E>.- EN EL RENACIMIENTO Y EN LA EPOCA MODERNA 



ANTECEDENTE;S HISTORICOS DE LA EUTANASUi 

A).- sN LOS PUEBLOS PRIMIIIVDS. 

La Eutanasia se remonta hasta las épocas histr.'.i·icas má:· 

lejanas, en donde los pueblos arimitivos estaba11 formados 

por individuos que se encontraban e11 completo e~tado de 

salvajismo y en los cuales se les daba poca importancia al 

individuo frente a su comunidad. Tambié11 en -tlqunos 

pueblos primitivos parece que se aceptaba la cClstumbre de 

matar o abandonar a las personas muy ancianas " muy 

enfermas. 

Primeramente la eutanasia figuré. como un remedio a la 

eEcase:: de víveres y a la desproporción entre éstos y el 

número de habitantes, 5e eliminaban a los que no 

contribuían de ninguna forma con la comunidad y así se 

disminuían las subsistencias~ poi- ende, los destinados a 

morir en estas UQrupaciones e1-an los ancla.nos y lo:. qu~ 

también padecían enfermedades que les impedían trc.\bC\jai-, 

ésta suerte tamb.ién la corrían los débiles y los nii'!ios. 

Era frecuente la costumbre de matar o abandonar a los 

ancLJ.nus, y este E''Oi el casci de los hotentotes, llna de las 

tr1bus del sur de Af1-ica, así se acostumb1·abe. en los 

lapones de N1'1-uega, y así es el casc:i por igual de Nueve 

Caled0ni.a en Grecia. Ob-o ejemplo más se ancuenti-a en 

10s e3a,1imales, ~u~enes acoHtumbraban la práctica de una 

eutan~sia voluntarja, la cual se reali:aoa a petici6n del 



ill1Cianes.'o del enfermo y se les abandonaba por un lapsri de 

tres· dfaS eñ·' uii ig lú herméticamente cerrado. 

Algunas consideraciones hi~l;órico-~•oc1ológic..::':S en las que 

ha habido gra11 discrepam:ia entre algunos pU.eblos ac:en:a de 

la · eutanasia, ya qu~ e11 alguno3 era. definitiva 

c:ateg6ric:amente condenada como en el pueblo Israelit2; y en 

otros como en Esparta, Ate11~s: era impu~sta com1~ una 

práctica cotidiana para pi-ocurar el descanso eterno a los 

deshauciados. Sabemos por 1nedio de la histoi-i<l que en t~'l 

antiguedad durante y después de una batal l..:t. c:ua.ndo una 

ciudad c1-a conquistada o cuando se p1-odl1cía un c .. ,tacl1smo ·:i 

una catástrofe, los he1-idos más gravHs a los que ya no se 

les podía salvar o transpo1-tar les quitaban la vida sus 

propios parientes o sus amigos más íntimos. 

En las civilizaciones antiguas es muy escasa la práctica de 

la. verdadera eutanasia, en lo -:\CtLt.Jlidad los métodos t.3.n 

radicales que se seguian 5¿,10 perduraban en pocas tribus 

salvajes de la Polinesia, en las cuales el infanticidio 

tiene fuerza de ley. 

B),- EN LA EPOCA GRIEGA 

En Gn~cia hubo un qi-an nU.mert:i de pensc•·jo1-es que estuvie1-on 

a i~vor de la eutanasia, maG1festando que ct•nndo un~ 

pei·sona estl'vier.a muy enfei·,11a o que .1.~CI. v'.cJa le ;.J¿'1.1·ec1rffa 

vida: V 
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quitársela cuando así lo quisiera; pero-·por otro lado .• 

eMistian pensadores que la criticaban y deci3.n que solo los 

dioses podían disponer d? la vida y de la muerte de las 

personas; además de l~s críticas severas de que fue objeto 

por parte de la Iglesia. 

Tamblén se observó que en Atenas y en otras" e iudades 

griegas el Estadü suministraba ven~no a quienes lo 

solicitaban para así poner fin a sus sufrimientos. 

Platón el el Terce1~ Libro de "LA REPUBLICA 11
, ( 1); se 

muestra partidario de la eutanasia, ya que patrocinó el 

homicidio de los ancianos, débiles y enfe~mos. 

Platón aldbaba a Esculapio por haber hecho propos.iciones en 

el sentido de que a los enfermos incurables .. se les dejara 

en el mayor abandono y sólo se auxiliara a los enfermos que 

tuvier<ln posibilidades de cura. 

Por otro lado, el filósofo griego Epic:uro, exponía su 

pensamiento diciendo que se debía hacer l"o posible para que 

la vida fuera menos odiosa, pero en el momento en que ésta 

se hiciera insoportable habría que terminarla, y él mismo 

cuando sintió que se le apro:ümaba- la muerte prefirió 

Plat6n, Diálogos de.- Editorial Porr~a.S.A. 
Colecc:ión '*Sepan Cuántos". Numéro 13. 
Mé:<ico 1981. Pág. 489. 
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embriagarse que estar consciente de el lo. 

Los 'médicos gr~.egos: Hreteo de Capadocia ..:! J-11pc:,-:rates. 

estaban en contra de la eutanasia de esa época. r:1 primer" 

decía que no era lícito que un médico procui--ase una. rnu~.·te 

con el fin de evita1- mayores sufrimient.:i~ v sé.lo le e~;tdba 

permitido cuando n~ ~e pud1e1·a mitigar el dolor, aplicarle 

seda11tes para que la persona perdiera la co11ciencia; y el 

segu11do, expresaba el Juramento liipocrático: '1 No cinré droga 

mortal aunque me sea solicitada". 

C).- EN ALEMANIA. 

Adolfo Hitler autc:•r1z6 .1 su personal militar p:ira que les 

diera facultades a sus médicos con el fin d~ concederles la 

gracia de la muerte a los enfermos juzgados incL1rables, 

despué::i de haber an<lli::ado profundamente el estado d8 

t·.alud; y así se estableció la liamada 11 EUTAMAZl" .. 

La ap.:ffic:ión y aplicación de la eutanasia tuve ~;11. 01-i·1en en 

la impresi6n del libro ''La Destrucci6n de la vida carente 

de valor", publicado en 1920 y donde se notaba en grandes 

CSCülas económ1cc.lS la 

supresi6n de dece1·minado6 pacie11tes, cuya vid~ ¡a no tenia 

valn1- alquno. 

En 1933 se pr omulgé. l<l "Ley de o revene il,n 

enrcrmeuadeti hr~reditm·1ns". la CllaJ .JL"3tific,::\bA 



obligatorta y por consiguiente fué esterilización 

practicada gn grandes proporciones tanto en hombres, 

mulere~ y niRos; se les privaba de la vida a los retrasados 

mentales y a los que tuvieran una deformidad muy notoria, 

esto fue solamente la eutanasia que aplicaba Hitler, 

posteriormente les quitaba la vida a los ni~os que tuvieran 

las orejas ligeramente deformadas y a los que se 01-1 naban 

en la cama, y de esta misma forma muchos de ellos 

encontraron la muerte en la cámara de gases~ 

A los ancianos y débiles mentales se les consideraba como 

in~tiles y parásitos, y a éstos se les ponía la etiqueta 

11 VIDA EIN l/flL'JF\"; t:rodo L!<;t;c. trAía como consecuencia que 

primerc:1mente '!3f-~ el1mina1·a a !r1s personas que portaban 

dichas etiquetas y !Llego a las que tuvieran def~rmaciones, 

pero no tenían dicha etiqueta y así se les aplic~ra la 

eutanasia. 

5 

Los alemanes p1~oveian de Judíos y rusos a los museos, otros 

se destinaban a. los médico5 recien egresados para que 

realizaran sus prácticas quir~rgicas, la iglesia cat6lica 

protestó por las continua5 prácticas de la eutanasia, ya. 

que alegaban que no eran culpables de ningún delito, y por 

consiguiente, eran personas inocentes que no deberían de 

morir~ mlentras que los nazis decían todo lo contrario, ya 

que eran indignos de vivir. 



La eutanasia en Alemania nunca mostró los fines con los 

cuales se le conoce en esta época, ya que el úni.co fi.n era 

el de matar, ptimero a los gravemente enfermos, segundo a 

los deformes .not~bles, tercero a los improductivC1s, cua1-to, 

a los indeseables ideol6gica y r~c1almente, y por ultimo, a 

todo aquel que no fuera alemán ya que se pretendía c1-ear 

una raza superior o perfecta. 

Dl ,- f':N J;L JUDAISMD 

La Biblia Hebrea llamada por los Judíos Migrá (lectura>, o 

Kitbe Qodesh <escritos sagr~dos), está formadñ por 24 

libros, los cuales se dividen en tres secciones: Tor.:i.h 

<Pentateuco>, Meblin <Profetas) y •<.tubim <Escritos>. La 

primera seccibn contiene básicamente todos los preceptos 

legales, y éste a su vez se subdivide en e i neo l ib1-os: 

Beresh1t <En un principio), Shemot <Los nombres>, Va-yigrá 

<Y el llamó), Bmidbor <En el desierto) y Ouarin <Las 

palabras). 

Todos los aspectos legales del Judaígmo se encuentran en el 

va-ylqi-á 

< E:<0do). 

(Levi tico>, Duarim <DeL1tero11omio) y Shenot 

Para establecer el derecho e.n todo el pueblo hebreo son muy 

importantes el método "F'es~1t 11 , que busca las 

interpr~taciones literales y el '1Dras'', que pretende la 

enseñanza de la ley. Existen ot1-as colecc.iones legc-i.le~ 



CHal.akot> según lc:•s libros de la Biblia: Sifré de los 

números·, Sitrá del leVític.o y Me.Hlla sobre el Exodv. 

Las seis ,.:.1-denes del Talmud son: Zer~un <Semi! las). Mo~d 

(Fiesta>, Nashin (Mujeres>, Nezikima <Perjuicios), Kidoshkn 

<Santidades) y Toharot (Cosas Puras). El cuarto orden 

Nezik~ma contiene 10 tratados legales de temática civil y 

crlmi.nal: Baba Qaná (P1-imera pue1-ta> que trata de de.\ños a 

la propiedad e injurias y consta de 10 capítulos. 

Babi\ Metsia (F'ue1-ta media), ti-ata de blenes i.nm1Jeble5, 

ventas, alquiler, interés, alimentaci6n de los trabajadores 

y cuenta con 10 capítulos. 

Baba Batrá <Ultima puerta) habla acerca de ·las leyes 

hereditarias y const~ de 10 capítulos. 

Sanedrín Clr1bun.ales> p1·ocedimientos judiciales. pena 

capital y ct1enta con 11 capítulos. 

Maccoi; CCastigos) algunas penas. flagelación, ciudades de 

refugio~ en 3 c~pítulos. 

Sevout (Juramentos) 

capítulo:.;. 

algunos ju1-ameñtos privados en 8 



Eduyyot <Testimo':lios) algunos C:omenta.r:i.os a los dichos dF+ 

todos las·.sabios·--en 8 capítulos. 

Avodá Zará C ~dela.tria) habla de los Cltl t.:os y ceremonias 

paganas eii 5 capítulos. 

Pirké Abot <Capítulos de los padres) es el tratado ético de 

l~ sablduria práctica. 

Horayot (Se:i11te11e:.ias) son los errores judiciales en 3 

capíttilos. 

Maim6nides en slt cé 1 ebre Código Legal esc1-ibe: "El 

r.io1~ibundo debe ser visto bajo todos los aspectos comr. una 

p~rsona viviente", y luego añade de manera más incisiv<1 

este brillante? comentario: "El que toca ocasionándole la 

muerte es culpable de derramar sangre, ¿A que se pL1ede 

cc.impara1-?; a una llama temblorosa que se e:{tinque t¿'\n 

pronto como se le toca. (2) 

L~ prohiblci6n de acelerar la muerte aparece en un C6digo 

JLldío mucho más 1-eciente <Code of Jewish Law 1927): AL-n 

2 :3he1-mi11 úy1·011 L.- Je1-iish Viens of Euthanasia 
in B~rwficient Euthana.sia..- Edi.torial M.:u-vin 
l;ohl.-- NE'w 't'ork 1975. Pág. 6. 

9 



cuando a alguien se le prolongue la agonía y esto cause 

afl ic:ción al paciente y a su familia, permanece la 

prohibici6n de acelerar su muerte•• (3). 

En esta época estaba permitido remover cualquier medio 

artificial que prolonga1-a la vida del moribundo, aunque 

para esto no existí• obligación alguna. El térm'ino hebreo 

para la Eutanasia es "MITAMYAFA", un ejemplo do este 

té1-mino, es el amor al prójimo donde se eje1~citaría la 

muerte al enfermo aplicándole el '1MITAMYAFA''• 

También se observaba que la pena de muerte era admitida en 

Israel, pero a p~sar de ello, t'?do el. pueblo estaba en 

contra de la misma, y se observa 9ue se pretendía aminorur 

el sufrimiento de la persona que va ct perecer, y hasta ahí 

llega la piedad por el moribundo. 

Moshe D. Tendle1-, ·menciona la frase: "Morir con dignidad". 

y esta muerte es el fin que resultu. de un estilo de vida 

digno y si las persona~ que atienden ttl mo1-ibundo se 

comportan de modo compasivo y dignificante, no habrá nada 

indigno fuera de la muerte misma. <4> .. 

3 Idem.- Pág. 6. 
4 Anuari.o del Departami=into de Derecho de l.1 

Universidad Iberoamericano. No.1988-1989. 
Pág. 386. 

9 



La dignidad humana en la tradición judía, sig11ific.i en la 

Biblia: Gloria, honor, esplendor, riqueza; y es ~nte todo 

uno d,e los atributos de Adonaí. Todo est~ en el 

lenguaje del Talmµd seria "l<EVOD HABERIOT", que signif1cc1 

11 El honor o dignidad de las c:rin.tL1ras";.y la dignida.cl 

humana es el valor más alto que puede apreciarse en la ley 

de Dios. 

10 

Acerca de la dignidad de la muerte humana, la tradici.::.n 

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

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

acelenll- ni de retardar el procedimiento naturcll. 

Así f?-m:ontrélmos también que la Declaración Unive1-sal de los 

Derechos del Hombre establece que todos los seres humanoB 

han nacido libres e iguales en digniddd y derechos, poi

todo esto, la d1gn1dad humana es la fuente donde emanc•n lo:; 

derechos y libertades, por esto, es la causa y raz6n de 'es 

legislaciones sobre 1 os deíechos hum~nos "LIBERTA!), 

IGUALDAD, INVIOLABILIDAD, JUSTICIA, etc.": y todo esto ser." 

la meta a la cual deben asp1ra1- todas las legislaciones. 

E) EN EL RENACIMIENTO Y EN LA EPOCA MODERNA. 

Suni-o Tomás de Aquino t:n s1-1 c•bra 11 La Summa Teológica" 

señal,; qu-:~ la e1..1tJ11asi~' e1- ... ~ una c.t"ensa contra la humanid~d, 



po1- ir c:ni contra -del amo'r de Dios, que e'!'l el Uni.co dueí-'10 de 

la vi9a ·,-_· lt.l muerte. 

Tomá5 Moro en su obra "Utopíaº, que es en donde su1-9e la 

postulación de l~ eutanasia, ernpresaba ':llle las pe1·snnc1~ que 

sufrieran enfe1-medades curablt:s debían ser atendidos y 

tratados, pe1-o cuando la~ enferm'Z?dades fue1-an incurables y 

sumamente do 101-osas, los jueces y sacei-dotes debían df:> 

concederles la q1-acia de la r;iue1-te y peo- consiguiente éstos 

últimos mori.dn de hambre o c:;i111plemente les qLtitabc:irl la '~'ida 

mientras do1-mian; y por esto la iglesia no estuvo dr~ 

act1erdo con el pensami8nto de este autor. 

11 

Psimismo. Francisco Bacon, en el siglo X~II. es el creador 

del término ''EUTANASIA'' a la muerte piadosa, al soste11e1· el 

dErecho que asista a una per.;on~ par~ dar muerta a otril p~r 

motivos de piaddcl: Cua11do los dolo1·~~ son insop~1·tables y 

que no hay E!Spe1~an:a de salvac1,:.n, defendiendo este térmi.nc:• 

en S\J obra 11 Nc:•vum Organum". 

Asi también se observ6 a David Huma, con la expresi6n de la 

idea de quitarse la vida, ya que postulaba el derecho con 

toda libertad y con~1enc1a a despedirsn de la vid~ cuando 

así se requiei a; y así se daba 1~ práctica de la eutanasia 

~ara esta qran fi16sofo inglés. 



En la Edad Media y a comien;:os de la época modei·na en los 

.Juicios de Dios se acostumbraba rematar a lo::. "':ei-idn·.; Ce 

gravedad o de mue1-te en los comba te'3 con un cc•r to y mr..1y 

afilado puñal llamada "ÑISERICORDIA", quizás qL\1::·¡·1endo dar 

a entender el fin con el qt..1e se lt:'?S· procurab2. m.#i.~:; 

1-ápidamente la muerte, y todo este ~ra como L1n motivo de 

piedad para que no tuvieran una larga y dolorosa ago11i2. El 

16 de octubre d2 1931 nació en Inglaten-a el movimiento 

eutanásico en el que el Dr. l(illic::k Milla1·d dirigié. llll 

discurso a la "SOC!ETY OF MED!CAL OFFJCERS OF HEALTH", en 

l2 

donde e~presaba la legaliznci6n de la eutanasia con los

siguientes pun~os: 

1.- L~ mayoría de los hombres mueren en medio de 

terribles dolores. 

2.- El que no mata a un animal muy enfermo l?S 

culp:i.ble de crueldad. lPor qué no ser 

humanos con el hombre?. 

3.- El suicidio en general es malo, pero la 

eutanasia en cie1·tas circunstancias p~ed~ 

se1- correcto. 

4.- Hay que legdlizar la eutanasia. como un acto 

racional. valiente y frecuentemente altruista. 

5.- La propue~ t.,1 legislat_iva puede parer:1:T 

compl1c~,da, pen:i el procedimiento es sem~jflnti:

al neces~1·io ¡J~ra la crem~ci611. 



En 1~35 fué·_fundada la Sociedad Eutanásic.=i. pü1- el 01-~ 

Ki l l ick Mil !ard ~ 

Por último, podemos decir que la eutanas1<.l ha sido aceptada 

por algunos paíse~ del mL1nclo; la Unión de RepL1blica~ 

Sovieticas ha eximido rle una pena e qui~11es matan a otra 

persona por c:ompa:;ión habiéndose o¡-cj,,~n~do el extenni1110 e.Je 

más de un centenar de niño$ completamente desatiuciados; ::!n 

Perú y Suiza solo castigan la eutanasi¿, c:u~'lndo ha c:.id';.. 

inspirada por móviles egoísta~ y dejan un amplio criterio 

al Juzgador para la apreciaci6n de las circunstancias qu~ 

en cad~ caso ocun-en. 

13 
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CONCEPTOS BASICDS DE LA EUTAN1\SI A 

Al.- NOC!ON ETIMDLOGICA 

B).- DIVERSAS DEFINICIONES 

C) • - ELEMENTOS 

0) .- CLAS!FICACICJN 



A>.- NOCION ET!MOLOG!CA 

la palabra Eutanasia tiene sus raíces etimológicas. y 

proviene de: EU-Bueno y THANATOS-Mue1·te. Esta concepci.ón 

etimolé.gica se refiere a la muerte ti-anquila, serena, sin 

dolores, sin torturas o Gufr1m1entos, dulr.e, en paz. sin 

angustias, en f.oda.s estas definiciones también St? han 

incluido las de homictdi~ piadoso, homicidio aten~·ado Y 

homicidio emocional; actualmente lo ~nico que se desea es 

una muerte súbita, rápid.:i y con d:gni.dad; 'r' por ést:=t ~'dl:und 

se entiende todo lo antE.•riormente G.'::preswdo. 

Poco a poco 1<1 e:-:pn~sién "BUENA MUERTE" Se va 1-efi.1-1endo a 

la ayuda al morir mediante la abreviación 1.lltencional de 

dicho proc.:i;.~so, '>' poi- consigl1iente; esta palabra ·se lla ido 

relacionando muy Cl)l1 el del 

fA.llec1mie11Lo. en una esti-acha difen"'nc13 d una enfa1-medad 

terminal o svn1amen~e :1-ave. 

BJ .- DIVERSf.lr-~ DEFil'~tcroNES 

Co~•t:·i:eremos ,,,lgunas OE:?f1n·,c1c•nes de dive1-sos diccionarios y 

autores que i1os dan sobre la eutanasia, para que asi 

ooddmtis ¡J:-ec i:.;m- Li!l pocc• mtis este concepto. 

T1merame!1Ce c1bse1-·.·amcs l¿i defin:..c1C:.i·1 dP- E:ac:~n. 1 qLti~n ~•e 

~·-:· 1 :Oe el t1o~1-mini:'I de Euta1v:\.;lo::l. '/ d!CE..': "E·,3 la mue1-te 



tran~ui la, 1::.1 muerte dulce, la muerte misericordiosa que er. 

el t1·An::;1to de la vida terrena hacia el mu~d~ de lo 

desconocido, se hace sin dolor ni sufrimien~o' 1 • (5) 

E: Diccionario Inglés de 0Hford nos dd la siguiente 

definición: "Es la acción de inducir una suave y tranquilc1 

muerte". C6>., y pc·i- lo que se observa, esta definic:it.n es 

muy inadecuada poi- se1- demasiado imprecisa. 

El l)iccionario 11...,glés de l~ebs1:e1-, tiene una Ut:::finici¿.n 

;nucho más completa que la an·iba mencic111pda: "El neto dí:.? 

proporcionar L..1i1a mu.;ir te indolcii-a a lus pe1-sonas que suf.-r?n 

enfermed4'.des ·.ncL:.i-.3.bles". (7) 

Por ~t1·0 lado, el D1cc1onario de la Real Academia Espafiola 

sentido e~tricto _d que aE1 s~ prDvoca volu11til1·ian1enta''. C8J 

5 Pérez Armenta. Margarito. La Teoria 
Juridica del Deli~o y el problema de 
la Eutanasia. Mé~:1co, ltt-35, Pág. 47. 

6 D1cci("l11ario Inclés dr~ Or·f,_,1·t.1. 1771. 
7 Dicci0n~r10 Inglés de Webst8r. 1967 

(..¡mb•Y, •:1t;HI•:.: .. pn '?l Lit,1·0 rtr? Eut.ll1il.Si-;, 
de Victo1- l'i. í-'ére::: J¿.1 °.-~. Cdi.tc.··ial .Juc-. 

2 Oi-::•.-1:.:•,1.t tú rJ=? l¿¡ Re:•i !,i:-;-c<.rJ~m1.¿i EspMí~ola. 

C::~ht:r1->-11J '°'¿.¡j, ¡•;. 19;3i., 

,, 



El Diccionario de Medicina señala: "Es la p1-ácti.ca 

'preConizada: en América, que consiste en .Jbreviar los 

sufrimientos y la agonía de los enfermos que el médico 

juzga incurables" .. (9) 

También dentro del campo médico e:<iste la. definición del 

Ur. Déroberth citando a L1ttré y dice: ''Es la m~erto dulce 

y sin sufrimientos que se d;l. a los enfermos incurables, 

cuya evoluci¿n de la enfermedad es fatal v están torturados 

con dolores físicos intolera6les y persistentes que los 

medios te1-apeúticos no pueden atenuar." ( 10) 

Desde E•l punto ,¡C? vista morttl1~ta, )a defi.nicié·n de 

Eutanasia por G·1,:alc liiguera, as l~ fiiguiente: ''Es la 

práctica que procur<< le" muerta, o mejor, abr~vi.a una vi.da 

para evitar grandes dolon~s y molestias al pacionte. a 

petición del mismo, de sus famil1.:ffes o sencilL1mente por 

i11iciativa dP. tercera. persona que pi-esencia, conc.ce e 

interviene en el caso co11creto del moribundo.'' (11> 

9 Oabout, E. Diccionario de Medicina. 
Edito1-ial Epoca. Mé)(ico. 1977. 

10 Deroberth L. En Caniers Laennec: . 
.Juin 1949. Pág. 18. 

11 Higuera, G. Distanasia y Moral. 
Santande1- 1973, Pág, 252. 
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Gtro cono::epto moralista señala: ºEs la mue,·te cau_;.,\~,, R 11, 

enfe1-mo cuando ést.~ ~adece una enfermedad :i.ncur;lble 

sumamente dolorosa pc.'lra conseg11 ir ~o 

proporc1cma anestésicos pa.ra. que ros 5Clrpranda i,-:t mu~rte 

Sll\ padec1miemto alguno." (12) 

Entre los tratad is tas mexicanos de Derecho Penal des tac~ el 

m,i.\estro Francisco Gon::álcz de la Vega, q1.11e11 ne.!, dice flL1e: 

"Se reserva la denominaci6n de Eutanasi¿ 

crimenes ca1-~ ra.t1vc•s que una pe1-so11a, 21.11te los incesant2s 

requPrim1Llntos de otra víctima de incurable v ~ru~nto mal, 

estériles sufrimient~s.'' (13) 

teorítl ~ pract~ca Je ~a ~ue1·tc pi3dos~, que permito ~ lo~ 

médicoz. C• il otrc.1s pe1-son.::ls sc.oc1 .. ,lme11b.: act:uali::,'\dds µai·a 

li.? f'.1r-ez A1·1nenta, M0,1·garito. L.:• ·c-~,_·,1-íc~ 

Jui-·.dL:a del Del ;,.t,o y el F'n..1ble1113. de 
la Eut~nasi~. Mé:Lco. 1935. Páq. 42. 

~3 Gonz~l~: de la VRq~J ~r~ncisco 
Derecho Pen..:J. l Me:; it:c.\110. Ed i t;. F'on-,\~

dé·: ico i. 'f79 • Pág. BB. 
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defec;tuosos, de' nacimiento sobre los que no cabe. e:=.¡::e1-an::~ 

de -corfec.ción. 

En la ac:tualicfo.d esta teoría se oponE· a la ley y al ,-ódigo 

moral de los médicos, muerte benéfica por piedad o 

c:ompasié.n. 

incurables 

Homicidio pe1-petrado sobre ancianos o enfermos 

con la finalidad de ahon·arles g1·andes 

sufrimientos lo practican algLtnas sociedades primitiva~~~ 

inc:tusr. ceon carácter ritual, las leyes penales no reco1-1ocen 

efectos liberatorios de la responsabilidad criminal i,i al 

móvil comoasivo del homicidic• ni el cr:insentiinienl;o de lc.1 

victima aunque si pueden 

juridic~ del caso. 

influir en la consideraci6n 

F'or otra parte, la Enciclopedia Salvat describe la 

Eut~nasi.?. cc•mn "Del Griego, EU-·8ie11 y THANATDS-Mucrte. 

Muerte sin sL1frimi.ento físico, buena mue1-te y, en sentido 

En este 

óltimo sentido la Eutanasia u homicidio piadoso, es la 

acción de acortar voluntariamente la vida a quien suf1-ie11do 

U\1cl enfermedad mor tal de necesidad la sc•l ic1 tara. pa1-a pon21-

fin a sus sufrimientos fí~icos. La doctrina tradicional, 

la admisión e:~píes" de la impunidad del homicidio 



Eutanásicc e-:s decididamente minoritaria." <14) 

L..1 mavo1-ia de lc:.s Códigos Penales vigentes de ·=ontextura 

moderna adoptan una posición il,te1-media, de al;em1.JaL'.il'.-11 

especif1c.:a más o menos p1-onunciada en lbs ::.uspuestos- (le 

muertiE piadosa o consentida, pert) sin llega.1· a 

lcgalizac1011 o justificaci6n. En el C6digo Esp~~ol vigente 

s12 equipara purc, y sim~JlHmente la ayuda al SLtic1dio i.::on el 

hom1cid10 ordinario sin privilegio atenuator10 ~lguno. 

Por l1lti.mo, se obsm-va Ltna nueva fonna de Eutc.1nZ1.si<J qu.~ es 

la EUGENlCDECflNOMICA.- Es la forma 1mprc1pi.a de r ~' Euto.na-;0ta 

en la qu8 el sacr1fic10 de las vidas ajenas no silo caree~ 

de'. cons~nsD p~evio y libre de las victimas, sino ha·;ta de 

la f111alid.,d especifica de suprimir su dolo1· propo111endose 

~n c~mbio ~bjet1vos de pragm~tismo soci~l y da ¡1retendid0 

m~joramiento de lil raza. L3s cámaras de ga~ y campos de 

eMte1-m1nio de ln Alemania Nazi son un ejemplo de ~p1ica~i¿r1 

p1-Actica de e~te t:po dt?. E.utane.sia. (15> 

C) • - ELEMENTOS • 

~~ primer té1·mino, observamos la intenci¿n del qu~ ayuda a 

14 Enc1clopedL.1 !:alvat Diccic11a1·io Tomo 5. 
SülVo\t Me~1c:é\nil de Edicione,;, S. A. ºº' 
C.V. Edici¿.,, Actual izada y Sc·n·e9id.-<. 
1983. l''áq. ¡3¡¡9. . 

15 Jb,jem 11 
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mor~r, pero ~s~a intención puede. variar dependiendo del fin 

c:~ry que st:! r!?al ice, pudiendo manifestarse de tres fo1-mas: 

1).- ~l tratar de aliviar el dolor ain intenci6n de matar, 

aún cuando no se pueda. eliminar el 1-iesgo de acele1-.1r 

la muerte y en este caso se tratarid de una Eutanc,_·,:;ia 

Indirecta, ya que al no existir la intenci6n Je matar 

no se da el do lo y en cont;ecuenc i a, no se da un delito 

9\1 Sentido estr1cto de aCLterdO a !O que e·stabrece Pl 

artículo 8 fracci6n del C6digo Penal para el 

Distrito Federal vigente. 

2J.- El 1n2tar por compasi6n, toda vez qL1e se est1ma que ul 

dolor no puede eliminai·se de otro modo o con otros 

medios distintos .:;i; la mue1-tc; .:isi, el móvil de pied .. 1d 

no pudci0 8x~usarse d~ ia ¿ulpabil10fld del delito~ pero 

sí en cambio atenuar la penaliz~ci6n. 

3) .. - El matar pa1-.::1 eliminar un<'l vida n la cual no se le 

-ti t.- ibu·ye ningún valor. puede ser por cr1tnrios 

económicos de la socieUad o poi- las personas que van a 

resultar beneficiadc.t:i con esa mue1-te, por r-d1.:mp!o: LOS 

HEREDEROS. En este caso lo que se pretemde es la 

SLtpi-esión de enfermos mentcJles y ¿mciano~ en general, 

de las llamadas vi.nas sin Vcilo1-. ~qui los motivos son 

do tipo ocon6m1co y ut1lit:\1·10 principalmente. también 

lD ::on~ la der-i·esiún dP U\ vida hwma11a. que lleva la 



socied¿1d y mág aún los gobierno-¡¡ a trata1- a la::: 

personas como cosas o d. lo más como anim.:i.les. 

Ft)r oti-r:. lado existe la '/Oluntad dF.-1 sujete..~ past·-::i, P.'5 

decir. de la personas que esta enferma y 'padece c:.-Ltt:::·11tos 

dolores, misma que puede tu~nar determinadas si:• luc io.1e~ poi· 

sí o a través de otras personas, por ejemplo: 

A>.- El par::1ente puede tener el desec1 de mc:·1-ir o de se1-

privado de la vida~ en este caso h3bría que distinguir 

entre el consenti1niento df~ la víctima y l? petici6n. 

reiterada que este haga a un famili~r o al m~dico que 

lo atiende. Para el de1-echo, ni el cons~ntimiento, ni 

la pet1ci6n de la victima Justific~n el matar. 

B>.- Li\ aceptación sin resist~nc1a de lo que oar8ce 

inevitable. En este caso no ::>e lleqa s14uir:ra.. al 

consentimiento, y la persona simplc~~r1tf, se 1-esjgn~ a 

morir ~l ver que su enfei-mede.d no tiene rui-.J.. 

C> .- Eliminar a una vida sin el r:onscmtlmiento de la 

victima, lo cual impl1ca actua1· con d1-bit1-a~ied~a, 

porque la i-esolucié,n d··1 mRta1~ al enfermo c.:.r·ovine de 

un familiar, ciel médii:o w dE' ambcs y pai-a c:or1f1qu1-~.1· 

a l~ euta11asia, 

l.:i ·..tic::ti.ma~ v· 



0) .- El matar a un pa.cie11te contra su voluntad,en este caso 

se actúa c:on un g1-a.do mayor de violencia ~, dependlendo 

de esto podría convertirse en un homicidio calificado. 

También se observa los agentes potenciales de la 

eutanasia como son; El médico, el personal sanitario y lt•s 

parientes. A los médicos y al personal sanit .. 1r.io, además 

de las sanciones fijadas por el delito cometido, ~e les 

puede aplicar la suspensión de un mes a dos ·años en el 

ejercicio de la profesión o a l.,"'\ suspensión definitiva, en 

caso de reincidencia de acuerdo a lo establecido en t:l 

articulo 228 f:-accién I del Código Pendl para el Oist1~ito 

Federal. 

Respecto a los pariüntes, se les pueden aplicar Lis 

sanciones fijada~ po~ el delito de homicidio calificado, 

con las <:lgravantes de pr~meditación, ventaja y trau.:ié•ne 

Poi- lo qLt~ respecta al enferm1:1, se observan !)tras 

circunstancia~ tales como: edad, la situaci6n en 13 

familia, el grado de la enfermedad, los recursos 

econ6micos, etc.; todas estas variantes parecen menos 

relevantes para el legislado1- más no asi para el juez 

tribunal que tiene que atender todas las circllnstancias del 

ca~o en especiul. 



Dl CLASIF!Cl1CION. 

Desde el punto de vista moral y de la ~ioética, la 

eutanasi~ se divide de la sic:iui.ente manera: 

I) .- rltend1endo al modo de como se n:~ali:::a, Puede 3.e1- por 

i\CCión u omisión. <Activa o pasiva>. 

II>.- Por la intcnc16n del agente, y se divide en directa e 

indi1-ecta. 

III).- Atendiendo a la voluntad del paciente, ~s vol~~tar1~ 

y no vcoluntai·ia. 

l.a ?Ut~~a5ia activa también ae le co~oce como positiva, y 

es ln act.~·~n encaminada 5in otro fin que el d~ procur~r 1~ 

muerf:i.~ del moribundo. La eutanasia activa n positivü, es 

la instítL1~J~n planifica~a de u~~ terapia, encaminada a 

m0ri1-1'. ( 16J 

po11:::1· fin a cc•ncienc1a de- mane1-a ¡1osit..iva a. una vídd 

l(J :~01-ken. 1:·au1. Ayudando J m·:-•,- l1·. 

:.',::cmda1· Fl'/8. ¡ .Aq. 12.t1. 



humana 11
• (17> 

(-1 la eutannsia pasi.va, también se le co11oce como negativa; 

y es li\ quei se ·apl icil en aquel los Cfl'::iOS en que l« csp~1-u11z.a 

de salvar la vida del paciente 

prácticamente. 

La eutana::iia pasiva visual iza dos fCJ;-m,a::;: La ab9te11cié·n 

terapeútita y la suspensi.ó11 terapeútica. 

En la primera no se inicia n1nqún tratam1ento, v en la 

::egunda se suspende poi- completo el tratami.anto ya 

inic~ado, y P.n este :;e consider<l que se está prolongando ~l 

morir. 

Además se obser-.:an dc•s mC'ld~"1l1d:-d~s mé1::; en l<t p1·Lrir:ffa fo1-ma: 

a>.- No tratar o atender a la afecci6n p:-incipal. 

b>.- No trat~r o 2t~nder la enfermedad emergente que 3urja 

Esta fCJrme de eutanasia pasiva, nci significa una absoluta 

i n,.tr.t 1 V id :ld ya qL1e se continuan todos los cu l. dados 

higiénicos, este es, ayudar ~ morir humanament~. 

b{co;t•_. tn3s tipc·~ Je om1sionHs que son: Dolosa, culpo.sa ·.¡ 

ju1c1osa. 

17 lbidem. 



La primera, es la intención deliberada de hacer daño. Y 

llevr\ aparejada. la mala voluntad y la mala fe. 

La segunda, es el .. no actu~r- 0 pof: _un ,desc~ido, impiudenc ia 

impericia. 

La. tercera 1 se dará cuando se considere que no- hay mala 

intención en la omic;ión. 

Lo que si resulta muy elocuentt:!. es que e;;rste una qr.•n 

diferencia ent1-e la eutanasia pu.siva y ac:ti.vü. entre t'.1. 

omisiC:.n y la ac1:i6n, y t.:imbién pueden difari.r en ;,us 

efectos ent1-•:> psi<::ol¿qico~ y leQale~-;; en 12. 1 itieracié.n df.~ 

la responsabi 1 idad, en la fi.nalidad y en la imposici¿.n. 

La l:.utanasia Di1 ecta, an ltt 1-eali~u,,:1¿.n d~ ,_\;~ 1ctr::, qu<';' 

deliberadamente pi·ovoca la muer te. 

La Eutanasi;, Indirecta, es una a..:..ci.é.11 ~n l..'l. c:;ue 1::1 mu•owt.E> .~, 

la abreviación de la vid8 pLtedan 1-esult.J.c c.:·1'!"\C> efi:ct,,, 

secunda.1-io no pn~t~ndido en si. 

Gene1-almente se h.:i consid·~1·edo que es oei-fec:t.'\mente lt..HJ~l 

utiliza1· medios que supr11onn o suilVicr::"11·1 t--~1 ck•lo1-. qt.w C.\Un 

estos tengan c:o.no ·:?"fecto sc:>C"..mda1·10 abn?via1- el 9roc:e-:::;i.:i dl~ 

p.:.\ri\ al1via.i- el de• Loi- 1~u 1-cµi-esenta ninqún probl..-:m~. e 
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incluso el Papa Pío XII en un discurso ante el Col legium 

Inte1-nationale Neuro-Psychopharmaco logicum, .,¡ 9 de 

septiembre de 1958 e:-cpuso con mucha nitidez la licitud 

moral de la Eutanasia Indirecta, y por último la moral 

tradicional Judeo-crist1ana, considera ilicita la eutanasia 

directa y lícita la indirectü. 

En realidad, es muy conocido, que hoy en día se adm1nistra11 

medicamentos o sedantes que atenúan los dolofes de los 

enfermos que en el mayo1~ de los casos pl-esent~1n alg~·1n 

riesgo, aón cuando no se tenga la intención de daAar· al 

enfermo. 

Con todo esto, conviene admitir que con algunos moralistas 

modernos ~ue la distinción de riirecto e ind.iracto en 

algunos casos es muy clara y que ha llevado a rcforMular 

el principio del "Oobl'=" efecto", que la sustentaban. 

La Eutanasia Voluntaria, es aquella que se 1-eali:.::a a 

petici6n de la ~ictim~. ya sea a tr~vés de SIJS móltiples y 

constantes peticiones, o por medio de su consentimiento. 

Par-a la mo1-al ti-adicional judeo-cristiana, la eutanasia 

voluntaria se asemeJa al suicidio, si bien se consider~ que 

tanto o más que en este gene;·«lmente intervienen factores 

psicol6gir:ris atenuante~:. tan impo1-tantes que pueden incluso 

hasta e~1m1~ de responsabilidad~ i:-"!-n es te sent i di:•, SP. 



observa que la decisión de vivir o mo1-ir 1-esult¿. t;.\r. 

pen;onal, que 1,0 es posible que nadie tome en nombre de 

otro la determinaci6n. 

En julio de 1935 en el número 12 de la Prensa Médica 

Francesa le propuso al Parlamente el i-econocimiento del 

Derecho Legal de provocar la muerte de los er1fcrmos 1ue lo 

solicitaban, Ycl que padrir::l~ una enfei-medad i>lcui-~ble y 

las condiciones que 

reg lCJ.mentac ión respec ti VF\, c:omo 1-equ i.si tos ~. nd isµen~ab le5 

eran los s1guia11tcs: 

t.- Que ~l solicitante tuviera poi· lo menos 21 =~~os. 

E:.- Que se tratilr3. de una enfermedad inc'~'l-able y de 

·ó'voluci6n fatal. 

3.- La autorización pedida en pi-esencia de dos 

+.estigo5, debiendo uno de el lo~; 

responsabilidad oficial. 

4.- Poner en orden sus neaocios y consl1ltar el caso 

con el cónyuge o al p.::triente más cercano. 

5.- Acompa~ar la demanda con un certificado fir1nado 

oor el médico de cabecen:\ :' ot1·-o nombrado por el 

ministerio de Salud F'1't 1.Jl ic:a. 

6.- La p2rsona encargada de aplica1- la au+.a¡1asia debe 
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efecto3 sino después de siete días. 

8.- En los ti-es dí.as que siguen a la promulgación, el 

pa1~iente más próximo tiene derecho a ac:Lldir a una 

jurisdicción especial que verifiQL1e si se l1an 

llenado todas las fo1·maliclades de la ley¡ y que, 

en su caso 1 pueda anular la autorización. 

9.- La eutanasia debe de s~r aplicada por el médico 

nombrado para el efecto y en presencia de un 

testigo que tenga personalidad oficial. 

10. La muerte no debe considera.\-sH como violenta. 

11. Todo debe cumplirse bajo la dependencia del 

ministro de Salud Pública. 

!2. El min\stro de Sillud P~bli~a d8be precisar quienes 

son los médicos qLH? h<'·t·ár. efectiva la autori:?¿\Ci6n 

de po11er fin a los días del enfe1-mo píec: isar 

también el procedimiento qu~ ha dG seguirse. 

13. Deberá establecer también Ltna fonncl c5pecial de 

certificado paía este género de mL1erte. 

Dentro de la Eu·ta\1asia Volunta\·ia, también conviene hacer 

algunas observaciones que son de considerar: 

1.- Por lo que se refiere a la constante e insistente 

petici6n de la Eutanasia, está no es siempre libre, ya 

que habría de analizar s1 <;e hace en completa lucidez o 

en momentos de ;:.ufrimiento o confusión. 

It.-La decisión del paciente a morir no P.s otra cosa que la 
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:Jetición de la eutanasia activa. 

III.- El consentimiento del paciente no siempre es una 

decisión lLn::ida, en efect.o, la proposici6n de la 

eutanasia activa constituye una 3dve1~tencia tan directa 

al paciente, en la cual no es posible hablar del 

consentimiento libre. 

IV .-El consentimiento tácito no constituye un vei-d"'de1-n 

consentimiento ~n los casos eKtremos. 

V.- Tratándose de pe1-sonas que po1- su edad o c:ond1ción son 

incapaces de tomar unet decisión. su 1-epn?senta11f;c 

·~1nic.Jme11te decidii-á acercc.1 de la eutanei.~i.a p ... ~.5iva o· 

indirecta. ( 18) 

La eutanasia no voluntarL·•, es l.:l que se practica al 

enfe1·mo sin tomar en cuenta su der:i5ión, e incluso en 

contra o sin contar con la de él~ 

Resulta avidente que p=.1.ra la moral, la 1:~uta.nasia impue:Gt<-\ 

es tanto mas reprochable que la voluntaria.~ ya qu~ nadie es 

facultado, ni siquiera el E5tado a imponer sus propias 

opiniones a otro ser humano ac~ffca de lo que &os la 

felicidad o el sentido de la misma, hd~ta el grado de 

justificar la privaci6n de la vida, y para refor:ar a~n máa 

19 Revista C1·iminalia 
"Juir.:io sc•bre la Eutanasia Volunt;u-i.J". 
Año 5. 1-.lúmero 6. Febrero 1939. Pág. 379. 
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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, dado que ésta pe1-tenece a Dios quien tiene 

soberanía absoluta sobre ella .. 

La Deontología Médica y la Moral 1-ep1-ueban la eutanasia 

activa y directa, sea ésta volunt.nria o no ·,¡oluntaria. En 

cambio. admiten come• moralmente v.1.lidas la eL1tanas1a p.:"1.siva 

y la i11di1-ecta, por consiguiente, se ot:se~V8n. 11uevos 

términos para la eutanasia que son: 

A.- DISTANASIA:- Es la oposici6n d~ la Eutana~ia. Esta 

compuesta del prefijo griego 015, que 

signit"ic.:i dificultad, obstáculo; THANATOS 

que es la muerte, y caracteriza l~ muerte 

doloi-osa y la agonl.a prcilongada. Tambié se 

define como: La prá~tica que tie11de ~ 

alejar lo más pc•sible de la 111uer'te. 

prolongando la vida de un. enfermo, de un 

anciano o de un moribundo ya inútiles, 

deshauc i ad os $Í.l1 esperan::a humana de 

1-ecuperacié.11 utili:andc oara ellos ne 

solo los medion 01-d tnar ios. sino 

e:{ti-a.ordinal-ios muy costosos en sí mismo o 

en la relaci6n con la situac16n econ6mica 

de! enfermo y de su t-amili~. 



B. - ADISTANARIA:-Compuesta del prefijo ADIS, que siq11if: ca 

dificultad, obstáculo; y THANATOS. es 

muerte. Consiste en dejar de proporcionar 

al enfermo los medios q~1e solo C')nducir tan 

a retrasar la muerte ya in~inente. 

Es el derecho a respetar el pi-oceso natural de mo1-ir; 85 el 

r.c• peone1· obstáculos a lC\ 1T,ue1-te, y esto es la eut.:\nasia 

pasiva o negativa. 

C.-- ORTOTANASIA:- Compuesta del p1-~fijo griego ::..r.To~-5 .• que· 

signifi¡;a. recto. juste; y THil!JATO:, es L1. 

mLlerte. En e~te nuevo térm1 no. se ptJi.:;de.1 

incluir los C:i\Sos lícitos de eL1tc 1M ctd. 

inoirecta en que alivi~r el dolo~ puede 

v1rl°' 

cuid3dos que tenderian a proporci011a1· al 

enfe1·mc• o moribL111.do Lm.:.' ¿1ul:ént1cu bui:n-1.;¡, 

muerte. 

11.. 



CAP I T U L O III 

LA EUTANASIA V SU RELACION OCN OTRAS CIENCIAS 

I. - LA !•!ORAL 

11.- LA RELIGION 

III.- LA RELIGION JUDIA 

IV.- OTRAS DENOMINACIONES R~LIGIOSAS 

V.- LA RELIGION CATOLICA 

VI.- LA ET!CA 

'JI!.- EL DERECHO 

V 11 l.- LA MEDICINA LEGAL 



LA EUTANASIA y su RELACION CON OTRAS CIE~;crAS 

1 • - LA MORAL. 

Es la disciplina que estudia a la Ju~ de la raz¿¡, la 

rectitud de los ac:tos humanos con reldc.ión al fin del 

hombre o a las normas aue se deriven de éste fin, Las 

normas morales aparecen como vinculadas a ios individuos 

con el or1ncipio razón del ser de su existencia, 

principio por el cual debe juzgarse el desarrollo integral 

sin que ésto excluya otros principios subordinado~. 

La ~ensibi lidad de la moral ante el dolor humano se ve 

conti-astada por alqunos partidarios de la regulaci6n de la 

eutanasia en el Derecho Penal, 

11 : a moral se pretende fundamentarla deduciéndola de un 

pr1nclpic• una consideri\ción metafis1c~ 

ligándola por tanto, con las creenc:1ñs reliq1osas r .. in tt.=>n1~·

en cuenta que debemos basa1· i._, mc•ral en 1.1 experiencia d1:~ 

los hechos, cuya moralidad sancionan los hombres, y creemos 

que nuestros métodos son morales mientras s11 tor.n1nolog~¿' 

no traspase o infrinja los viejos convencionalismo~. 

SH observa una es·~recha relacié.:1 entrr; las normas mo1-c.des v 

l~s religosa~; y la moral también es: ''La conformid~d LJ 

cl1~.co11f1:.1·m1dnd del actc. nurrano con 



coStumbres, .el~~ -·es·- l~ recta razón. ( 19) 

t::::üste la.diyi_sión fundamental de la moralidad s~gú.n u11a 

~ripl~ relación. 

A>.- F'OR RA?ON DEL SUJETO.-

Objetiva la conformidad o 

disconformidad del sujeto con la norma . de la 

moralidad, o sea; con su regla obJetiva que es la ley. 

Subjetiva o Es la conformidad o 

disconfo1·midad d~ la conciencia del ::.ujeto 1:on 

la norm~ de la moralidad. 

8).- POR RA?ON DEL FUNDAMENTO.-

La mo1-alidad· se subdivide en: INTERNA, es la que 

afe~~a al objeto por la naturaleza misma de las cosa 

EXTERNA, es la. que afecta al objeto desde fueri'~ o 

sea Por la simple disposición 

lo m~nda o prohibe. 

19 Teología Moral para Segla1·es. 
Parte I. Antonio Royo Marin. 
BibliotecB de ~iutores Cristianos. 
Tercera Edici6n. Pá<J. 65 

del legislador que 
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C> • - POR RAZfll• DE SU FUERZA COERC IT !'JA. -

Obltgatoria.- Orde11a o p1·ohibe. 

Libre. Permite o ,,conseja. 

El m~l . se prohibe siempre, el bien n~ simpre se 

ordena, per0 siempre se ~roh1be o aconSeJa. 

La moral tiene muchas Vc.·wiantes y la eutanasia puede ser 

vista con bt•ends opciones por ésta, porqLte se le está 

privando de la vida a una p~rsond que estA muy enferma y ~1 

bordt· de l~ mue1·te y lo ~nico q~~ se hace es anticip.3~ la 

mue1te 4. petición del enfermo. qu1en .;.iiite co1~stanta~ 

s~plicas pide que le priven de la vida para que de esta 

forma desc:an~e de e"3a e,,fer.nedad agobian te que le p1-oduce 

do.ores intr.•ngos y que hace extremadamente dc•lo1-osa su 

Ante 0st-a situación otra persona decide privarlo de la \'i.da 

dándo l~ una sobredosis de medicina o proporcionándole ei i;r·ü 

su5tanc:ia con el objeto de que ,TJuera. pe1-o c;u actividad la 

reJliza por compasi6n, por humanismo, q11e en un n1nmento 

dado puede ser justificado por la moral porque tuvo n•6viles 

de piedad. 

t''"q- otrc p~rte los estudiosos cie la moral establecen que el 

médico 11c·~bo d·! hac~1· fl1~nos penoso el r.1cll mitiqanc.Jo los 

dolore~· ;-.ii·oµio~; d<J la .:~pfermecia1j, ".:'5to <;;r? r1Jed.:- ; C?aliza1- ~ 

base de Dedantas, perD la du~i,_ de ~3tos se debe d~ ir 

36 
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gradu.arido, es decir~ el mismo médico las aplicará en 

cu~rtos lapsos de tiem~'º' pero no podrá e:.(cederse de las 

aosis suministradas~ porque de lo contrario le provocaría 

la muerte al enfermo. 

Por consiguiente, la eutanasia de acuerdo a la moral va a 

poder ser aplicada cuando el enfermo lo pida, pero el 

médico no podrá quitarle la vida cuando lo juzgue 

conveniente porque se cometería ttn crimen y lo hará por la 

propia dec:1sión del enfermo. 

!!.-LA RELIGION. 

Existe una estrecha relaci6n entre la moral y la religl6n 

por lo que a continuación se anali::arán algunas corrisntes 

religiosas para qL1e así se pueda establecer su relac:i6n con 

la eutanasia. 

!!!.- LA RELJGION JUDIA 

El término que utilizan los habreos para la Eutanasia es: 

'
1l1ITAH YAFA'·, que se uti l i;:.:\ en las discusíone;; talmúdicas 

de pen3 de muerte a c1-iminales, en estas circunstancias una 

muerte rápida suavizaría en tiempo y en grado el dolor del 

c:1-iminal. 



Quiztl la razón más por. los -opo'Si t.ores de l.9 

Eutc..masia alude a la prohibici~n del ~ecalcgo: "NCI 

William Borday, notable pensador de.1 judaislno, hac2 not~i

que en algu1ias versiones inglesas mode1-nas de la Biblia sr-! 

refiere la eHprf·~ibn ''No Asesinarás''; 1~ que p1-oh1be es 

matar violentamente, puesto queen la misma B1bl1~ se 

postula la pena de mue1·te para cie1-tos delitos. 

E 1 humbre está hecho a imagqn y semej~11~;1 d8 Ojos, en esto· 

radica 3u grandeza, por eso la vida humJna ¿s lo más 

nrecioso que existe en el Ltniverso y por ell'l también 12 

·1id~ humana es sa11t~ e inviolable. 

I ';. OPAS DENOM INAC !DNES REl.I G T QSAS. 

Gerald A. La~ve, public6 en 1905 el Libro ''EUT~iANASIA ANO 

RELIGllJl"I", en el cual ~e publ ic.:in todos los 1-e:-,1_1itados Je 

Un<l e.•11cue;;L-. sob1·e la eutan<H>la, l.:.i r.:ual c:onclu·rc~ r,ue E:n 

casl tod~s las religiones se recha:~ la Eutana~ia. 

E 1i la iclesta Ortodo::a Grieqa, 1"'1 Eui ... ,on,\sia 'Jcillmt.o.wi,;:, E'?s 

ic¡ual qL•e t:il ~uir.id10, seg\\TI Slt de1-echo cené.\1L.: .. ), cua11dc·) 

1-::-inst_, qu~"' tiubc1 p1-em~dit·aL:.t.,-, se! 1.a p 1 ·1v:1 :d difunto dt? lc1.c3 

-·~remt·111.1s ,-~~l lqic.•sas e11 el ent1erTo; v ~n ti' lglesia 

i·rt.odn~-:~• f.: 1_1s.J.., en Dl:¡uni.l'i1 oc.;i.·::;l.011c•o~ s1 ;;p celebi-{•n ,-ito• . .; 
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religi.osos~ t..;.mbién rechaza a la eutanasia la Iglesia 

Anglicá11i:';. ¡ las -Iglesis Luteranas conde11an a la eutanasia 

a~tiva, y por óltimc coincide la Iglesia Luteran~ Alemana. 

Para los Testigos de Jehová, es '3Ltmamente n~ch'"1Z-:<.da la 

eutanasia activa; y no se oponen a la eut.;.1.nasia pasiva, en 

los casos que requieran el uso de medios 

extraordinarios. Aquí se obse1-va un fenómeno muy especiul. 

que es rechi'zado a un medio ordina1·10 pa1·a conservar la 

vida como son las ti·c\nsfusiones de sangre y l.1s inyecciones 

intravenosas. 

En un rn3.nif1esto mo1·al a f.:wor de la eutana~iia, que es la 

revista. "The Hwnanis"~ en l.a cual se afil-ma que es inn1oral 

tolerar, aceptar o imponer el sufrimiento; se creía en el 

V-:llr'lr y en la dioni.dad del individuo, esto e~; _t1-atai-lo con 

respetC' y dejar lo en libertad para u 2c 1d ir razc•n.)b leme11te 

lo que atañe a su propia suerte. 

Es necesa1-io proporcionar a todos aquellos que llegados a 

la l1lti.ma etapa se P-ncuentran afligidos por un mal 

incurable r:i poi- lesiones irremediables. el medio de mori1-

11Dulce ')-' fttci lmen1:{¿ 11
• 

No pu.ed~) habe1- eutanasia humani t~"'.r ia fuel-a de lo que 

oi-ovwca uria t'llU(.'l-te r·ápi.da y sin dc.~101·· es co\lsiden1d~ como 

un benef1ciu para el interesado. E5 cruel y bárbaro exigir 



que se mante11ga con vida a una persona en c:ontra dP. ~l\ 

voluntad y que se le niegue la anhelada liberación cuando 

su vida ha pe1-dido todo género de dignidad y belleza. 

El sufrimiento inútil es un mal que deberia ·evitarse de las 

sociedades civilizadas, por lo que <:le aconseja a cuan\.~--\5 

personas estén de acuerdo con este punto de vista, que de 

prefe~encia firmen sus t~stc.•mentos CL\ancJo todavi a se 

encuentren en buen estado de -sillLtd y qLte manifiesten ce•,"' 

-voluntad y clrn-idad su intenci.ón de~ hdce~- y n-:-speta1- ~;u 

derecho a morir dign3mente. El desarrollo de la ~onciencia· 

mo1-al en nuestra ~ociedad, b~sta pa1·=:\ que se permita la 

elaboración de una regl,;\ de conducta humani ta1-i c:1 en todo lo 

relativo a la muei-te y a los moribundos, \;., moral y l<\s 

r'est1-1ccíones legales que obstaculizan el e::Hmen de ta 

eutanasia 'i que ~s un a.~unto dt=~ índole ético; y po1· último 

cualquier individuo tiene derecho de vivir con dignidad. y 

tiene también el de1·echo de mo1~ir con dignidad. 

V.- bA R&L!GlON CATOL!CA. 

La Iglesia Cat6l1ca es la 01·g~ni=ac16n religiosa que más ha 

defendido la vida y por ende, rechaza la eutanasia. 

Se observa qL\e a~:iste ta declaracié-n de la Congregacién de 

li' Doctrina de la Fé, doncJe e11 p1-im.:1· lUCJO\r· sro: dii·\qe Col le:; 

ci-istianos para los cu"'\les t-='nto la '/ida como la 10L1e1·h.• 
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tie~e un sentido tra~cendental 1'3i vivimos p~ra el seAor·. 

\'ivimos;'·v si morimos, para !?l ~;er.01- vivimos"; 7· en segunde.• 

lugar dicho documento se di1~iqe también a los que profesan 

otras religiones y piensan en un Dios creador y SeRDr de la 

vida; dicha declaraci6n espera encontrar la aceptación de 

todos los hombr~s de buena voluntad que tengan viva 

conciencia de los derechos de 1-3. pei-sona human.::i. 

El primer apartado de dicha declaraci6n se re~iere al 

K~alor de la vida humana''; donde concibe a esta cnmo 

fundamento de todos los bienes. fuente y condirión 

necesa1-ia de toda aictividad humana. todo el lo en base n la 

valoraci6n filos6fica. 

La valoración teológica concibe a la vida humana como un 

don del amor de Dios que los creyentes están llamados a 

conse1-var y hacei- fructificar, y se observan tres 

co.nsecuenc i as. 

a>.- Nadie puede atentar contra la vida de un inocente sin 

oponerse a Dios y sin valorar un derecho fundamental 

e inulienablB de la persona. 

b>.- Todo hombre debe conformar su vida con el designio de 

Dios y hacerla fructificar, y; 

e).- El ·;;r.t.icidio .atent¿i, contra la sobe1-ania de Dios '( su 

d~~tgnio amoro~o. 



En ~u si:?gundo apartado, el documento se esfuerza. por l 1F~ga1-

.:\ una. terminología equivocadü, aunquF.! 

y se observa lo siquiente: es 11er.:es¿i1-10 

i'"eafirmar que \~ada,_1,i nadie puede .auto•i;:ar la mue1-te de .. ir. 

ser humano inocente, sea feto o emtJrLé.n, ·1111;0 e adulto, 

anciano o enfermo, incui-able o agonizant~; ninguna 

autoridad puede legítimamente impon1:fflo ni pe1·mitirlo v se 

trata de una violac16n· de la ley di.vinci, unp ofE'nsa a la 

dignidad de la p~rsona. de un c1-in8n contra l~ vida. de un 

a1;entado cont1·a la hum3nidad. 

El terce1- apartado trata el sentido del sufrimiento y el 

uso de los .malgésicos, la val:n-aci6n del sufrimiento como 

participaci6n de la pasi6n de Cristo en el planD s~lvifico, 

110 ;.mp1de a la declaración advertir que poi- regla gene1-al 

ne1-LJ. impn1dentE imponer al enf"'"'1·1fH) L111a ac:tuacién heroir:a. 

La prudencia cristia..n'1 aconseja para la mayoria de los 

enfennos el uso de medicinas que .11iv12n o st.tprima.n el 

dolor, aunque como efec;to secundario rcdu::r: <.11 la lucidez 

del paciente o aco¡-ten la vida. 

Por último, e11 el cua1-to apartado nos habla ace1ca de la 

debida p1~opon:ión en el uso de medicamentos, y dice qw,~ po¡-

11 Derecho mo.-i1·", no debP. entenderse el 

µn:1·.::ur,;:q-sE..' 1a 1-;1L1erte por ii o poi· 01;1-a pe1·s1)na, o 

voluntad, 31nu el derecl10 a morir pacifica y dignamente. 
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De todo lo anter-ior ,_ se de'ilprenden Ion siguient~s Plintos 

esenciales: 

A).- Toda persona debe ser respetada debido a la alta 

--,drgnid.ad--co11 que c:istá dotado el individuo. 

B) .--' La justicia social y el amrii- deben marcar todo 

compoi-tamientc' humano en el cuidado de enfei-moG y 

moribundos. 

C> .. - La obligacié.n de cu1-.::ff al enfarmo dE:pentíe ,dt: las 

circunstancias y d~l bien total de la persona. 

D>.- En la asistoncia al que sufre se debe incluir la 

p1-eparaci6n para el paso a la trascendencia. 

También se observa, que "?ll la religión católicc. el quinto 

mandamiento del Decálc:•go, cm cuanto al punto dí' vlst.:::i. 

AFIRMATIVO orden¿1 conservar Ja propia vida, y en .:::ua11to al 

NEGATrVfl, pn:ihibe la muerte D la ,¡¡uti ldClé·l1 inJusta del 

prójimo: NON OCCIDES=NO MATARAS. <20) 

Por ~onclusi6n. es todo lo i·elativo al quinto mandamiento y 

se tien8 que partir de un principio fundamental ''El derecho 

dol hombre a la vida''. Como quiera que se~ la destrucci6n 

de Jna cosa es un acto de dominio y qLte sólo Dios es el 

20 Teoloqía Moral para Seglares. Tomo II. 
~ntonio Royo Morín. O:P: Bibliot~ca de 
autor~$ ~ristianos.Tercera Edici6n. Pág. 7(), 



dUe~;o y--señor de la vida .. human.a, a' nadie-~? licito destrLlir 

ln vida propia o aJena sin causa alguna~c por µrop:a 

iniciatiVa o autoridad. 

Se re:iquiere para ello la autor-ización de Dio~, ya sei3 

expresa; implícita como la que tiene la autorida't p~blica 

por razón de la justicia vindicativa, o tr,;rnbién 

indirectarnente la:; mismas pe1-sona:; pm-ticulan~s al ejen:e1-

co11 las debidas condiciones e11 el derecho de leg:itim¿i 

;:ief(::nsa contra un injusto agresor. 

VI.- LA ETICA. 

En la actLl.Jlidad y en especi¿\1 en los valores en to1no e la 

vida se dan 2 co1·rie11tes Eticas: 

1.- Santidad de la vida. 

2.- L? Etica de la calidad de la vida. 

La Etlca de la s~r1t1dad de la vida ~i,fati.~3 lD ~aq¡·~do e 

intocable de 12 vida humana, en ct1alqui.e1- individuó y en 

cualquier situaci¿n, po1- lo tanto; las c11-c• :1st.::u1ci.:ls de U1 

vida no reducen su valo1-, ni justific.:.i.n su det,~1-minac:ión. 

D~ esta c.c·n-1enr.e se deducc:i_ que né.lo se justifica matar 

cuando f:~;:.;_ste i1lgún i::.>:~cl1..1yente cJE:! 1-esponsabil idad. tcim.:i.11do 

cc.inc. ejewplo 1:i legitima defo.1sa ·~· e:;c1u·¡t~T1Ch.1 iiq;.it-•1.lo:~ 
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casos que antiguamente se justificaban como la pena 

capital, el Tiranicidir1 y la Guerra Justa. 

En cambio en "La. ét 1.ca de la calidad dE) la vidaº, se hace 

hincapié en el tipo de vida que se vive, no l;od.:1s son 

iguales porque unas son más valiosas que 

importante es que significa la vida para cada uno; por lo 

tanto. la circunstancia y el sentido de la vida puede 

justificar su determinaci~n. La 11 Etica de la santidad de 

la vida'', considera a la eutanasia (activa, directa>; como 

leqi.tima y en cambio "La Eti::::a de la calidad de la vida", 

la admite en algunos casos. 

Leon4'rd Weber, filósofo de la ética, expresa dos corrientes 

éticas que 9on: La Clásica y la Moderna, ambas. con-lentes 

están integradas por algunos postulados básic:os. 

L:•s postulados de '1a concepcié.n Etica Clásic:u so11: 

a.- El mundo tiene un sentido independiente del sentido 

que le puede dar el hombre. 

b.- El individuo tiene que descubrir lo que es rec:to. 

c.- El punto central está en la ac:ci6n. 

d.- Se subrogan las obligaciones éticas del individuo. 

e.- El punto de partida del anAlisis de la r·eflexi6n 

1~aclonal sob1-e ~a natLlraleza se basa. 

1·.- La vida es un don. 



La exacta Clplicación de estos c.bjetivcs o princip!.os \C•r, ai 

p\-esente tem.J., se observa que se impone11 en L.:\ acEptac:r~,, y 

el respeto de los val¡)res y se enfati;:a en la abl igaci.::011 

moral: por lo tanto. cedemos el<presar que el ·fin no 

jL1st i f ica el medio, poi- ende, matar aünque 

misericordia no ~e justifica hasta el dia de noy. 

La conc:cpcié.n de l.J. Et1c~ 1·1.:iderna parte de los ..;igui¿ntes 

postulados; 

a.- El mundo carece de sei-1t ido mientras el hombre nrt $C lo · 

do'!. 

b.- E.l individuo puede decidir por si mismo lo que es 

rtJcl:o. 

c.- El punto central del pu11to ético, ,-eside en el 

propó~ito de la acción. 

dl .- Se subraya la libertad moral y los de1-;::;chos del 

individuo. 

e).- El análisis es la eKperiencia y la per~~pci6n del 

individuo. 

f).- La vida es una posesión. 

L.:l. valoraci.:.11 moral recae en las consecuencias de la acción 

y se le conoce a esta teol9 ia-·como "CONSECUENCIALI STA 11
• 

... 



La teoría que se 

DEONTOLOGICA, según 

la anterior 

la cual, la valorizaci6n moral 

es la 

se basa 
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preponderan temen te en la norma, mandamiento~ ob 1 igac ié.11 y 

deber. 

Esta teoría valora como un elemento preparado al hc1mbre y 

que es inalienable e indispensable al mismo y e>~iste un 

ne)<o con la eutanasia., que es (a dignidad de la persona 

humana. 

Un argumento de la. naturaleza deontológica,. se basa en el 

imperativo NO MATARAS, en el que solo se debe entendE:'l- el 

hecho de no matar, sino més bien, el de no asesinar, es 

decir; el de no matar injustamente. 

La teo1·ia deontol6gic2 sostiene que la vida es un valor 

fundamental y por lo ta11to cu-'\lqL1i.e1· acción en c:ont.1-d de 

aquella es tlic1ta, y en cambio la teoría Teolé.gic:a 

sostien1:? que la eutanasia podría se1- preferible ante una 

muerte dolorosa y lenta. 

Para el Derecho, la euta11asia es una figura poco aceptada, 

ya que- tiene la 1.nflue11cia de dive1·sos factores corno son: 

<:•r::on6micc•s, mo1-ales, 1-el igiosos, éticos, médicos. ent1-e 

otros; es por ello que algunos c6diqos la presentan s6lo 



como una atenuante y la gran mayori« ni siquiera la 

contemplan. 

La eutanasia ap~rece como un suceso ajeno al cual los 

legisladores muestran una total y absoluta diferencia o 

indiferencia, toda vez que no existe ninguna norma 

e><plicita y concreta a su favo1-, en algunas oc-.. sioncs se h¿; 

tomado como base las circunstancias que puedan hac:a1-ta 

encausable, tal es el c.:aso del Cé.digo Penal Colombiano, qu!:? 

en su articulo 364 expresa: ''Si se ha causado el homicidio 

pc·1- p tedad con el fin de A.celer¿tr una mue1-te inminente o de 

pone1 fin a graves padecimientos o lesiones corporales, 

pen~, cambiarse el presidio por p1·isi6n o arresto y ~~11 

aplicLü·".;e el perdón judicial". <21> 

Cast) contrario, lo tenemos en la Cáma1~.:J. de los Lores de 

lnglater1·a. que el 12 de febrero de 1976~ recha=6 por gran 

mayoria el proyecto de la ley ql•e dispensaba ~ los 1nédicos 

de lü obli.gi.'c16n de cuida1p a los enfermo:; incU1-ables qu.e 

hubiesen firmado p1-eviamente u11 documento en el cual 

man1t"estará11 que 110 querían seguir ·1iviendo. 

Sin embargo~ en el Estado de. Flo1-ida de Estados Unidos de 

21 ~alers Pér~i Victor. Eutanasia ¿Piedad? 
Z.Delito?. Edít. F'orrua. Prime1-a Edición 
Mé:<ico 1989. Pág. 23tt-E35. 



Norte~méric.a, en el año de 1969, se expidié. un.; lí.?'/ en la 

que se estipL1laba que la vida no debe prolongarse m#.ls allá 

de lo que llaman EXISTENCIA SIGNIFICATIVA. 

En el Estado de California de loE l::stados Unidos de 

Norteamérica~ se aprueba una. ley en eJ aAo de 1977, que 

otorga el derecho a los deshauci.ados de morir, el cual 

otorgaba a los enfermos incu1·ables el derecho a suprimir el 

tratamiento qu¡; los manteniD con vida, es.ta ley 

californiana s6lo per1nite al médico desconectar el equipo 

de un paciente cuya muE.'rte sea inminente, siempre y cuando 

el paciente autorico el acto. 

Por otro lado, la Academia Suiza de Ciencias Sociales y 

Médicas, en abril de 1977 ;:.o pronum.;.Ló a fa.-..:or d~ la 

Eutanasia Pasiva, esto es, por el derecho del Médico a 

dejar morir a un enfe1·mo inconsciente o afectado de un mal 

incurable. Esta .;.tcademia precisó que el médico únicamente 

debe limitarse a calmar los sufrimiantos, pero no está 

obligado a u ti 1 izar todos los recursos terapeút leos qL1e 

podrían prolongar la vida del moribundo y herido de peligro 

de muErte. cuyas dolencias evc•lucionaban hacia un final 

irreversible y sin posibilidad alguna de recobrar ltna vida 

consciente. 

En el Tercer Congreso de la Academia Nacional de Medicina, 

celebrada en nuestra ciudad en el mes de Enero de 1974, se 



centró el problema de la eutanasia con pn.1dencL1 v 

ecuanimidad, aunque se pospuso la discusión de los li111ites: 

éticos y morales de la aplic:ación de los 

terapeúticos c~n que se cuentan, si11 nbandonar al paciente 

y sin incurrir en el error de pr~cticar· una verdaderd 

eutanasia. 

Los congresistas manifestaron que como en la ve l;ual id ad se 

cuer1tan con nuevas drogas, equipou electr¿n1cos de ~or1trol 

de impulsos vitales, habilidades calificadas do los propios 

científicos y hospitales, c;c •• nunidades cuidados 

intensivos que es a donde llegan los pacientes sumamente 

gravC?s, es posible salva1- 1niles de vidas con quemaduras en 

todo el cuerpo, con traumatismos graves, anemias agudAs 

producidas poi- acc:iUente"=' vit..,de~ y Je ti-aOaj,_.;., enf~rmo5 

ca,-dia·:os, niños deshidret tados por d iar 1·ea~ intensas, entre 

otros. 

Si11 perJuic:io de censurar a ~lguna~ clíni~as pr1~adas en 

la~ que se dan falsas espe1·a11;:as a los pacientes, de 

enfermos irreve1~siblemente condenados a morir y en los que 

exi~t~ una motivdci6n lucrativa altamen~e censurable. 

Los limite5 Eticos y Morales del tratamiento aparecen 

po1~ Llna linea mental te11d id~ ent;re 

posihil~daJ e.Ju sa.l'vaci6n y la 5apit:nci¡:1. y conciencia de que 

el fen,:.rner.r• de la muerte e!i ya :.11.nimmt~ e iiiHvit.J.ble. 
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VIII.- LA MEDICINA LEGAL. 

Todos los médicos oor su formación profesional, d~ben de 

tene1- conciencia de la obligación de cuída1- la. vida y de 

preservar la especie. por lo que su acción u omisión en un 

caso de muerte, ya sea por actuación o poi- abandono~ la ley 

lo califica como homicidio. 

Siempre se ha pensado que el ser humano debe mo1- ir 

dignamente, y que hasta los animales tienen derecho a ser 

ayudados a morir con pocos sufrimientos, por lo que debe 

tener el derecho a una muei-te digna, entendiéndose por 

muerte digna una muerte sin dolores~ sin angustias, 

tranquilamente y en paz. 

Sobre este punto, han surgido numerosas y contradictorias 

opiniones ya que e'~istcm comentarios que justifican a la 

eutanasia, pensündo en dicho derecho de muerte digna, 

al~jado de sufrimientos, evitando gastos innecesarios y 

teniendo la idea de que no hay posibilidad de ayuda. 

I11dudablomeinte es un problema de múltiples facetas, de 

carácter médico, legal, familiar, mor-al, religioso, social, 

económ;.co, ético y humano, que actualmente no ha quedado 

debidamente dilucidado; y en la misma posición quedan los 

est 11dios m~d1cos y leaalas del aborto, la esterili~aci6n 



quirúrgica, las determinaciones m~dico-leqales de la 

inseminación artificicO'l, los hijos de probeta, entre otr::s. 

El maestr·o Dr .• Ignacio Cháve;:, ha comentado que "Si em un 

descerebrado se presenta un paro cardiaco, es i nú1;i l 

pretender que su corazón lata de nuevo, porque con ello no 

habremos logrado que vuelva a la vida. 11
, un acto a.si de 

ninguna manera es eutancsia, ~:;Dlo es la i-enunc:1ac16n a LU~ 

procedimiento e::~raordinario que en nada beneficia a un 

hombre que yu. ha muerto como persona y que solo drt-é'l.s1.1-e1 

una pobre vida vegetativa. 

Otro serik el caso, si u11 paciente cr¿nico fatalmente 

c:onoenadCJ, pero lúcido y sometido a un sufrimiento físico y 

psíquico de su etapa final, se le flU5pendan o no lo~ 

tratamientos. 

asi lo pida 

renunciación a 

Serí.a una forma de desamparo cruel, aunque 

el propio enfermo en su 

vivir, utilizaríamos sólo 

desespe1-ada 

analgésicos, 

tranquilizantes y somnífe1-os, sin importar que, como 

consecuencia de ello se acortara la etapa de la vida, ~sto 

no es eutanasia, sino la ayuda piadosa para hacer menos 

larQa y penosa la agonía. 

La eutanasia 1-eal, la activa es ante la ley un homicidio y 

un médico que se otorgue esa libertad de decidir, será 

visto en l~ eutanasia como un peligro para toda la sociedad 



53 

Y. por c:D.nSi_guiti!fit~, el médico !;íene estrictamente prohibido 

aplicar _l~ -~~~tana.·~·~·a a cua.lquier ser humano. (22) 

Anali=.ando cada una de las ciencias que tienen estrec:hd 

relación con la eutanasia, se observa, que c:on la moral, 

puede presentar muchas variantes la euti'l.nasia ya q•Je le• 

único que se hace es anticipar la muerte de una persona 

sumamente enferma y que solicita que lo priven de la vida 

para a3{ obtener el descanso absoluto, y lo único ·que se 

establece es que el médico puede hacer menos peno~:::t 

la enfermedad aplicando sedantes, anulgésicos. 

También se observa, que con le.1. religié.n tiene intim.;_1 

relación, y hay otros tipos de rellgión que si llegan a 

permitir ld muerte rápida y s111 dolor alguno· para el 

paciente. y este suf1-imiento debe de evitarse a toda t:osta 

en las sociedades civilizadas. Aunqn~ la religión catDlicfl 

rechaza totalmente a la eutana5ia, pü~que 2s la reliqi6n 

que más ha defendido a la vidü humana, ya que nadie puede 

atentar contra la vida; en base al Dei-echo y a la Medicina 

Legal, es algo poco aceptado, ya que no existe ley alguna 

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

22 Medicinv Legal r1ex1cana. Dr. G. í-\amíi-ez 
Covan-ub1as. Primera EdiciOn. Editorial 
Litoqráfica loman, S. A. de C. V. Pág. 
51,52yj3. 
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ASPECTOS MEDtCO-LEGALES DE LFt EUTANASIA. 

A).- ASPECTOS MEDICOS. 

Los médicos se han enfrentado ante la di<.;yuntiva. que 

presenta por un lado la tecnología médica, y pDr otro el 

humanismo ante lo que es la eutanasia. Es indudable que 

las sofisticadas terapias de hoy en dia han llegado 

obn1bular al pacien~e y al especialista, al gr~do . tal que 

la preocupación por el paciente puede ser una cuestión 

s~-C:undar i a debido a 1 enc:anto y mug i a de una máquina; pe1-o 

no por ello debe de olvidarse que el fin primordial de su 

profesiC::.n es la de defender la v1da, 

aliviarla de los dolores. 

En e1 $~glo pasado. se neqaba rotundame~te a colaborar para 

L"'\ aplicación de la eutanasia 1 y .:-1ctualmente se puede 

llevar a cabo po·1~ los médicos y esto provoca que la 

~edicina salga del conteKto para el cual fué creada, y que 

es el de conse1-var y defender la vidü humana. 

La profesi6n médica a~n sigue practicando sus hechos en pro 

de la vida, y la Asociaci6n Médica America11a, en su 

Decl~raci6n del 4 de Diciembre de 1973, regula dicho 

principio en uno de sus apartados mencionando:- 11 La 

terminaci6~ intencional de la vida de L1n. ser humano por 

otro, la muerte misericordiosa; es contrario a aquello a lo 
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cual 1~'1 pf"ofesióti- médica existe ·1 es cont1-aria a l.~ 

política de dicria asociació11 11
• C23> 

La casación 9e1 . empleo de medios e:<trao1·din«rio:.; ¡Hu-a 

prolongar la vida cuando hay irrefutables evidcnci~s cl1~ que 

la muerte b1ológ1ca es inm1Pe.1te, es decisión del p~ciente 

. "1/0 de ~u~ fa.mi 11 ares más cercanos. El ;1sr:>~eii-amicnto y 

juicios del 111édi.co deben de se1· le· má~ entcndihlc<; p~"lra el 

paciente y su familia. 

A contlnuaci611 se~alaré '/aria~ acepciones QUe s~ l~ ha1~· 

dado al concepto MUERTE:-

l~l D!· r:1onario de la Real Academia de la Lengua Espai~ola 

de 1'3 v:..da.". 

1 ¡ .- MUERTE CLllHCA 

Clinicamente desde tiempos remotos ha corresp~ndido a los 

médico5 la ta.rea de establecer los criterios que dictaminen 

la mueíte humana. 

23 [~.tanas1n. ¿piedad? ¿o~litn?. 
~·1~:or ,·1. Férez Valera. 
Ed1tc:o.·1<1i Jus. F·ág, 1:-~B. 



Durante ffi.uéh~ tiempO la me,dici.na, las legislach:111es v la 

oP.i n·ion· púb 1 icd impUSierófi como:·:~\;.;i terio para determi11a1- la 

muer.té, lá cesación de la,-:.ac·ti\1id.ád del .·cora:i:6n "I de lc•-n 

pulinc:iríes. 

En 1968, un Comité Especial de la Escuela de t·ledicina 

de Harvard, propuso 4 criterios para determinar la muerte: 

a).- La facultad de receptividad y de respuesta, lo .que c::;e 

traduce en una completa iyno1-ancia a los estímulos 

e1<tt~rnos y falta de respuesta a e~tímulos intensamenl;e 

dolorosos. 

b) .- Movimientos o respiracié·n, esto es. no hay movimientos 

muscul.~.1-es espontáneos o una respuesta a cualquJ ~r 

estimulo, no aprectd tampoco i-espiraci611 

espontánea, ambos no deben de ser observados dtii-ante 

el lapso de una hora. 

e>.- No hay refl~jos, pupilas fij.;ls y dilatadas, no 

responden a la luz iritensa, no hay movimientos 

oculares, no hay evidencia de actividad postura!, 

hay reflejos corporales y faríngeos ausent~s, y no hay 

ningun3 clase de movimientos motores. 

d>.- Electroencefalogr8m~ isoeléctrico o plano, el registro 

se debe de llevar por lo menos du1.:.c::uite die:: minutos, 

est-" prueba es confirmativa y no de diagné.stico. 

37 



'íodas- estas purebas no deberían de presentar ninq~'111 c:amt;1'1 

durante 2't horas, pero no todos estuvieron de ;'}Cuerdo con 

los c:r i terios del Comité de Harvard, especialmente con P} 

último, 14 efere.nte al encefalograma, ya que se ll")bian dadu 

casos en los que se había fallado, y· debido a esta 

situación se surgirió un nui:vc:• criterio, verificar la falta 

de consumo de ox igenr:• por el ccrebr o. 

2 l • - MUERTE LEGAL 

La muerte legal se entiende por und muertJ=:? v1olanta, a· 

diferencia de la que se prodL1ce por causas naturales, debe 

de ser investigada por el juez y el forense para determinar 

si ha habido una anormalld~\d legalmP.nte se supone que un.a 

condición persiste unu vez e~tYblecida,. por lo t¿onto, se 

supone la conttnuaci6n de la vida. 

El primer documento legal moderno q1 . .1e definió le. rnue1-tP. ·fué 

promulqada en el E;;tado de l(ansas, y establecia que: "Una 

persona seré considerada clínica y legalmente rnuei-t;a, si en 

la opinión de un médico, basado en normas con-ientes d•,: la 

práctica médiGa, hay ausencia de ·func1é.n 1-espii·a.tL)1·i.~ v 

ca1-diaca, de la funcié·n ce1-ebrul esp011t,:l11ea 11
• 

La muert~ deb~ df.~Clar<u-02e antes de desconectar los medios 

drtificiales de lR sustenciaci¿n de vida, de las funciones 

respiratorias y cii-c1Jlatoria. ·¡ antes 
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cualquier órgano vital con el propósito de transplantarlo. 

i24> 

3> ,·· MUERTE VITAL. 

La muerte civil se encuentra abolida actualmente, pero en 

la antiguedad la situación jurídica de la persona enunciab.~ 

que se le privaba de toda clase de derechos civiles y 

políticos. y ha9ta del agua y del fuego como suc:edía enti-e,~ 

los romanos. 

4) • - CONCEPTO DE LA MUERTE PARA LA l.EY GENERAL DE SALUD. 

La Ley General de Salud considera que una persona ha 

perdido la v1da cud11d0 ocui·1·e11 loz 3iguiente~ signo9 de 

muerte: 

l. Ausencia completa y pe1·mane\1te je la ccncienc1a. 

l!. Ausencia pennanente de ta 1-e:.pir.J.c:ié-n espeintánu~. 

III.Falta de oercepción y respuesta a los estímulos 

externos. 

lV. Ausencia de los r·eflejos de las paredes c:raneales 

y de 1·efleJos madulares. 

2'~ BP.n1'-'ra Ciir1st1a11. COMO ELEGIR SU VIDA, 
COl•IO t:.Lt:::GIR SU 11UEfO:TE. Editorial Arga.s
•Jer-j-:.1-a. f.;1.,_¡rcelona 1981. F·áq. 54-55 
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V. Anatomia drJ todos los mú-sculos. 

VI. El término de la 1-egularización fisiológica de la 

temperatura corporal. 

VII.Paro cardi~co 1rrenistible. 

Una vez que se han cump 1 ido los requisitos antes expuesto, 

se puede decir que una persona está muerta. La declaración 

de t~l situación l~ hará un médico que reali:ará todas l~s 

éo.Ctividades tendiente:5 a su comp1-erbación. 

S) , - 1-'0RMAS DE 11UEh ff 

Desde E..1 1 punto de vista médico, la muerte se cosl.dera como 

ld ahol1ci6n completa, definitiva e irreSi$tlble de las 

func ioneG vi tales ·r se deben de precisar que aú11 después de 

acaecida, persisten algLHldS fLmc1c•nes vitales. como la 

inervación del corazón, por lo cual debe de tnsistir~a 811 

Que 1~ pérdida debe de ser definitiva e irr0sigtibl~, y~t 

que las funcione~ ne1-viosas y respi1-.;;to1-ias pueden estar 

suprimidas en forma temporal y no obst~nte se pL1ed~ 

los modernos métr:idc.s de 

g~binete. co.no el empl~o de la rcspi1-aci6n at1::iliad~. 

De dClH?r·Uo al punto de vi-sta médico·-legal 1 <.~s pc«.:;Jhle 

d1st: iri•1L'11- V!:'lTi ;s formag le muerte. oi:•rquc ~st.-, puec.(-;. 

o: d.:.·. ersa5 manera~·· V -=.·11 



6).- MUERTE REAL. 

Se dá lugar a ésta cuando la circulación y la respiración y 

el sistema nervioso dejan de funcionar definitivamente. En 

esta forma de muerte. la pérdida de las funciones vitales 

debe ser completa, definitiva e irresistible. 

7l.- MUERTE AP~ 

Esta sucede en un estado pasajero en el que todas las 

funciones vitales aparecen abolidas. 

61 

Se puede decir que esta muerte es temporal· la cual se 

produce en un momento en el que se paralizan las funciones 

circulatoria, re~piratori~ del $~stcma nervioso, pero esta 

parálisis no es definitiva, sino temporal; y~ que no se 

responde a ningún estímulo e:!terno, (odas las funciones se 

paralizan por co~pleto, pero sucede que pasado cierto 

tiempo estas funcion8S VLlelvan a su estado normal de vida, 

ya que íecuperan el ritme. normal de vida, y de este modo 

una persona a la cual se le considera muerta, vuelve a la 

vida <RESUCITA). 

Esta forma de muerte tiene tres etapas que son: 

A>.- In~ovilidad. 

B>.- Ausencia aparente de 1~ circulaci6n. 

C> .- Ausencia apa1~ente de la 1~eSpir~'c:i6n. 



cOmprob.3."r~' .. ' p~ra ·saber si esta ausencia es apareiite o 
.·.·' .. ··-

. d~f:~·'n.~\i.~~-~ pero la comprobac ién de esto lR cc1rrespo11de al 

médicO, el -cual debe de e=tar seguro de el lo par3 expedir 

e'í·-certificado de defunción correspondiente. 

8).- MUERTE SUBITA. 

En el deceso instantáneo que sorpre1ide a un inc.Jivlduo en 

aparente estado de salud normal se c~r~cter1:a po.-

presentarse en forma inesperada en un i nd i viduc:•, aún cuc.mdo 

no esté enfermo o no pC\dezca algu.i.::1 otrcl infeccié.:1 

impc:•r tan te no importa ltt edad o el estar apa..-antement&:? 

sane•, pero esto se aclc"\ra con la info;-macié.n obtenid21 en la 

autopsia, que se le deberá n~al izar al cadávP.1- par.~ ~~ber 

con preC1ti16n las C<ltJ~as de est~ muerta ~~bita. 

9).- MUElffE VIOLENTll. 

Esta forma de muerte vioJenta :;e debe ,~ ·~ma c:ausa 

accidental, suicida u/y l1omicida. 

Una cardcterística muy particular de esta muer!:<: !i.•Oll las 

aqu~ tn-. j:11v!e 'ie 1n1Lld la labo1- del .TiédicD legista, quien 
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c1c.:\'5ionad~~s pol- accidentes, poi- un homicidio, C• por un 

SLlicí.dio, y de este poder la 

responsab i 1 id ad de ot1~as personas que se v~.::-~n invo lucrad~.s 

~n esta muerte de la.persona en cuestión. 

10). MUERTE; ENCEFAL!TICA Y TRANSPLANTE DE ORGANOS Y TE.JlllO,, 

Ha surgido la posibilidad de utiliza1· 6rganos y te1idon de 

una persona mue1-ta para la rei:uperacié.n o fiOb1-.:?·~id.:"1 JE 

enfermos que da esta mane1·a se le puede pi olonqar la vid~ ~ 

una persona quu podría mQ1-i1· en cualqu1sr 1~omentD, estos 

hech•:is tH"nt.•n un:a t1·,;;;s(:r~r>cl0nr:\r::\ muy impoi-t;i.nt(~ debido ~=t i,~.~ 

di.verso~ criterios c~istentcs, ya ~uo pa1·a ~lqun~~~ pu~den 

con t:<l t1-aspl<\11!;i:• de t.111 ~'·nJano C'l d..::- :.~r¡ te.ji.do y .pui- rr\:1·0 

lado, c1ti·o'3 -=on~1dt.-:.1·.-~n c:ip t-::; 1T1.:dl". porqu~ SL, 12 est~i 

L:ci1Y&enl..imtc!t1i-;0 l!011·a ello. y:i. quE 1_!. estE1. m21n1-:!1-.'J. P.-:"'•l:"' 

Ueq1 3da.ndo e, es'~-, f'<'1·sc1nci <H.'.1n cuLn:do e:;té mLIRl"to y pr¡rque 

se puede l1iond2r 2 la f~m1lia CDn ast~ actividad porque ~n 

~ltima i11stancia solo se puede decidir el destino ~u~ ~~ l& 

En los inicios de 13 cienci~ rnédica se tomaron criterios 

!~ d2term1r.~c1.:ri eje ia !1ctlv1d<ld ,-espirAloria y cardiac~, 

""'SJ..C1:;; .--s1··;.;1-io~; domi.ndi·on no p01· mucho tiempci y~ qt.lt.• s;.;: 



declaraba muerta a cualqLtier persona que d~jara de respi1·ar

y que le dejara de latir el coraz6n. 

Con el proce~o ~e la medicina est"s do~ actividades se 

pueden ma.nte11e1- de forma artificial, es· decir, con el 

equipo especializado para mantener- a una persona viva por 

un tiempo indefinido. 

De esta manerc.i. surge un nuevo criterio, que es el de la 

desapa1·ición de las funciones del si.stem.'1 nrn-vioso que s~ 

conoce ahora r:omo la muet·te cerebral. La inLte1·,te cerebral 

es la pérdida tot~l e irreve1-sible de las funcion~s. no 

solo del cerebro sino de todo el encéfalo. 

B > • - AS>··ECTOS LEGALES. 

La determinaci6n del estndo de muerte, se orjgin~ de 

acuprdc. a dos co11secuP.11ci.o\s leg?.tes qUe·, tuvierc•n 1L1qa1- cc•n 

el prog1·e~so de la medicina que tiene su sustento 

principal en la alta tecnologi~ que se ut1liZ.\ nar~ ello, 

siendo est""1s consecuE'ncias las siguientes: 

1).- La posibilidad da p1-olongar la vida con l~s mode1-nas 

técnicns· de la medic1n~ y a partir de ello decidir en 

un momeni;..: Getennina.dc1 ,.;1 Sl~ :-.,t11- .. , i;.>} apoyo~ o se 



2) .- Se ·refiere a la toma de órganos para ti·anspla11tes 

debido a que los 6rqanos sustraídos de un paciente ~on 

muerte encefálica ofrecen mejores posibilidades df.1 

b1Jen aceptc.lc:i6n por parte del paciente que los va a 

1-ecibir, es decir, su cuerpo los acepta sin maycn

problema lo cual no sucede c:on los órganos toma.dos de 

un cuerpo, una vez qu8 se 

circulaci6n sanguínea. 

ha i nter1·ump ido la 
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La legislaci6n mexicilna no ha pasado por alto este probloma 

y dent1-o dQ la Lc?y Generul de Salud se establece que par·a 

declarar que una persono ha perdldo la vida, se dr.ben 

comprobar ante la existonc1a de determinados signos de 

muerte que la p1·opia ley establece, pera la ce1·tificdci611 

de la pérdida de la vida~ debe1·á comprobarse pr-eviam~nte la 

existe11ci~ de los signos de muerte, co11 los siguientes 

i-equisito,:;: 

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

b).- La ausencia permanente de respir~ci6n espontánea. 

e>.- La falta de percepción y respuesta a los estímulos 

e:<tEffl1QS. 

d> .- La ausencia de los n:!flejos de las paredes craneales 

y de los reflejos medulares. 

e).- El término de la regulai-izaci6n fisiológica cte la 

temoaratura corporal. 

f>.- L~ faltad~ movimiento ~n todos los m~sculos. 



g).- El paro cardíaco irreversible. 

h> .- y las demás que e~tablezca el reglamento 

correspondiente. 

Estos signos de muerte los debe de comprobar el médico qw=

está tratando al enfc;ffmo, ya que es el Lmico capacii;ado 

para tener los.conocimie11tos necesarios para ello y por ser 

el que está más en contacto con el enfenno. 

.',6 

Podria pensarse que cuando un i=?nfe1·mo ha pasadc• o l1a tenido 

estos signos de muerte. ha fallecido, pero d~n asi, se le· 

pL1ede mantener con vida gracias al equipo médico que existe 

p.:.ra ello. Es aqui cuando entra la responsabilidad del 

médico o de la familia pa1·a ducidi1- si se le sigue dando 

vida ~rtificial o s1 se le tiene que rotir~r· el equip~ que 

le ~stá ma11ten1endo o,1ivo, pero que le puede pro .. 1ocn1- mur.lios 

sufrimientos, y la única for-ma poi- la que pllede dejar de 

sufrir es provocándole la muerte, es decir, retirnrle el 

eou ipo ·~iéd ico. 

En lo referente a los transplante5 de 6rganos o de tejidos, 

la Ley Gene1-a.l de Salutf cc•ntempla ciertos n1qLtisito~i que!::>'". 

deben de tomar en cuenta para pode1-le substraer a una 

persona sus órganos~ y uno de ellos e!i cuando la pc~i-sona 

fué declarada muerta cerebralmente. La certificaci611 de la 

muerte respectiva será e:~pedida por dos profesionales 

distinto: de los qL12 lnteq1·an el cucffpo médico que va a 
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cabo el trc'1nsp lante, deben de e:üsl;i.1~ las 

condiciones·apropiadas para pode\- realizar el transplante, 

se 1-equiere que las dos pen=rnnas estén cornp letamen te sanas 

pa1·a que en el transplante del .órgano o del tejido no se 

vaya a perjudicar a la per5ona que lo vaya a rec ib i i-, y se 

trata de beneficiar a la persona que va a n:!cib1r el 

transplante y no de perjudica1-la. 

Deben de realizarse estudios tanto de la persc·n·a que va a 

donar el 61-gano o tejido cc1 mc. de la PEwsona que lo va i\ 

recibir para ver !.'.:l e:dste compat1bi.lidad de ca1-acteres 

inmunol6gicos, más apart~ J~be de eMistir el consentimiento 

expreso del donante que debe de ser por escrito para que 

tenga mayor veracidad y mismo que deb .. .? de est.:ic de c.cuenJo 

con las dispotiici.ones que regula la donilt::ión de 61:ganos, .¡a 

que sr. lo as:i ::;e podrtin sust1-af:r los 61-ganos que estén 

c-:<presamente dc•nados y a05t1pt..tl .. 1do~ 

donttci¿n. 

en el contrato de 

Ahorci. bien. al hablar de transplantes, es necesario hacer 

revisión de las c:<igencias clínicas que tanto para el 

donante como para el receptoi- se requiere. 

para el donante se exige: 

Así. tenemos que 

l.- Oiagn6st1co de mue1-te.- Siendo de valo1· en este sentido 

los signos de ~1 lencio canJiaco. 

elect1·ocardioqráfico y electroencef~lográfico; signos 



ql!e ,deben d12 'ser valorados en su conjunto. 

l r .-Ci.llte el donante· Sea preferenterOente una persona ,;oven 

muerta a c'onsec:uencia de un traumati5mo en•".":éf :llo-

c~_r~ic'lC:~· 

Las e;;igencias c:linlcas respecto del reCS.pto' son: 

A.- Deberá ser informado con máximo detal Je respt::~to de lc•s 

rieagos quirúrqicos y de los CL1idados oerma11~ntes que 

habrá de 1·ec1b i 1-. 

B>.-Tanto el paciente como sus familiares debe1-~11 firm~r un 

[), - il lGJ2.·to ?stará 1nciicado cuando se h~yan Jqotado 

·1:ida:· LJ5 posibilidades clirnc:ü.s y te1-apéuticas. 

D).·- Asim1;mo, estar~ indicado cuando la inteffvención 

DERECHOS MED!CDS LEGALEli DEL PACIENTE 

Dado que el paciente e5 quien Juega el papel ~lave en la 

estancia, Cünviene c.notilr los derecho~ méd\cos '/ legalr:>s de 

los cuci. l i:--s es ,"l.creedo1- con el objeto de qu~ no se veu 

desp1-c•teqirJ.:i en la condición fí~iicc.t y circunstanc i.as que lo 

;-ode.;·"1, En térmi. nos médicos ·1-esu l ta 1 ic i to que el paciente 

ac::t:ote 1;1·~t¿_~,rei2n+::1::.s qi.1e ~·:a11 nF2r·dmert~! ~:~pí.!1-iment:.:ilr,?::; a la 

i'1d 1 Qt'.~ p.:.,icJec~, 
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aplic:ici611 ya iniciada de ter01p1a cuando con resultados se 

conf11-me que las espe1-an;:as que se tenian son nulas, cuando 

las desventajas sean menores que los beneficios. Resulta 

inn~to que tanto el paciente como la familia rechacen los 

tratamientos cuya aplicación 1-esu l te más costosa, pencisc1 o 

peligrosa; y es moralmente licito ante la presencia de una 

mue1-te inminente, renuncia1- al tre.tamiento que únicamente 

prolonga la agonía. 

Por lo que respecta a los der2chos legales, se ha 

considerado que todo pacie11te é.tdulto y en su st-tno juicio es 

libre de asistir o no al médlco y de aceptar o de recha:ar 

el tratamiento, el médico comete un delito cuando realice 

una operaci6n o un tratamiento en contra de la voluntad de! 

al paciente d~ su ( .. -stado de salud y de las ~speranzas 

riesgos del tratamiento. 

Es leg3l limitar la libertad de rcch~zar la tc~apia cuando 

lesionen derechos del médir:o y/o del hosp i t .. ·'1, 

entendiéndose aquellos casos on que el módico debe 

protegerse contra la acusc.1.ción de la negligencia criminal. 

En el aRo de 1965, se comenz6 a utilizar de manera oficial 

en los ámbitos legales d~ los Estados Unidos de 

Norteamérica, 13 libertad del paciente con el texto 

"DEREChO A LA PRIVACIDAD"; apro~:imadamente en este mismo 



año se empe:::U & observar que era muy.adecuadt• decííli.::1' la 

verdad al enfermo a fin de que éste participe an l~~ 

deci.,;ión de continua1- o de suspender el tratamient;o, ya que 

de lo cont1-'Jr.io, >:.:>e produci1-ia en el enfermo und act1turl 

más dañin~• que benéfica, y por lo tanto, al dec:11·l·~ la 

verdad se le ayuda a aceptar su enfeirmcdad con 

re'jpon9~h i lid ad y d lq1üdad. 

El médico no1-te.,tmericano fhom.:.15 Owen. pi-opon¿ 5 n1vi?leoi de 

teranta y de suspensi6n: 

1). El tri\ti\micmto nen'JlCO rp1e p1·el;e11de ·:011";i11uo'lr 1:t:•n +;o:.do 

ti.po de t1·atan.1ento pooiib le y 1·elevante en el c:.tst. 

concreto, ~rolongándolo e~ el tiempo n~cesa1-iu con tal 

de mantene1· vivo Al pac1Rnte, 

2). El tratamL:~nto acthc,, el CLtal p1·etenae Q.'1r ali.110 ,:i 

las enfe1-.11edadea 

t~r~pin de sostón ya i11iciada e intentdndo continij~r 

la vicia tanto como 3eA posible. 

3). La benevolente crisis de conformidad, er1 dord~ 5e 

cc•ntinud cot"l el ti-at;amiento no1-mal, perc• ne• atiend.:.1 

Li1s compl1c3c1LJr1~s que surJan sino que ~~1~ p~rm1~~ 

que l« mu01-te torne? su cw·so. 

4>. Suspensión rll:! lc:i ;;::1·.::ipi=-. - Se 1-et11-o ld t;ei-~1pi.:1 .;e 



5}. Suspen_~ión total de la ter.aPiaf EF'I donde se reti1~en 

.todo:s· ·los medios, ar:_tific:iale!s Corale-s, farinqeos, 

itl i/n~~t-':c: i_ón i)1trAvenosa, plasma, 

-~ry-~(b{&ti.CO~)·; ,_- 'eKcepto los an .. :t.lgésicos CO!l tal 

de -- - acabar con el_ sufrimiento de los ,.:;.aso:::; sin 

eopera~1za .. 

Por otra parte resulta interesante observar qui? !:?l doto1~ y 

el ·deterioro físico, a~n cL1ando podrian considerárselas 

factores secunda.1ic..1s en favc.r de la eutanc1sia, ·suelen ser 

determinélnte~i por la c:arg~1 cm()ci" 11a.i que provoca en c-1 

médicll cleben de 1 r~t;imídBr::;e. yd que ~a conocan ca;.;os t1e 

per~cnas cuod¡·aplég!c~s que suelqn s~r da los m~s gr~vet1. 

en lo:l que las personas ~-,uelen se1- p;<oductiv<is y li:•q1-é\H 

darle un sentido 2- sus vid~-..~. 

Para niuchos el deterioro físico es tal vez el princip~l 

o.-gumento par<01 satJ.s·f.:icer !,, eutanasi.a neonatal .• y-.1 que en 

estos cas~a la eutanasia no se ~Dlicita por oieciad, sino 

por hart·or, poi- recha:::o y por i·i\c ional i :.:ac: it.n. 

Ahora bien, por lo quE respecta al dolor y al sufrimiento 

'-C•mci puntos decisivo~; nai-a que se llevE? a cabo la eutana'.;;i,1 

miedo 5E: tri:idtice f'\. pA11 ico: ,?n. r~a 1 id ad &l dolor y el 



sufrimiento se asumen correctamente por el enfermv, el 

paciente puede ~lcanzar. una fortaleza psicolóoica que 

&nr iquP.-:ca su carácter de otro modo, ya que se puede 

a1·ruinar psico~ógicamente. 

Es importante también, a5tudiar la conexi611 de los a·.:;pectos 

físicos y psicolPc;icos, ya. que muchos pacientes Sl!elen 

valerse de estos óltimos para argL1ment~r la eKistenciD de 

intensos dolores físicos que son producto de su tn1aqlnaci~n 

o que suelen ser un mero chantaje sontimental. 

Son muy frecuentps los casos de dolore0 ¡~ales drite lo~ 

CLidlS! el módico debfl lucl1ar por vencerlo~ por .. ¡ue <l~i l~ 

prescriben todas las Du0ntologías Médtc~s er1 la5 ~ue SE 

est,1bl~r:P.n el deber del ++lt~dicc• en coriseguir q11e las 

ci1·cunstancias que rodean u la muerte seC\n .1cc..1-des con la 

diq111dad d2 la condición hum-3.na. 

En la aci;uaJ :dad lo qu·..:! ::::- dosca es no solo ti·al;z.. ... - el dol.:-i1· 

físico, sino día sr-

nLievos métodos tales como la analgesia 

eléctrica y la dcupuntL1~a. 

RESPONSAB l Ll DAD r-·ENAt 

La rt:!spon<.::;Jbi l 1d,1d .:12 lc•s médic:c.s 2stil regul .)d~ por la 

Deontología n~dic-a. 4u~ es el conjunto de no1-mas que debe 

72 



73 

sgguir el médico en el ejercicio p1·ofesional y en su 

relación .con las a_utoridades, ln sociedad, el enfermo y sus 

El Código Penal para el Distrito Federal, contempl~ la 

responsabilidad penal en su articulo 228 que establece: 

''Los médicos y ci1·ujanos y demás profe$ionales similarer. y 

au:<ilia1-es se1-án rePponsables penalmente por los daño:; que 

causen gn la p1·áctica de su profesi6n''. 

En los delitos con::iumados 1ntencion~les o con tmp1-udenc:i2. 

se les aplicaré la suspen;;i.4'.n prof'e5ional de un mes a dos 

añc·~·, y la suspen<.:1i6n 

defir1itiva del ejercicio p1·ofesional. 

RESPQt;SAB l L IPAD PROFE;Sl ONA\_ 

La tesponsab i 1 id ad ·del méd ict.:• puede Sfff: 

A>.- Por acci6n, en el caso de una intervenci6n quir~rgica 

innecesaria o por impericia manifiesta. 

B> .. - Poi· omisié.n~ deúl1· de 1nterveni1· en un caso LLrgente y 

que así lo asiente poi· en-'Jn:~s g1-aves, ex amenes 

incompletos. médica manifiesta~ loo 

certificados de todo tipo deben ser realizados por 

preparados, 1-esponsab les. y de 1-ec:o11oc ida 

'i'vs•c' ,,,~;n 
!a j,1 \¡ \. ·.' 

F MLi\ Df. ORlG~N 



Fc.:·r lo que se 1·efiere a las sanciones relacionada~ con le· 

t:-anspla11tes de 6rganos y tejidos de cadáveres Je '::;e1-es 

humanos, la Ley General de Salud en su artic:r...11•.7• !r62 

pen~liza con e.a 6 aAos de p·-isi6n y multa de 20 ~ 150 -·r~s 

de s~lario mínimo al que i licita.mente otHi..>1;qa, conserva. 

utilice, perfore o suministre órgm1os~ tejido~, cadáveres o 

f'etos: ~-¡sí como al que c:c•mercie con órga11cs '/ tejido<z". 

i.nc luyendo la sangre, c~1dáv~res, fetos r-J i-e~· to:; de seres 

humanos. agravando años df~ 

suspensi6n en ol ejercicio profesional. técnico o at1~iliar 

de las.disciplinas parn la salud. 

Los c.:ert i f icado!:i de tc•do t: ipc.i deben ser 1-ea l i ;~adc•5 po1-

mÉ'd icc•5 honrados~ rE;;pons"'bles y de 1-econoc1d,• dignidad y 

i1one·; ti dad. 

La norma técnica establece que cuando se hvva ordenado la 

disposici6n de los 6rganos y tejidos de lo~ ~ad~veres, se 

svjetar~ a los 1-equ1sitos ¿igu1entes: 

I>. La disposición de é0 rg;1nos y tejidos ._\nic3.mente lit 

1-ealu:arán el pei-sonal Ci--\lific<:\do y de est~!:Jl.:.~c.:tmient, :e: 

autori=ado$ poi· la Secr·etdria di:: S.:.üud. 

II). El est?bleciml.ento ::Jresentarb .:11 Mini:;te1-i.n F'L,blu:o 

sigL11e11tes: 

.'l+ 



A.- Denominación y domicilio del establecimiento. 

a.- Número y fecha de la autorizacié·n para la 

disposicl6n de 6rgano5 y tejidos. eMpedida 

por la Secretaría de Salud. 

C.- Lugar donde se encuentra el cadáver. 

D.- Nombre, sexo y edad del sujeto en el momento 

del fallecimiento. 

E.- Causa de la muerte. 

F.- Organos y tejidos de los que se van a ci'ispaner. 

G.- Nombre del personal autori::ado por el 

establecimiento 

tejidos. 

para la toma· de órganos y 

H.- Nombre y firma del representante del 

·establecimiento. 

III).- El Ministerio Público autorizará por escrito la 

disposición de los órganos y tejidos cuando la 

solicitud esté debidamente requisitada. 

IV>.- El personal que realice el acto de la disposición lo 

informará por escrito al Registro Nacional de Trans

plantes. 
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APECTOS PSICOLOGICOS Y ALTERNATIVAS DE LA EUTANASIA 

A.- EFECTOS EN EL PACIENTE 

Los efectos psicológicos que se producen en la mente de las 

personas varían dependiendo en muchas ocasiones en el tipo 

de vida que cada una de el las hayan llevado, esto es; 

mientras que la~:"'uerte para unos puede signi ficai- el escape 

a un sufrimtento intolerable, para otros puede ·ser la 

entrada a una nueva vida trascendental. 

Los efectos psicológicos que 99 producen en la mente del .. 
pacienta cuando tofna por sí mismo la decisión de que se le 

praCtique la eutanasia, difiere de los efectos psicológicos 

de sus .familiares y de los del médico tratante, .porque en 

este caso estamos ante la figur"a de 1..m ho1nicidio consumi\do 

el cual se da en los--pac:1entes con enfermedades muy graves 

que van a estar preC:edidas por una fuerte dep1·esión la cual 

puede estar en la mayoría de los casos por el mismo 

padecimiento orgánico grave del paci-=nte. 

Una. persona enferma puede en un principio, rechazar 

cualquier preocupación por la muerte, para después aceptar 

el temor de dormirse y la posibilidad- de nunca volver a 

despertar, esto lo vemos a menudo cuando el paci~mte 

insiste "'" dormir COl1 la luz p1-e11dida y llamar durante 1'1 

11üChe a sus familiares aún por las molestias más leves. 
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Para algunos enfermos el rechazo a la muerte es inminente 

hasta el final y generalmente sus fami 1 Lares y los médicos 

que se unen a él en este rechazo es por 1-azcines muy 

propias. Es myy importante darle la libertad al enfermo 

para que se de cuenta de toda 1 a verdad y cuando se 

encuentre apto para la discusión y el enfrentamie~to a la 

muer te y no forzar la a hacei- f1-ente a di cha verdad, y,:i que 

una discusión franca y serena, en muchos casos puede ser de 

gran alivio, además de que solo así se despejan las dudas 

del enfermo. 

La psicología se ha preocupado en analizar las etapas por 

las que pasa el moribundo, siendo estas las siguientes: 

1 l • -CHOQUE. Es una etapa de sorpr2sa, en la que el 

enfermo no acepta la muerte, y se preguntará 

lYO?. 

2l.-NEGACION. Es i~ etapa donde el paciente se niega 

3) .-COLERA. 

rotundamente a aceptar la muerte. 

Aquí se revela la idea de morir. 

4>.-0EPRESION.Suele ser la etapa más larga y el paciente 

ctcepta la muerte como un hec:ho inevitable. 

5).-REGATEO El enfermo hace promesas y juramentos consigo 

O mismo y a Oíps, con la muerte con tal de 

TRUEQUE.-· no ser él quien muera. 

6) .-ACEPTACION.- Es la etapa donde el enfermo se encuentra 
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rodeado de un ambiente de paz que lo lleva 

a aceptar su situación y su foi-mi;1. de vid:Ol, 

no se trata de una aceptación pasiva ':;>int.' 

que empieza a vislumbrar un nuevo hor1::c:onte. 

7>.-DECATEXIS. Aquí la esperanza es un hecho admirable y 

ya que el paciente esta de acue1-do con la 

muerte inminente y no 

esperanzi:is, ya sea por el descubrimiento de 

un medicamento o por la creencia de una 

curación milagro::;a. 

Hay que hacer menciC.n que todas esta~:; etap.:.is no 

necesariamente se presentan en todos 1 os enfermos en el 

mismo orde11 y menos aún de lu misma forma. 

VarioD estudiosos de enfermos avanz~dos han observado 

muchas peticiones de eutanasia las cual~s se ubican en le.. 

etap.:< de depresión. cuando el enfermo se ve invadido de 

~ant imientos, de temor, desamparo y so le dad, ~<:>ta etapa 

suele agravarse debido •°l preocupv.c 2 ones extern~s como 

relaciones familiareg, costo del tratamiento, etc; se 

empieza a perder interés en el tratamiento y surge el tedio 

a la vida, aún las muestras de afectos se toman como t\·ucos 

para engañai- y ocultar la 1-eal ida.d .• en este sentido la 

psic.:Ologa Soundre F'iamon declara: "Aquellos a los que-. se 

les permi t.:\ morir :-L(ando estén escuchando el ma11dat·o Ue L'l 

soc íedacl para qw=.> mueran .-:1-ec:. qL1e nece:;i tEt.n consejo-G 
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cuidado-aos y apoyo en estos momentos de tal mane1-a que 

pueda11 ver las opciones que se vislumbran pa1-a el los de 

vivir y en que nlvel, para gozar de los estudios finales de 

su vida 11
• 

Con respecto a la etapa de espe1-anza, es indudable el 

principio de esperanza en el hombre desde que nace ha"5ta 

que muere. 

Todo hombre que se pronunc i.a a favor de la 1-e1 igión 

católica debe ci.poyar y estimular esperanzas en el moribundo· 

que resul ta1-á de gran importancia y sobre de todo al 

momento del desenlace final. esta esperanza es transmisible 

no solo con palabras si.no con actitudes de paciencia, de 

amor o de cariño, y de esta manera podemos demostrarle al 

moribundo que no se le abandonará como a un inútil, sino 

que al centrar io el amor sol ida1-io que lo roden no lo 

deja1-á en la muerte, más aún, se prolongará más de el la. 

B.- EFECTOS EN LA FAMILIA 

Por lo ClUe reGpecta a la fami.lia, la decisi.6n de practica.1-

la eutanasia en uno de sus mi.emb1-os provocará una gran 

depresión que luego se produ~irá en una crisis de angustia, 

la cual va a repercutir co11 un sentimiento de culpabilidad 

por haber tomado la deciYi6n de que LLn familiar se le 

practique la eutanasia. 
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Las reacciones de la familia ante la muerte de un 

integrante de la 1Tiisma SLtele ser a menudo una consignación 

de dolor de ira, tristeza y depresi¿n que reaccionan un~ 

con otra de acuerdo a la atención personal del moribu11do. 

El problema por resolver con los familiares es el de los 

sentimientos de culpabilidad que pL1eden tener ante la idea 

de que ellos continuan existiendo, mienb-as qlie lc¡1.s oti·as 

personas han fallecido~ es también muy importante eliminar 

la vaga idea de c:onsiderar5e responsable por la muert'=! y el 

rechazo subconsc:if,!nte de creer que la persona se encuentra 

muerta. 

La reacción del médico ante la muerte de un paciente puede 

resultar· como un 'fa-acaso médico; en consecuencia, si l.:i 

involucración emocional es m:i.nima, el médico puede parecer 

duro e insensible y por al contrario una participaci6n 

e>ccesi.va puede conducirlo a la depresión y " la 

desespe1-acit..n al ter ando todavía más su capacidad para 

servir como fuente ·de apoyo pa:-a el paciente y su familia 

en un momento de sufr imie11to. 

E<;; muv benéfico que el médico conozca sus prcipias 

inquietudes, manteniendo un muy buen nivel adecuado de 
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impl icaciC.n que permita una estrecha comutiicación' entre el 

paciente, el médico y la familia, para compartir como ~un 

grupo personal médico y familiar la pérdida inminente e 

inevitable de un ser humano. 

D.- LAS HOSPEOER!AS 

En Inglaterra como una opción a la posición negativa que 

retomó la sociedad al pensar que las personas que padecen 

dJ!..,.una enfermedad incurable eran victimas de sufrimientos y 

eran los candidatos más 

eutanasia. 

v1c1.bles para practicarles la. 

En junio de. 1967 se fundé. la primera hospedería llamada 

11St. Christopher Mospice"; en las hospederías se retoma 

como filosofía a la vida y a la muP-rte, argumentando que 

esta Lil tima está integrad ... " por tres elementos que hacen que 

la persona tema SLI llegada y son: LA SOLEDAD, EL MIEDO Y EL 

DOLOR. 

Sin embargo, el término de la vida. no puede se1- solo un 

acontecimiento que destruye to talmente a una personn, sino 

que puede ser- el momento de una activa 1-ealizac:i¿n, es 

decir, el aceptar totalmente la muerte como algo que tai~de 

o temprano va a suc:ede1-

Las ideas que forman la base de las hospede1·ias, es que la 

muerte 110 es una derrota, sino una realiddd tan natural 
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como la vida. El término vidc.1,es una eoxperienc.:1d vit.lJ.1J:H1 

para el que la experimenta- y para el que ayuda al 

moribundo. 

De esta manera, lo que SP. plantea en las hospede1-ias, es 

que se ayude a lds person~"\s que van a morir pi\ra qLI~ 

hagan de la muerte un momento sumamente trtigico, sino que 

sea normi"l, natural, e.o.no cualquie1- otro acc..ntecir.iiento cite' 

la vida. 

Uno de los puntos l'i\ás importantes que plil.ntea esta 

institución. es el de dar más n9cesidcldes pe1·sonales al 

enfermo y meno!:i terapias 11H~d i c:as que lo hagar. sufrir; 

trata mucho rnejor que en un hospital, 

enfermo4 

La persona que ingn~sa a una hosµi:d21·ia , co.,~r.::e la verdad 

sobre su enfermedad~ puesta al tantu de ella, Msi •..::omo 

las impl icacionas en su persona }' ~'unque 2:>to a veces se 

torna doloroso, es meJor que el p~c,e1,te y torl~s Sl\S 

fdmiliares sepan la verdad para que de P.>=.t.:i manera tL•m.::.1-

las medidas pe1-tinentes y evitar .qL1e su·f1-~•n Jer.iasiado. 

Los cuidado-::. que b1· i.ndan las hospederías ::;on de C.:.tJc1tro 

tipos: FISICO, PSIQUICO. SOCIAL V ESPIRITUAL; ccn la 

finalidad de :'v!ldarlo al término cte su e::1st•mc.la. 



Los cuidado!.~ tis-ic~s, 'son impartidos por todo el personal 

de las 1.iosp.~~.~r::ia"s, __ en base a algl!nas cUraciones. 

procura ·que el paciente sup¡:;ire el miedo, la $01':.hiud y la 

in~aguridad, se oretende que viva -:;;u propia muerto y para 

1.sllo necesario que se le proporcionan Jos f.1lementc-•<;, 

adecuados que 1 e permitan ver e 1 fin de e:d!.iti:;nc:ia con· 

natw-al1dad y serenidad, se le debo:? dai- prioridad al 

Por lo q.._1e '"!-' L/l?·=ta -1 los t.uJ.dados soc:1,3les, se procurA que 

n1.11-.t;,, f.;iJ t~) 

el Pf?r-~'·nal de la hospsideria, la familia es integrada a la 

hr-.·_;oeder i .1, asto tr i!E'.I cons iqo u1, rcsu l tJdu L:.>:. tr.-Jnrrj 1 n-"11- i •:> 

en i:;o 1 Pt1C J EJnt.3. 

trascendente m~nifiesta su solid~ridad anta tal 3ituacJ.6n, 

comn ~n itlQuna:. o•:<.siones la nm:~sid<'\d de una pi-enE!nCJ.•• 

r1.=lJ.g1of!ia ante la muerte inmincn1te, se f15pere 4uo !a 

onf(·, ,n,..•. '-' .-1. un z.,11vlt• oa1-3 él ·; --~V -Jescanso eter·rh:i. 
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E.- DESAHUCIADOS ANONIMDS 

En nuestrc pais, existe una agrupac:1ón que persigue Pn 

forma similar los mismos fines que las hospederíi\S y es 

denominada DESAHUCIADOS ANONIMOS. Esta agrupacté·n se formC· 

en 1978, teniendo como objetivo p1·incipal el d~ ayu.d..ic 

las personas que tienen un<.\ enfermedad incurable pa1-a que 

su vi.da 11c• sea solo sufrimientos, :.\.no que la di"Sf1·utG 

hasta sus úl~imos momento~, ademé5 prete~de . que el 

enfermo no ge sienta solo lr\ l letJiHI•' de su muert~, 

brindándole para ello l<.\ ce>mpa,"íic ele sus f~•miliar~1 s 

amigos. 

Esta instituci6n proporciona ~yuda a los familiare5 que ~~n 

muchas DCc).Siones e.on pieza clave p..'\ra la supe1-cici:::·n del 

enfermo, y esta ayÜda consiste en terapi~s pcr~onal~s. 

las cuales se les ene;Qña como ti-atar ul ,. ~'lfr,n-,no parn que n•• 

se sienta inútil o ºse considere una carg¿1 para la familia. 

En Desahuciados An6n1cno'E. le inculca al enfc:1-nm confia.n,:= 

en sí mismo, para que a pesai- de su enff'!1-med.:1.d s100 le 

considere una per-soné\ útil que pued:> h,,cQr r•1ucho poi- !';Í 

mismo y poi- las personas que lo retlQan. 

Esti\ instu:ucióP 1-e.ali;:a un,• infi.nic!.;id de f\Ctividades pai-a 
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~ino que por 

su ~ituac:ión. 



CAP I·T U LO VI 

ASPECTOS LEGALES DE LA EUTANASIA EN HEXICO Y OTROS PAISES 

Al.- DERECHO PENAL MEXICANO 

B> .- CODIGO PENAL. DE 1871 

C).- CODIOO PENAL DE 1929 

D> .- COOIGO PEN11L DE !93l 

E) • - PROYECTO DE 1949 DEL GDD l GO PENAL 

F> .- CODIGO PENAL DEL ESTADO nE f"'l;'.XICíJ 

G> .-- CONSIDERACIONES JURIDICAS DF.L HUHicrnra 

H) • - ELEMEN ros rl p I CDS º"· LA EUTANAS 1 A 

l) .- CONSIDEnACiotJES JURIDICAS SOBRE LA EUTANAS!A 

J) .- LEGISLACIONES QUE CONS!l)ERi\I; EL MOTIVO DE Plf.DAO 

l<l .- CONSIDERACIONES JURID!CAS SOBRE LOS 

TRANSPLANTES CARDI~COS 



A. - DERECH[] PENAi_ MEX !CANO 

Surqieron varios ensayo~ durante la. República Centralist.:i 

( 1835-1846, 1853-1855>, pero el Federalismo, en su aspecto 

--;uridicc• fue definitivamente consagrado en el •u-ti.culo 4to. 

de la Constitución del 5 de febrero de 1857. ine1ci.a 

del régimen ..r1rrcinal ocasioné. que en lr""l República Me:dcana 

desde 1821 riasta 1869, todo el p¿tís fuó rc~~1ido por las 

mismas leye~ penule:;, salvo el caso excepcional del F.:5tado 

de Veracruz. 

Cé-d i.go Penal de Veracru2 apa1·ec:e en 1835, esto es, en •11 

Mé:nco I11dependiente, y existen diversos artículos que se 

pueden cc·n·elacionar con l.::t eutanasia. Es muy important~ 

para nuestro tema el articulo 542 sobre la ayuda al 

suicidiof "El que ayude il otra persona en el acto de 

suicidarse, el que a1"'\tes lo p1-oveyere de medios <1l 

efecto, conociendo lo que intenta, o dejare de d~,r aviso 

corrnspo1id1ent~ a quien pL1eda o deb~1 impedi1-10, se le 

tend1-á como cómplice del hc·m1cidio, suJeto a 1as pen;;i;-;, que 

1-espect:ivamente tiuedan eútclblecidas en L:i. prtmf?ra partC' da 

este Código. Nunca sin embargo, se le impondrá la capital, 

d no ser Que tia.ya sido él qui.en '5Gdujo u obligé. al sui.c::r.l.:.1 

a darse la muerte''. 

De este articule.• c<1bE-~ Jestac.:i.r r:inco i;;Iementc:s importantes: 

89 
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t.- Los aspectos d~ la tipificación del delito. t::n la 

primera parte del artículo 542 :Je consideran tres 

modnlidades de ayuda la suici~io: El au~1l~·~ _,l 

acto del suicidio, cooperac1ón activa remota, 

cooperac1on por omi~1ón. 

De estas tres modalidades de ayuda cJ.l suicidio, la pr1mPr.'\ 

sería la más gr.ave, pu~s se ayuda di;-ectamente al ai:t. 1.• 

mismo del suicidio. seguiría en gravedad 

modalidad, pun5 aunque romota se dá una 

la sugu11c.Ja 

acci.611 :_¡•_1.;:i 

contribuye formalmente al suicidio, y la tercera f-:-5 la 

omisión que no impide el suicirt10 

!!.- La ~quiparación del delito. El leg1'E:ilado1.,. oan~c2 

ccnside~ar las Lr~~ a10dblldaJe~ d~ ~~udl yi-c•Y~d~J, 

pues inclwye que al .:.ujeto ¿\i.:ti ,.,,; de c.:.\da uno de 

los casos se le tendrá como c6mplico de homicidio. 

En el titulo II, secc16n Il del citado 

e:dstieron doc:; 

cómp 1 i.ces y son: 

"Articulo 103.- Son cé.mpl ices, lc•s que dan irn;tr~1cc16n. 

avis~ o noticia a los autores de un delkto parR el fin 

de que éste los qLle suministren 

i n:.;~:rwnentos o ~-e"· medios de com•?ter un del•. te•; l•.•:l 



que con su presencia o palabras en el acto d~ 

cometerse_ -un - delito contribuyen a su perpetración, de 

·en combiliación con los autores principales 

de él; lc1s que teniendo obligación de impedir un 

delitO de tomar precauciones partt que éste n·o ~e 

cometa, dejan de hacer una u otra cosa, procediendo 

•te acuerdo con los princip.:1.le=o delinr.ueni.;es". 

"Artículo 10::5.- Lo mismei sucederá con los cómplices 

CLt).a coopc1·aci6n haya sido tan i1.1po1·t.antP que :i1n ella 

no ~ .. ;P. hubiera cometido ~l delito. En caso contrario, 

1 ()~i j11eces. tomando consideraci6n tod~s las 

circunsbwlcias dal caso y las personas 1 impondrán 

una pann e::t~aordinariamenor siempre que la 0rdinar1~, 

más de presenciar el castigo de los principales 

del 1n•.:uentes si fue:-n éste el de mua1-t.3 o de ver'Juenza 

pública." 

111.·~ La penali::aci6n de ést•1 deli.to: La pena ordinaria de! 

hc1mic1d10 <.Je- la que se h~bla en al .J1-tículo 104~ es 

para los autores, y el 105 es pard los c6mplices. El 

artícLdo 552 menCl•)n~: "El que matare a otro 'fuer.:i. de 

los c~so~ p~ra los que expresamente se ha ~stablecidc 

pen<• 8n los c'\rticu1as p1-ecedentes. sufrir/\ desde? de·~. 

,:ri:-;í6n nast.;;. t,1-a.ba,1os ;.iernetuo-:;, segt:111 

delitc.". 

'10 



La pena ext1-ao1-oina1·ia para el culpabl·· del :io.:'licirJi~ 

es de dos años de prisi.ón, hasta. trubaj,-.s fc•r;:-:Jdos y 

·la extraordinaria deberá sm· menor de dos años, ¡...or 

lo qul' algunas de lñs modalidades de la eutana5i 3 

podrían caer dentro de la primera parte del e\1-ticulo 

inc:luso ser sancion.:ida la pE:!lld 

e:<traordinaria menc.1· que la orr.1~nH-i3 é\ la q\.•~· 

se alude en el precepto 105. 

B.- COQIBO PENAL DE 18?1. 

El Presidente .luárez nombró una comisió11 que 1-edttcta1-i\ un 

proyecto de C6digo Penal para el Di~tri~o Ferjer~l y el 

Territorio de Baja California. La intervencii n francesa 

frustró este proyecto, perr) una nueva comisl. '.n. bajo le:\ 

direcciOn del Lic. Antonio Martina:: de Cast1·0, fue 

instituida en 1868; y asi, el 7 de dl•:iembre d(-' 187l el 

COdigo Penal fue Promulgado, y 

Penal Esp~ñol de 1970. 

En el articulo 559 e:<iste uni' alusié.n ~ la voluntad \ urden 

de la víctimn: "El que dé muert;r a r::·f:rc. cor vc.lttnt~cl ch~ 

éste y oor su orden, :erá cu.stigado cei11 cinco .:.~los :e 

p1-isión. Cuando solamente lo provc•ql•e al su.\c!dio le 

proporciono lC'S medios ·1e r:'!jecutarLi. sufrirá un r.i.í"ín de 

pri.-:;~"i.n, ::.i ~e ve,~1fica c?l dclii:c .. E.i cdSC< cont;c,JrlC· 
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En el primer caso no busta la expresi¿n de la voluntad da 

morir de la víct1m~. sino que lo pida e>:presamente al 

sujeto activo. No se habla de los motivos que suby<:lc:en en 

esa voluntad y orden. En el segundo caso, de provocaci.c".n o 

ayuda al suicidio, podría en este t.'.1ltimo dc11-se alguna 

modalidad de eutanasia, aunque tampoco se 3lude a lo~ 

motivos que provocarían esta ayuda, ni se señalan 

circunst.:incias del sujl::!to pasivo, enfermo, loco~ menv;- de 

edad". 

Est~ Código Tue adoptado por la mayoría de los Estados que 

fuen-on: Yucatán, Guerrero, Campeche, Zacatecas, San Luis 

Potosi, Chiapas, Tamaulipas, Coahuila, Sinaloa, México, 

Hidalgo, P4,2.Qla, Colima, Oaxaca y Morelos, de 1871 a 1879. 

C.- CODIGD PENAL DE !92Q 

Durante la Presidencia del (_ic. Emi 1 io Portes Bi 1 se creo 

en una Comisión para elaborar un nuevo proyecto de c¿.digo 

Pen~l, bajo la dirección del Lic. José Almaraz. El Código 

entró en vigor el 15 de dicierr.bre de 1929. Su vigencia fue 

menor de dos años iniciándose el 17 de septiembre de 1931 

lo del Código Penal actual. 

El articulo 982 del citado código, menciona lo siguiente: 

"El que dé muerte a ot10 poi- voluntad de éste y por su 

ordP.n, se le .. 1pl icará una sancic:.n de cuatro a s~i'..o año5 de 



segregac:ióñ y 

utilidad". 

multa de treinta a cinc:w:inta rJid'O'i d~ 

El articulo 983 establece; "Cuando solamente lo induzc<? al 

suicidio o le proporcione los medios para eJecutarlo, s~ le 

a.plic:ará una sanción hasta de tres ar.os de 3egn~g.:tc ic'~n 

multa de treinta c1ncucnta días dr~ utilidad "Ji !'ie 

verifi.cara la muerte o se causa lesione:.;. En .. :aso 

contrario solo se har~~ efectiva la multa". 

El articulo 984 menc1or-....;.: "Si el nr.ciso o suicida fuere 

menor et~ edad o padeciere alguna de las formas tte 

enajenación mental, se aplicarán al nt""lmicida ,., in5tiga.doi

las sanciones señaladas al ho~icidio cotl 1ficado", 

D.- CODIGO .PEtJAL DE 193! 

El 13 de a~osto de 1q3¡, el Presidente F'ascu~l Drti:: Rubin 

e>Cpidió ~l Cé·digo par." el D\st1·ito Fede1·ul 

actualmente vigente. 

En este 

menciona lo siguiente. 

H0l11CIDH: 'J!MF'lE.- El delito de homicidio.es 
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m~s grave · contra el individuo y la sociedad y una de las 

fOt·maS nlá$ calificadas de violencia. El homicidio s.mple 

tiene· como elemento md.terial la p1-ivaci¿n de la vida de un 

hointir~ -y puede perpet1-arse por medios físicos, y med1a11te 

una acción o una omisi6n. 

Para que se configure este dalito es necesario que se dé el 

eleme11to moral. que e5 la intor1cidn de matar; o el dolo, 

que consiste en la voluntad dul agente activo de causa1- la 

muerte. La culpa o la impruclencia del agente, es la que 

provoca la muerte; esta imprudencia puede ser l• 

negligencia, impericia, impravisi6n 1 o fBlta de cuidado. 

El hom1c1dio ~.imple intencional es pe:m~do en el articulo 

307 del cr .. 0190 Penal para el Distrito Fede:¿>1-.;1.l, con pris:z.On 

de ocho a vei11te aííos, a menes que tenga algunas atenuantes 

su pc .. dr.)n redLlcir dichas peni?.s. 

El homicidio en 1· iña tendrá como pena de cuatro a doce años 

El homicidio en duelo serA de dos d ocho a~os 

de prisi.611. 

HOMlCIDID CALIFICADO.- El homicidio calificc1do es aquél 

donde se puede observar la prcmeditaciPn, ventaja, 3.levosía 

o tralci6n, y tendrá como pena d~ veinte a cuarent~ a~cs de 

prisi¿n. En luE ~asos de la eutanasia 8$ muy importante la 

·/4 
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el homlCidio se realiza .con·: alg~1r:i medio, como el veneno y 

ésta so ·dá cuando ya consumado el delito se, reflet;\Ol"l-3 

sobre el. 

Existen tipos especiales de homicidio: El Parricidio.- Es 

el homicidio diO!l pé!.dre, de l.a. madre o de cua!quie1- otro 

ascendiente consanguíneo e11 línea rect;~i. ya sean legítimos o 

naturales~ E~ mllY impo1·tante qun el auto1- de dicho do:.!l1to 

conozca ese pare11ter.cc-. La µena ser~. de trece -" cuar-enta 

años de pr1sió11. 

El Infanticidio,- Es la muorte de un n1~0 dentro de las ~2 

horas Je su nacimiento pn;ivocada por .:ilgunos C\Sr:cmdi>:0>11t.0s 

r:onsangui11eos, cüll pena de se1s a die:: añc.r:. d.: p1·: =1é·n 

el infanticidio simple; y, de tres 

"HONORIS CAUSA". 

HOMICIDIO CONSENTIDO.- El consent im ~ ..-nto no es una 

circunstancia atenuante del homicidio. El artículo 312 del 

Código Penal para el Di!:">trito Federctl, e5tablece un~ pen<:\ 

mucho meno1- a la del homicidio simple. 

~l articulo 302 del Código Penal para el Oi5t1·1tD Fed~1·.,o¡~ 

define al homicidio. y este precepto excluye del homicidi~ 

lo que e!> el suic1dii: .• y s~ condena u éste últi.mc•, cu<.1ndo 

alguien particip~'<. auxil ia1~do c:· i.nducL.H.,_do 



se 'suicide, lo cual .se tí'~-~f.ic:a en el :.:\_r_~í_c:l.!lo_ :3_12 del 

citado ordenamiento ·jur~dico. 

En este último articulo, se describe un tipo autónomo de 

delito, que es el de Participar en el suicidio de otro~ La 

autoneimia de este ~ ipo demuestra con la sola 

con~ideración de que no 5iendo un delito el suicidic,, 

auttilio mismo, un1c:i1mentc- puecle 

sancionado mediante 1.:i cn?ación de un tip.: espec::.c!.lrnente 

elabo1-ac.lc:. para desc1-ib1r dichas c::inductcH: de pa1-ticipcici¿11, 

habid.l cu~nta de que por ser <•tip1.:::o el suicidio, las 

adou1rir significación penalistica, pero cuando el au:{ili0 

.na.te1·iali::a en ~¡ sentido de qLIO l~l suJ~to actjvo 

eJecute la muerte sustoi\nC ial nos encontramos ante un 

VE.'ídadero homicidio consumado con el Cr:·nsenti,,1iEmtf;, del 

El consentimiento es inopei-.:i.ntP. para i....l licitud de l¿¡ 

c:c·nducta del que priva de lci. vidd a otro. Dicha conducta 

vlnculado en el sujeto que.• cons1ente, lesiona 

~1mul t~neamente colectivo~. 

dec 11-se QUE:' el co1-,sentimJ ent;rJ ejerce 1.t11 influjo en todo 

aqudllo que ata~e el interés ~ J~ vida relac1~nad0 con el 

bien jm'idic:o. 
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E.·- :'ROVECTO DE l 9<19 DEL COOIGO PENAL. 

: _,-, > 

Dicho P_i-<?Y~<~~,-,_. fué~-- e~~·borado por:- ol 01. Luís G«n· 1dc•: €\Si 

como por ·':lbs~ ·~~na~ i.i.:r~.35 Cele~~ino f'or f:e' - Pet; i t, r..:.uúl 

c~ii-ranC:á · 'i Truj i 1 i~~:\;---Fr-áf;-c--i'sco ft~qü~l les. 

El artículo· 304_ del i:;:itado proyecte establece lo ~igwiente: 

~ 1 El que pre~tare auxilio o induJei-e P otro 

suh:ide, será castigado cc.n la pena de unC"J ~ ~1n-::c• años de 

Se impondr.;'{ d" uno a ti-e:; años de p1-i>0.>iin 

p1·ivaci6n de la vida. se ccmet3 po1- mi.:.vt.le-.; de pJr.~dad. 

•tied 1 ~nti:: -5t.'1pl ic,-a::> r-a i. te1-ad1:-1.~: de la ví.cttm:{} 

iri.t1t;i.J¡•Jacl dt.? todo ,_,,t1;.:1l1i:.1 µc:.1-2 sc:i.l'.1 ar l.:l '/lr-1.:;". 

':r: 



5 de ft=?br~ro de 19b1J duran+.o la gestión del Dr. Gust¿\vc 

Saz. 

Se hace refe\-encia al presente Código. por ser el .J.nic~ en 

la Repúb 1 ica Mexicana que regula espec i. fíe amente 2. la 

eutanasia en sus artículos 249 fracción III y el 253. que a 

la letra dicen: 

"ART. 249.- Se impondrán de 6 meses a 10 a.ñas de pri.si6n v 

de 50 a 700 días de multa nl inculpc1do d(-1 

homicidio cometido: 

I.- En estado de emoci6n violenta que ~dS 

circunstancias hicieren excusable. 

11.- En vindicacié.n próxima de una ofensa grave 

causada al autor del delito, su .c6nyuge. 

concubino, ascendiente, descendiente y hermanos. 

III.- Por móviles de piedad, mediante s~\plir:¿¡s 

notorias.y reiteradas de la víctima, ante la 

inutilidad de todo auxilio para sdlvar la vida''. 

11 ART. 253.·- Se impondrán de -tno a diez años de prisiC.n y de 

cir1cuenta a ql1inientos días de multa a que 

preste auxilio o instigue a otro ~l suicidio''. 

Cor.:o se puede obse1-va.r, se hace un<i. '' i st inc ión tajante 

entre la ~ut3~a~ia ·: ia inducc1[11 31 ~~i~idlo, ~·d aue ~n ta 



el Distrito Federal en su arttculo 312. En éste .lpar tdo i"IC• 

se hace referencia a los elementos que 

eutanasia, mismos que son: Los mOviles· de piedad, ias 

s~1pl icas notorias y reiteradas de la victimu v la 

inutilidad de todo 

confundiéndose por 

suicidio. 

auxilio para salvar la vid.a, 

tanto, eutanasia con induccié.n al 

Por lo que respecta a la fracción lll del articulo 249 del 

Código Penal para el Estado de Mé:<ico, podemos 11ota1~ que <;;i 

menciona especi.ficamentt:! los elementos del tipo pen,)l que 

configuran la eutanasia, s6 h1 qu~ tc"ll 

atenuada, ya que se P.quipara con otra clase r:le delitos coino 

son la venganza en sus dife1-entes modalicladt~5: :J.:1~i0nal~ 

excusable y familiar. 

G.- CONSIDERACIONES JURIDICAS DEL HOHICIQIO 

El deli.to de homicidio en el Derecho Moden"\o consi=te ~11 la 

privación antijurídica de la vida de un se1· huma.no, 

cl..lalquiera que sea su edad, se:~o. raza o condición social. 

Al homicidio se le conside1-a como la infracción más grave, 

porque la vid'"' humana es un blen de interés eminentem~nte 

social, público, ya que la fuerza y la ~ctividad del estado 

reside primordialmente en la poblaci6n. 



La muertP. viole!nta. ocüsionada injustümente a una unidad de 

esta población produc~ un daño público que debe ser 

1-eprimido y prevenido~ aparte del mal individual en s! 

mismo como hecho social dañino. 

La tutela penal que dá el Estado, radicd en la protección 

por interés social de la vida de los individuos Que 

componcln la pobl~ción. Pero aún cuando actualmente S8 

protege la e><istencl<' de todos los lndividuos, no siemp·-e 

el delito ha tenido el mismo alcance~ es decir, siempr·' 

hcl '31do ju~qado severamente, pCirque en épocas pas.adas los 

padres de t 1mi l 1a, los amos y los ciudadanos que mataban "' 

sus hijos, a sus esclavos o a los e:<tranJei-os enemigos del 

estado go~aban de impunidad. 

Lils Je-s1one~ y el homicidio 5t•n delitos de semejanza 

constituyen atentados contra la integridad 

b1ol6gica de la persona humana, scilvo que un las lesione•-;; 

la alteraciOn de la salud no causa, como en el homicidio el 

d 3ño de muer te. 

La intenc 1onal id ad y el m6vi l pueden ser iguales en ambos 

delítos. espec:íalmente cuando el agente a.c:tivo teniendc- la 

voluntad de ofender 

detPrm1nado d~ño. 

la victima, no se propuso· ce.usar 

Esta semeJanz.;¡ es ,nás evidente e1~ 

1°.>g,1,slaciones como la nuestra, qu>:? atienden pr1mt.rd,'.~lme11"te 

al u0i·Ju1clú ~lt1m0 resentido por l~ victimA. 
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Además, las lesiones y el homicidio son el resultado del 

empleo, por el sujeto, activo, de procedimientc1s i.guales 

efectuados con mayor o menor intensidad, tales como 

acciones fisicas que podrian ser: dispara1- un arma, 

propinar veneno5 u otras sustancias dañinas, como 

omisiones que serian abandonar a incapaces, no curar a un 

enfermo, privar de alimentos a un recién O.;\c:\dQ, o como 

acciones mortales que serian producir estado5 de miedo, 

impresiones desagradables, amena;:a.s, etc. 

Una vez que hemos dado a grandes 1-asgos algunos acpectos 

i¡¡enerales del homicidio, continua.remos con la opini¿,n tlLIE-! 

tienen los juristas con respecto al homicidio, asi como su 

posición ante tal delito. 

En primer lugar tenemos la opini¿·n del Maestro ·Fra11r.isc:o 

Gonzále:. de la Vega, qui.en afirma: "El articulo 302 del 

Código Penal para el Distr-i.to Fedm-al, a1 clec:ir que comete 

el delito de homicidio el que priva de 1a vi.da a otro, no 

cor.tiene en si la definición del delito de homicidio. ~ino 

de su elemento material consi.stente en la acci6n de mc.,tar .,1 

otro, de esta. manera la noc i.ón integra del del l. to se 

adquiere agregando el elemento moral". <25) 

2.5 Gon;::ález de la Vega, Francisi:.o. 
Derecho Penal Me:.:icano. 

Edit. Porrúa. Mév.. 1937. Pág. 356 



De esta forma, el delitc de homicidio contiene un supue5tp 

lógico necesario pa1·a su rn<istencia y dos elementos 

constitutivos que son: 

A).- Una vida humana previamente e:<istente, siendO ésta 

una condici.¿.~, lógica del delito. 

Bl.- Supresión de esa vida, que e~ el elemento material. 

C>.- Que la supresiOn se deba a la intencionalidad 

imprudencia delictiva, y esto seria el el€?mento mor.oil. 

Ahora bien, una ve;: QUE!! se han dado los olemento~ 

necescirios para la cc•nstitución del delito, la integrac:l6n 

dP.l ho~icidio sería la siguiente: 

l > .- Virla humana pn?viaraente Pxiste11te, esto no es un 

elementc..1 del homic.idio, pero sí la. condición 

indi"'pen-;able, el presupue~to necesario sin el que la 

mate1-ial idad de la infracción <LA MUERTE> no puedP. 

cC1nsum.arse. 

2l.- Elemento material, es la privación da la vida, la 

les.1.ón moi·tal, ez dacir, aquel daño a la integridad 

corporal, que es ~l iTl".!tivo de la pérdida dp la 

existencia. 

~'1) Elemento moral. par., la integración del delitc de 

1lom1 :.:tdio. 

con~~er:ut1va 

aparta de la muerte del ser 
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muerte deberá de se:>r causada intenr:ionat 

imprudencialmente por otra persona. En cons-2cuencia, 

los homicidios Citusales realizados con Ausencia d~ 

dolo o de culpa no serán delictuosos. TampL,co po~Ji·A 

ser considc1-ado homicidio, el acto por el Cuitl una 

persona se causa asi mismo, volunt¿n-1a o 

involuntariamente la mue1-te, El hom1c1dio aún r.:ui\ndo 

no se consuma, escapa a toda represión penal. 

Otra opinión es la del Penalista Mariano Jimónez Hue1·ta, 

quien establece: ''El homicidio el delito típicame11te 

ofensivo cont1-a la vida humana e implica la 1nás negr:~ 

estrella de la constelaci&n penal. No p:.tedc comete1· 

delito mAs grave contra un individuo que el h>=>micid1n, pu~s 

le a1 i·ebata el primi..?ro y el más preciado de los LlionP' Que 

es la vida; en las leyes dictadcis p.011-c.< s .. u1cioP-<•· .?l 

homicidio =.e consid.?ra 

esc:uetamento con oi h~cho de matar a otro''.<26) 

Asimismo, agrega: ''El tipo penel es un delito de ~bstract~ 

desc:ripciér. objetiva, p1-1var tJ8 la vida'°' un ser hum.:ino. 

Para que la conducta encuadre en é5ta figura es n~ce.;;ar1 1.) 

que constituya una verdadera é'ICciC.n lesiva del b~e• 

26 .Jim~ne::- Huei-t.:~. M,1r1<·.,10. fJerechc ¡··r:nn: 
!1:;~ic.:ff10. Tco::::i I!. t::d: i:o1-Jai Por-· .:1c.;. 

M•:°":-:ico 19El5. t·'áq. 25 
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jurídico de la vida humana, es decir, un comportamiento que 

según las concepciones culturales impm-antes tanto en E'l 

pensamiento de L1 ley como en el de sus serenos 

intérpretes, pueda ser juzgado en el caso concre\;o y en sus 

diversa<;i hipDtesis penallsticas como la tentativa, el dolo 

o la culpa encaminada;:; a la acción de mat.:'lr". <27l 

Cualquier ser humano puede ser suJetc de éste tipo de 

delitos, gea cual fuere su edad, se:~o, nacional1drad, 

condición social o econé.mlca o circunstancias patolé.gic<'ls 

que en él concurran. La vida humana es protegida desde ¡,d 

momento del nacimiento hasta el instante de la muer te, con 

de las particularidades y 

fisiul6g1.:as. 

Por su pnrte, pa1-a los Maestros Raúl Carranc:á y Trujillo, y 

Raúl Carrancá y Riva5, el homicid10 se consuma con la 

muerte dt'l 3Ujeto pasivo, eG decir, la victima. Debe de 

e>i"istir n~lación de c:ausalidad entre el acto o la omisi¿n 

del agente 
o. 

y el resul tdo de muerte del sujeto pasivo, 

debido que par~ la comprobación del cuerpo del delito de 

homicidio se exigu lu certificación médjc:o-legal de las 

causas que 01-1ginaron la mue1-te. 

Una i.'.tltlma -·plnión, r~s l~ del Fenalista F1-311cisco P~1vón 

27 lbidem. 

:04 



VasconccJ.Qs~ quien al afirmar que: ''El artículo 302 del 

Código Penal pa1-a el Distrito Fedei-al, declara que cc•IT"9te 

el delito de homicidio el que priva de la ·1idil ~1 otn•. 

resultando la definición legal concretada al hecho d~ la 

privación de la vida. Aunque esb1 def1111ción es 

jurídicamente impecable, desde el punto de vista del 

Derecho Positivo, dogmáticamente no rc::;ulta sufic.ie.1ta, po1-

cuanto que en ella no existe referencia alguna d la 

ilicitud de la privación de la vida y a la repr,ochabilidad 

del sujeto por el resultado de su acción y omisié.n". 'C2Bl 

De lo antes expuesto, dicho autor dá su propia definici.6n 

de lo que es el homicidio-"Es la mue1-te violenta e inJust¿i 

de un hombre atribuible, en un ne;rn de causalidad a la 

conducta do.Losa o culposa de otro". <29> 

De ésta definiciOn se desprende 1.-:i referencia concreta a l"' 

conductü positiva o negativa del autor, la consecuenc!a 

causal de la misma como es la verificacié.n del fenómeno de 

la muerte, así como a la no concurrencia con la ejecución 

de causas justificantes y al dolo y 

acompañan al resultado. 

28 Pavón Vasconcelos, Francisco. 
Lecciones de Derecho Penal. 
Edit. Porrúa. Mé~ico 1985. Pág. 2oa 

29 lbidem. Pág. 213 

la culpa que 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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H,- ELEMENTOS TIPICOS DE LA EUTANASIA 

En primer término se observa la intención del que ayuda a 

morir, pero ~sta intención puede variar dependiendo del fin 

con que se realice, pUdiendo manifestarse de tres formas: 

l).- El tratar de aliviar el dolor 9in la intención de 

mdtar, aún cuando no se pueda eliminar el riosgo 

-como un efecto secundario-, de acelera1- la m~1erte; 

en este caso se tratai-ia de una eutanasia indirecta, 

ya que al no existir la intención de matar 110 se 

dA el dolo y en consecuencia, no se dá un delito 

en sentido estricto, de acuerdo a lQ que establece el 

articulo 8 1 fracción 1 del Código Penal para el 

Oistr i to Federal, 

e>.-El matar por compasión, toda vez que se estima que el 

dolor no puede el imtnarse de otro modo o con otros 

medios distintos a la muerte; el móvil de piedad 

no puede excusarse de la culpabilidad del delito, pero 

si en cambio atenuar la penalización. 

3) .-El m.3.tar para eliminar una vida a la cual nfJ se le 

atribuye ningún valor, sea por criterios eco·nómicos 

de la sociedad o por las personas que van a resultar 

beneficiadas con esa mue1-te <LOS HEREDEROS), en este 

caso s~ pretende l<t supre:;iór. de los enfermos mentales 

tOb 



y ancianos; y, en general. de las l lclm,,das' v1d~1s si11 

valor. Aquí los motivos son de tipo ecr.n6mico5 v 

utilitario p1-im:ipalmente, pero lo son también 1., 

depreciaclC:.n de la vida hum=in¿i. que llev~ a la ·..,ocis>d,"'d 

y más aún los gobiernos a trat;}r a las pen;onas 

como cosas o a lo más como animales. 

Por otro lado, e)(iste también la. voluntdri(!dad dei <;uj.~ti 

pasivo, es deci1·, de la persona que está enferma .y p.;<tjece 

cruentos do 101-es, misma que pued·.: te.mar deter.n i 11ad:a-_; 

soluciories por si o a travé;;; de otras nersonas, :::orno: 

a>.- El paciente RUede tener el deseo de morir 

privado de la vida; en este caso habrá que rl13ti11LJui1-

entre el consentimiento de la victima y la petici6n 

reiterada que éste haga a un filmiliar o al médico que 

lo atiende. Pero para el DPrecho, 

consent imi entO, ni la petición de la víctima 

justifican el matar. 

b) .- La acep taci6n sin resistencia de lo que parece 

inevitable. Aquí no se llega siquiera 

consentimiento, la per..:rnna simplemente se ;-esigna a 

morir al ver que su enfe1·medad no ti.ene ~olución. 

e).- Eliminar una vida sin el consentimiento de :a victima 

lo cual imolica actuar con arbitri'\1·ü~d.ad, pc.i:-qw:; 

1:1 n~s~11uc10n c1e mat,;1· al .1nfe1-m::i. p1·ovie11e de un 

f~1TÜ l 1 a.1·. del médico 
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configurar a la eutanasia, faltaría el consentimlento 

de la victima; y 

d> .-- El matar a un paciente contra su voluntad, en este 

caso, se actúa con un grado mayor de viol~ncia ':' 

dependiendo de eSto podría convertirse en un homicidio 

calificado. 

Así también. cabe conside1-ar a los agentes potenciales de 

la eutanasia. como son: El médico, el personal sanita1-iu y 

los parientes. 

A loa médicos y al personal sanitario, adem~s de las 

snncion9s fijadas por el delito co1111etido, se les puede 

aplicar la suspensión de un mes a dos años en el eJercicio 

de la profesión o suspensión definitiva, en caso de 

reincidencia de acuerdo a lo establecido en el articulo 

228, fracci&n I del Código Penal para el Distrito Federal. 

Por lo que respectil al enfermo, se deben obse1-va.r otras 

circun~tancias, como l~ edad, la situación familiar, el 

grado t.le la enfermP-dad, lc:.s recursos económicos, etc:.; per-o 

estas variantes parecen menos relevantes para el 

legislador", no asi para el juez o tribunal que tiene que 

atender a todas las circunstancias del caso. Asi 'pcwa l~ 

ley, el q1..1e alguien esté casi muerto, no faculta a narlie 

para privarlo de la vida. porque mie:ntras ésta exista es un 

delito destruirla. 
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I.- CONSIDERACIONES .JURIDJCAS SOBRE LA E:UTANA5 l A 

Al estudiar el fe1,6meno eutanásico, es necesario hace1· un 

análisi~ de ciertas razones juridicaü Que van implicitas ~n 

la eutanasia. como son el motivo d~ piedad por parte d~l 

sujeto ac:tivo y el consentimiento por parte del sujeto 

pasivo .. 

El motivo de piedad constituye el elemento tipificante de 

la eutanasia, ya que si éste se da en el sujato activo 

cuando faltare el consentimiento de la v:ictima, se 

configuraría lcl figura eutanásica, pero le que el Derecho, 

en algunos casos toma ~n cuenta es la intenc ié·n, y en 

otr-o!J, el 

deduc:irse. 

qua la intencional idad pueda más 1;. 11.~nos 

Aun así., el motivo es preferido en divi:rsas 

áreas del Derecho Penal, y en concreto, en muchos COdígos 

dentro del homi~idio piadoso. 

Esta situaci6n ha creado se¡ias cont1-adicciones en leos 

Estados Unidos de Norteamérica, porque si un médico :novido 

solamente por- compasión, de modo consciente y delibe•·aclo 

mata a un paciente que sufre de una ma1,era dul~e ·1 a 

petición del mismo, su acto es considerado un dSes1nato, 

probablemente en pri.ner grado; es decir, se ju:-qu que '-'..t:! ha 

cometido un homicidio calificado, ya que en ambo~.· ~e 

~-equt?.~ ir i~,1"' dos eleme,,tos, los cu;:. les son 'la premed i taic:: i ¿ n 
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v m<ilicia tao~pres?, i:?ero en el homicidio piadoso se da 

Unic.:\mente la Pr:emedltación, porque la malicia expresa 110 

Se. da' en l~- l?ersona que VSI ñ privar de la Vida c1. Otra qL1~ 

está ,.muy·, enferma. 

Por Su parte, el jurista Italiano Mario Porzio, afirmi:l: "La 

carga positiva que los motivoü de piedad y solidaridad 

hbtñana confieren al acto eutanásico, no logr,;n anular pa1-a 

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

s6lo mitigar el juicio de reprobación del autor 11
• C30) 

DE- tgual r.1-:lnera el pena.lista Argentino Eusebio GOmez, 

estab.1.t~ce: ''Los motivos determinantes del homicidio no ::oon 

elem11ntos ~-:onstltutivos de definición, sino 

circunstancias que pueden ser atenuantes o agravanteaJ 

además el Derec:ho debe proteger y defender la vida humana 

cc.mo unL• de los mayores bienes en cualquier c:in::unutanc:ia 

por débi 1 o prec:aria que sea". (31) 

El c:onsl'lntimiento, tn1ti'\ndo~c d~ la. eutanasia voluntaria, 

es un elemento importante y de gran trasl:endenc1a para la 

.:dt) Pcw.:10, M~rlo.- Euta1uts1a.Cncic:lopedla 
del Diritto. Vol. ,<V[. Gioffré Editorg. 
Vai-r~t.c 1967. 

31 GDmez Eum~bio. Tratado de Derecho 
Pe:ial. '1omo Il. Comp<.=lñi,1 lffgentlna de 
Edi r:orc:;;. 1939. PA.q. 22-2'i 
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Justificación de ésta, ya que ~in el consentimiento da ln 

victima se estaría cometiendo el delito de homicicio. 

En muchos paises se toma en cu~nta el c:cinsent;imientc. c:omc• 

un elemento muy importante tanto para la absolución como 

para la atenuación de la pena. Así por ejemplo, en los 

Tribunales Ingleses el consentimiento se aplica como 

elemento o t.:ausa de absoluci6n, siempre .,ue se ti-ate de 

bienes privad~• de derechos alienables pero Si el delito 

versa ~obre ?~rechos inal ianables púb l iCO:J no l.'S 

&plica.ble el princ:1pio. Además, se exige que el 

con9entimierito se dé por una persona ,~acional y c:uerda que 

conozca la naturaleza del acto en que· consiente v que 

adamas no se dé por medio de la fuerza o de algún tlpQ de 

amenaza. 

El célebre penal is ta Español J'iménez de 1:\súa, c:onsi.dera que 

en general, .,;, los Códiqos Iberoamericanos, .. 1 

consentimiento no exime de pena cuando se trata d~ del1tos 

cont,-a la vida ci la integridad corporal. 

La mayoria de loa Códigos Penales modernos contemplan el 

homicidio cuando e:üste el consentimiento de la vicl;ir.ia )

lo penalisan más levemente que el homicidio simple. Las 

penas varían según los diversos ci-iterios de los 

leqisladores; así pm- ejemplo en Dinamarca son seser1ta dias 

el Italia son seis años. F'erc. el 



consentimiento, tratándose de derechos inalienables de 

ninguna manera Justifica la infracción. 

El Derecho Penal Mexicano hace alusión a la modalidad del 

homicidio-suicidio, cuando en el artículo 312 d81 Código 

Penal para. el Distrito Federal,· establece lo siguiente: "El 

que prestare i.\U:-Cilio o indujere a otro para que ..:;e suicide, 

se1-a. castigado con la pena de uno a cinco años de prisión, 

-si se lo prestare hasta el punto de ejecutar él mismo ia 
mue1·te, la prisi¿n sará de cuatro a doce aRos''• 

112 

Como vemos, aquí se ~uta dando el consentimiento de la 

víctima para que ee realice tal acción. 

Es dificil que el derecho pueda prever y contemplar todos 

lo"'i casos, particularmente aquellos en los que la eutilnasia 

es pra~ticada, pero 3ún así debería de señalar los 

criterios da juicios Qenerales de lo que es correcto en la 

préct:.ca eutanásica y tratar de este modo de evi.ta1· los 

abusos q•..1e pudieran cometerse con ella por parte de médicos 

y familia.res. 

Es muy cierto que es función del médico quitar el dolor, 

pero no matar al p.:i.ciP.nte, ya qlle el médico suele conocer 

muy bien el efecto letal del Jnalgésico y en algunos casos 

podri,1 hei.001- negligencia. de ::iu parte. 
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También se pueden presentar casos más comple íos, en los qL•e 

el médico puede elevar las dósis para alivieoff el dolor. 

aunque como un efecto secundario se pueda c.:a•.1~.;:u- la 1nllf.:H"t~: 

del p·aciente, lo cual implica un riesgo, ya que por un lado 

le puede calmar los dolores por determinado tiempo, per.: 

por otro causarle la muerte. 

Algunos penalistas observan que en la actualidad exi~;te una 

discrepancia entre la teoría legal que considera a la 

eutanasia como un asesinato y la práctica legal que trnta ,. 
muy mÍ&ericordiosamente a los homicidios por piedad. 

Esta diferencia daña la confianza de la sociedad "}11 el 

Derecho y origina un tratamiento desigual e inju~to de los 

acusadOu de homicidio piadoso. 

En el Derecho Penal, específicamente en el asesinato, suele 

haber una sanción de máximos y mínimos que facilita impone1· 

una péna más justa, solo así se podría concientizar más a 

los jueces de que aunque la eutanasia. es l!n del i te sueli: 

llevar atenuantes. 

Por su parte el penalista Francisco Gonzále::: Je la Vega. 

establece: "El homicidio consentido por la víctima, ni 



constituye una forma de homicidio, aunque atenuado de 

penal idad 11
• C32) 

Cuando una pe1-sona priva de la vida poi piedad a un enfe1-mo 

y ante el incesante requerimiento de ést"e, el Maestro 

González de la Vega es de la misma idea de Jiménez de Asúa, 

v;m el sentido de oto1-gar al Juez lc:t , .. acultad de perdonar o 

en su caso, a imponer sanciones muy atenuadas. 

Otro penalista, Francisco Pav6n Vasconcelos, encuadra a la 

eutanasia dentro del homicidio consentido, haciendo ~lusibn 

de que en ésta c}ase de homic~dio, 

importancia el móvil de piedad. 

82 González de la Vequ Francisco. 
Derech ... .., Penal Me:dc:a.no. Ed! torial 
Porn~ta. México 1987. Pág. t36 

t lene mucha 
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J ,- LEGISLACIONES QUE COSIDERAN EL MOTI'JO DE PIEDAD 

Los Códigos Penale-:; de Eu1-opa tienden a tipific;ir más que 

el delito, la acción del actor, es decir, se esfuer;::ap po1-

atender a la personalidad del criminal, S'J peljgrns1d~d ~ 

la probabilidad de que repita su crimen. De esta manera, 

el Código Penal Alemán, en VP:: de hablar de asesinatci ~:i je 

homicidio, se habla de homicida y asesino. 

En ocasiones el factor que dete1·mina la sane ión es la 

culpabilidad, por lo que éste concepto ha sido objeto de 

estudio para poder asi determinar la motivación del ~ctor y 

el modo de ejecución del delito. 

El motivo por el cual se comete un i 1 ici to . crece en 

importancia a la vez que otros elementos como 

Premeditación son menos considerados en el Códiqo Penal 

Suizo; de igual ferina ocu1-re en el Código F'enal de Alemania 

Federal que considera el motivo del actoi- y es el 1n.3yor

sintoma para estiiblecei- sLi peligrosidad y la posibilidad de 

repetir el delito. 

El que mata para sacar pi-ovecho del crimen, probablemente 

i.o vuelva a hacer, no así el ciue 1nata Poi- piedad. En ésl-·'l·;; 

cédigos el motivo puede se1- un ~lemento aqrav~;~te o 



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

se1~ que el modo de ejecuc i.6n lo amerite. 

Existe una diferenc:-ia entre el C6digo Ale1nán y el Suizo, ya 

que este último posee una t6nic:a legislativa'disti11ta, pues 

en lugar de enumerar los motivos y los modc-s da ejec:uc:ié0 11 

tipico!a del asesino, considera la mente depravada y la 

peligi-osiaad del actor, es dt?cir, lo típico del :i.sesindtr• y 

las caracterí'3ticas esenciales de éste, por lo demás se le 

deja al Jue~ amplio margen de juicio. 

El Código Penal Noruego de 1902 en su articulo 235, párrafo 

segundo, espF?cific:a: ºQue la pena prevista para el 

homicidio doloso se puede atenuar si el autor por ¡Jiedad, 

ha dado muerte a un enfermo en estado desesperado o hn 

contribtJído a hacerlo, así la pena puedo ser reducida del 

mínimv fijado por la ley e .imponerse una forma más tenue de 

pena. 

Por su parte, el C6digo Penal Polaco de 1932, en su 

artíc:ulo 227 ~stablece: "Que el que mata a un ser humano a 

petici6n de este y bajo la i11fluencia de la compasi6n por 

él, será castigado con pr isi6n hasta de cinco .ar:os. 

El Código Penal Uruguayo de l'/:.3 en su ai-ticulo 37 menc:itHla 

en términon generales e .. perd6n Judici~l. v dice: ••Que los 

,iueces t1en~n la tacul tad ae e::onerar clel ::astiqo al :;ujeto 



de antecedentes honorables, autor de un humicidio 1:..>fectuado 

por móviles de piedad, mEdiante súplicas n~iteradas de la 

vic:tima 11
• 

K.- CONSIDERACIONES JURIDICAS SOBRE L.OS TRANSPLANTES 

CARDIACOS 

En eGta apartado anotaremos primeramente los aspectos 

generales de los tra.nsp lantes de corazón y poSter iormente 

la opinión que distintos. médicos y juristas tienen sobre 

ello. Asi tenemos que los Transplantes cardiacos, que 

desde el 3 de diciembre de 1967 se vienen practicando en 

muchog paises, han constituido no sOlo problemas jtu-idicOi:i 

para al Derecho Penal, sino que también han originadc. 

se1-ias cuestiones morales de angustia. 

Lo a11terior tenia importancia juridica, si los transplante~: 

de corazón proveniiln de personas que todavia vivi.an o ;1a 

nn; de ahí que más adelante los médicos buscai-an t.\11 nuevo 

concepto de muerte, distinto a todos 105 anteriores. siendo 

este el de la llamada muerte ce1-ebral en la cual se 

inspiraron los juristas y los c:ódigou penules subsecuentes 

y que sirvieron para diferenciar conceptos t.,les com-:i 

"PRIVACION DE LA VIDA", de otros ceomo "LESION MORTAL". 

"LESIONES QUE PONENE EN PELIGRO LA '.'IDA", y "LESION A 

C'.JNSl,CUE"~ClA DE LA CUciL PUEDE PERJIJOl ;:,\;- FARA SifllPRE 

CUALQUIER FUNCIOM ORGANICA '. ent1-<> ellas la de el cereb1-o. 

11"1 



Los transplantes de corazón que se han realizado proviene11 

de ~eres humanos que todavia vi ven, por lo qu~ el Derechc· 

defiende ante todo la vida, la cual es objetu de ~~ote~ 1:~6n 

penal en la ~igur.a ti.pica del homicidio y misma que es 

tutelada aún antes dgl nacimient.o en el delito de abo1-t:1J. 

Lns estadisticas que sobre transplantes de corazé.11 se han 

realizado, revelan que éstos hc"ln tenido un fracaso roi;undo 

ya que los receptores no han logrado prolongar 1nás qui: po1-

unos cuantos mese;; su existencia, lo cual llevo a que 1.:.1 

1.1 '1 

Reunióri· de Cirujanos en Montreal en el afio de 1969 · 

suspendiera los transplantes, en raz611 de que éstos:- aparte 

del deshumanizado valor técnico que pudiel-an r-evestir, 

provoca que dos seres humanos sean objeto de expe1·iencin~ 

clínicas uno de los cúales es denominado 11 00NANTE 11
, y que 

también se convierte en victima al se1·le extirpado su 

corazón cuando por un derrame cerebral sufrido, es 

considerada 1nuerta, y por el otro lado el "RECEPTOR 11
, a 

quien no se le augura una larga vida con el nuevo c:or..3zón. 

En consecuencia, tenemos que el donante se 1·educ(;:? a u1, 

objeto de e;;perimentación y -"'.l cual no es posible aplic.;.ar 

el concepto de ºMUERTE CEREBRAL", para hacer.lo «C:reedor del 

transplante, toda vez que la.. mue\-te implica la cesaci6n de 

la vida, misma que se ü:~tingue medic"\nte un proceso lPntc:. y 

progresivo que oe inicia en ios cEntros vitales =rebrales y 

cardiacos que !ie propagan a todo~ los ¿¡q,:mos y tejidos. 
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por lo que la muerte solo se prodLtcirá una vez que te1-m1m~ 

dich0 proceso y en tanto qr.te éste pe1-dure~ la per:=ona 

seguirá e:cistiendo, de ahi que no es posible sustitui1· ~l 

concepto de muerte integ1-al por otros que solo 1-esultan ,;e 

la audacia y la necesidad de contar con corazones todavi~ 

activos, además de que dicho concepto de muertEc" no pa1-ece 

considerarlo el Derecho Penal, pLtes cuando poi- ejemolo f'l 

articulo 302 del Código Penal para el Dist1-1 to Fede1-3l 

establece que ºComete el Delito de homicidio ei qt.tr:.' r-ii-iv.:: 

de la vida a otro 11
• Parece referi1-se e:~clusivamente ;.."\ l,"'. 

privaclon f1siol6gica e intogral de la 

producción de la muerte real y por lo t-3.nto d:cnr• con::epto 

es típicamente irrelevante p~ra la pa1·fecc16n del delito ·J~ 

homicidio. 

Por otra parte 1 para que los transplantes cc1rdíacos se 

llev&n a cabo, se requiere de un,1 p¡:¡:r";;ona c.:lini...:a.m~nl;e 

muerta, o sea, Lthu persona lesionadu cer~b1·a lm.:nte, :l l 

menos así parecen creerlo algunos médicos, como el Docto1 

Ternet, qLtien tia realizado estudios 5obre injertes de 

corazón en Lyon y quien afirma: 11 La terpuéutic..:l 1-equit:n-t~ 

que se elija como donante a un enfe;·nio el inic:imente. es 

decir, cerebralmente muerto". 

Es necesario también considerar l~·s t1-ansplantes de corazón 

~e per~onas que sufrh~ron gr;,.1 ves lesion~<E:. c:ereb1-illes a 

consecuenci.~ de clCcidentes de trán~1to dadc 1ue ~e prestart 

ttSJ.S ·1 
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a fahr icar homicidios objetivamente imputables e"' autor~<¿. de 

lesiones dolosas o culposas, porque el herido, sometido ~ 

un tratamiento científicamente adecuado, pudiera no habor 

muerto dentro ,de plazo de 60 días contados desde que fué 

lesionado~ establecido como limite en la fracción Il del 

ar.ti.culo 303 del Código Penal para el Distrito Federal, '/ 

aunque e:<isten en los c6digos preceptos pC?nales que tient:?n 

como fin hacer posible la seguridad jurídica e impedir que 

el autor de un hecho pueda ser el respon5.J.bltJ de resultados 

diversos que son consecuencia inmediota y directa de su 

acción, como el contenidt..) de la fracci61'. del artlc•Jlo 30~· 

del orde11amiento arriba cita.do, la verdad es que mediante 

el concepto de 11 MUERTE CEREBRAL", se puede poner a cargo de 

una pe1·sona que simplemente lesionó, hay par .i.l iza.e iones de 

una vida humana originada por manos extraAas, por lo qL1e 

éste c:onceQto de del1 tos de lesiones se tr¿\nsforman en 

delitos de homicidio, lo cual puede también ocu1·rir cudndo 

a la p~rsona lesionada gravemente, pero con pos lbi 11.dades 

de v1v11- con los auxilios necesarios más de ll.-1-; : ... ~sentc< 

dí.as a que hace referencia J.a fracción II del articulo 303, 

se le retirm1 dichos au:<ilios y se le anticipa una muerte 

que se hubiere p1-oducido desp~es dol limite de tiempo a qu~ 

se ha hecho mención, y no se le podría enjuiciar comr. 

delito de homicidio. 

En 1-esumen, médicas y jur ~staG reconocc:n quP lil ho1·.;1 d8 lc.'s 

transpl;;.;nl:es ha pasado, debido funddmentF..1 r.iento 
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impotencia de l~ medicina par« hacer frente a los 

fallecimiento's dobles que cada transplante 1mpl .. ca. asi 

cóm6 también las inquietuée:a y duda;; ex :ste1~tes en tornó e: 

si el ·••receptor'' del cor~:6n no hubiere vivido más '.iemoo 

sin sus dclancias, hub1aren sequido e¿ cvrso natur<ll co• 

los recursos y paliativos de que se dispone a~tua.lmente. 

Ahora bien, una vez que han quedado ase11t,Jdc1~. ¿:¡lguno~ 

~spectos de los transplantes de coraz6n, pasaremos a.dar la 

opini6n qu~ tanto médicos como juristaE han dado sobre los 

transp !antes cardíacos. 

En primer término, tenemos la opini¿>n ·riel Dr. Ignacio 

Chávez, quien en la Conferencia del XIV Congreso Nacic·,1al 

de Neumología y Cirugía de Tóra>-:, celebrado en marzo de 

1972 en San Luis Potosí, censuró a los médicos 11ue poi· un 

afán publicitario r-ealizan operac:iones e: ient í f ú::ame11te 

injustificadas comci el transplante de coraz6n y e11 12~ 

cuales utilizan al ser humano como '1 nnimal de laboratoric''. 

Dijo también que -la medicina tiene stts límites y no debe.• de 

tomar al ser humano como conejillo de indias. Debe de 

respetarse ante todo~ la oersonaliJad humana y 

integridad individual. 

Otra opinión del 01~. Beeche1-, qL1ien se p1-011unc:ic· (?11 contra 

de J1..)g t1-anspla.11tes cardiacos y señRlaba: "El df~~eo de 

adelantar los c1-i ter1i.)5 rle l¿i le-s1ón cereb1-,..,,¡ pa1-a. fccrmular 



uni\ nueva. definición de la mue1-te, provione de ciertos 

inte1·eses crea.dos. siendo éstos el de lo~ cirujanos que 

buscan 6rganos frescos para transplantarlos, dad6 la cort~ 

sobrevive11cia de. los mismos, después de muerto 

individuo". (33) 

F'or su pi.o-te, el Cardio-cirujano Bernardo Castro 

Vil laqi-anil. destacado medico mexicano estable..:tJ que: 1 L c.\ 

muerte cerebral es una 11oc ión i 11cong1-uente con la 

comonmsión que h«stci. ahora se tiene de los fené.menos 

vitales·. peligrosa si hoy ge admite que un cereb1·c· mue:~e 

inrreversiblemente desp~es de cinco minutos de estar· 

privado de la circulaci6n, algo similar se creía hace 

veinte ar;os con 1-especto al paro cardiaco. Si en la 

actualidad contamos c:on métodos eficaces para 1-emediar la 

situac~6n creada por este ~!timo, no hay que negar la 

posibilidad de que un dia tengamos a mano recur5os para 

lograr que se recuperen las funciones cerebrales aún cuRndei 

hayan tr.3nsc:u1·rido más de cinco o de quinientos minutos d~ 

haberse presentado la muerte c:ewebral 11
• (34). 

33 Jimene= Huerta, M.iria.no. 
Derecho Penal Mei<icano. 
Tomo 11. Edit. Po1T . .'•a. 
México 1986. Pág. 31. 

34 Cas ti-o Vil lagrana. Ben1ardo. 
Los Ti-anspl~ntes de Cor-a::6n. 
Cien:1~ o ~ventur~.Nuestro Tiempo, 
Mé:oco, !971. F'~r..:¡. l89-·190. 

Así también 



y refiriéndose a los transplantes cardiacos el Dr. Castro 

Villaq1-ana, consideraba que éfitr:.s no son acep'tables ·=orno 

medida terapéuti.ca ni aún en casos herOicos, ·,tc1. .:1 ue soli· 

constituyen el primer paso de una investigac:ié.n .:ientific--:o 

quedando mucho por investigar antes de poder ofrece' un 

mínimo de garantí.as que justifique esta prácticei en ~,:-1::; 

personas; ahora bien, desde el punto de vista ético pa!a 

poder tra.nsplanta1- un co1-azón se nec:eni ta quE· el del 

paciente cc·ntinúe latiendo en el momentc• del c.3mll1c. ·,- qui:~ 

el donador esté también vivo, por lo tanto, éste -=1ú11 tiene 

que estar vivo cuando se le extraig.a la vi.cera, lo qwt..• :1.l 

efectuarse le producirá la mue1-te, logrando de estf;.• modo 

que el receptor tenga una sobre-vida de unos día.;; mL\s. 

Por último, el punto de vista del Dr. Salaza,- Mayon, es en 

el sentido de haberse p1-onuncii\dC1 e1~ contra 

transplantes de co1·azón. porque en Slt opini6n: "Son por 

a.hora e·:<per imentoS que se llevado a cabo 

audazmente". (35) .. 

Por lo qu~ respecta a los juri.stas, el penalista me:<icano 

Maria.no Jimene;: Huerta opina: "Los co1-a.zc,nes que se 

transplanta.n provienE'n de persona:; que todavía ·-1iven y los 

35 t;=:;.:c:e lsio1·. lo. de junio de 
>7694 Pág. 8. 
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e~uip~s ·~Ódú:~~~ ~-~~.·tos ralizan se esfuerzan en cre~r y 

poner en. :J~~·· un nuevo concepto de muerte cerebral que 

~·Jp~re'el 'ofgáhico concepto de vidaº. C36) 

Por otra parte establece: · 11 El consentimiento legi t. imo, 

conforme a las concepciones valo1-ativas impe1«untes, las 

lesiones inferidas en ocasión de transplante de ¿.¡~ganos 

pares, habida cuenta de que ld colectiv1dnd a~tualmente 

admite, en virtud del progreso de las c:1enc:1.:is médicas, 

estos medios de curación". <37). 

En otro punto de vista, el penalista aspaffol Jim~nez de 

Asóa 1 quien Rfirma: ''Si ~l hombre consient~ en ser- mL1til~do 

de un órgano que no le deje una se1·ia invalidez, resulta el 

acto legítimo puesto que el elemento subjetivo de lo Juato 

as el sanar y en consecuencia ':ie destruye el posible tipo 

legal delictuoso 1
'. (38) 

J!.1n'?ne:.: de A:úa habla también del fí.n L1ltimo reccnoc1do µor 

36 Jimene= Huerta, Mariano. 
Orecho Penal Me;cicano Tomo II 
Editorial PorrL1a. México 15'85 
Pág. 30. 

37 lbidem. f·,\g. 31 
38 Jimenez de H;;úa. LL11s. 

Ti·atado de Derecho Pen~l. 
forno IV. Fditorial Lo~~·da. 

Buenos ,;1ir~s. 1942. :~ág. 671 
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el Estado aue es- la salud, este at1toi· considera que el 

inmediat:a, por lo tanto, el t1pansplante no es una ,._.p...:.q",,c ~ ¿n 

de iñdo1~· cU.rativa~ - sino de "CIRUGIA E".<~ERlMENT?'iL". 

El penalista argentino. Ma1-tin An::oat:;agui at'i1-mM: "Lo.:. 

transplantes cai-diacos. aún cuando se inspiran er-; í1no.;. 

benéficos, deben ceder el paso al valor humano, pqrque ia 

sociedad coniia a lu ciencia médica la conse1~vacl.ón de sus 

miembros y no admite que e5tos sean utilizado5 co111c~ obJ0tos 

de oxperimentaciOn, mlu<ime cuc:lndo Lln rif;sgo de índoh· ·,¡1 tcd 

amenaza la conti.nuidad de su e;dstencia". (39) 

También desdu un punto de vista jurídico Alfon3Q Nor1ey~ 

coment¿ ir6nicsmente acerca de los transplantes c~r~iacos: 

ºDesde refle:tionar. si esto "" debi:; 

sencillamente a un· sincronismo de las investig.::tciones, o 

bien. una emulaci6n de 10s cirujanos y aón ~l ''orqullo 

nacional'' de los- paises, en fin, una carrera carecida 1 la 

especial''. 

Contrarios a las opiniones antes vertidas, los penalistas 

Ra~l Carrancá y Trujillo y Raól Carrancá y Rivas afi~man: 



"Si s~ admite el transplante de los órgano~; pares, debe 

igualmente admitirse el de los impares, porque ~: 

p1·ohibición pretende impedir que se comercie con e.l cuerpo 

humano no en .vida, pueden subsistir los fines curativos. 

asi como el elemento subjetivo de lo j1..istc· qu"-..! es si\nür, 

donando un riñón o un ojo, que son órganos par-=-s v lo mismo 

es el esté.1.1aqc• qL1e es 61-gano imp~r, si esto fue1-e pc.::-.1~le o 

cualquiera otrcJ ó1-gano impa1- 11
• (41)) 

Para ~5tos autores el propósito de un cardio-ti·ansplante e!> 

alcan=ar un fin curativo, por lo que el acto ~esulta 

legitimo, ya que si el elemento subjeti·10 de lo Justo es 

sanar desti~uye el posible tipc• legal delic:tuoso del 

hom1c:1dio. 

Por lo t~11to. habria que conciliar los puntos de vista 

estrict.,mente médicoG, en cuanto a los cardio-t1-ansplilntes, 

con el i-r~conocimiento de que el derecho debe hace1~ todo 

\.nNel :.Q que 1-epresente un progreso científico pa1«:"\ la 

humanidad, sin perder el enfoque de las implicaciones 

éticas de la conducta. 

41) 1;a1-rancA y íi-u.11110. r..;.ai:1l y 
Carranci1 y Rivas. Rr•1.'il .• C6J1qo 
t··ena1 dm>tado. Edit. Pr.:·n~1.ú.1 

11e:' i ... 198'7 ~ Pár¡. 721. 



En c:=onsecuenc:ia, consider..:\n que, e~ factible anticipar L\rl$ 

muerte inevitable para salvar la \•lda- de un ten:er-o '1 es 

factible también la do11aci611 de un órgano del c:u.::i-¡.Jc-., po1-

lo que nada impide que una pe1-~ona a punt11 dP. peroHr la 

salud o la vida SF. convierta en donatario. 

No obstante 110 hay ningún impedimento para la donaciOn dE 

un coraz6n o de un riA6n se lleve a efecto, pero p~ra cuc 

dicha donación :>ea eficaz y produ;;:ca sus cónsei;::uenc:ias 

legales, se refiere la aceptclción tác1 ta o e:~presa y en 

ninguna de las clase5 de donaci6n que se conocen apare~~ 

algún impediníento para qLte se ptieda donar un 61-i,¡ .lno d· .. •l 

cuerpo. 

Para finalizar, podemos decir que los Jur1s~as anteo 

mene ionados. ..~ñaden que e 1 derecho ne• pL1ecie cerr -'\1- 1a··: 

puertan ni debe hacerlo a la. evoluci6n científica de 

ciertas medidas t~rapéuticas como los cardio-transplantes. 

puesto qup ln~ mismos e':3peciali::t.:i"5 ins1:;tc·n c1~. ~Lte 0:;t~mcs 

en el primer paso de Lma inve::.tigacié.r. t:.i.entíf!Cct pa1·""\ 

cuando ésta culmine el derecho debe estar preparado. 

!27 



c"o N e L u s l o N E s 

P;- i me1 ~. - La eutanasia :;:e remontd desde las épOCCIS 

histt¡)oricas más lEjanas, ya que e~-2 un i·E"medio 

entre los pueblos primitivos debido a la esca~&~ 

de v:ivere5¡ poi- otro lado e:<lstia la. eutanasia •. 1 

petición de los enfermos, dent1-o de los 

esqt1imales. 

Segu11da, - La forma más exac~a de ejemplificar a la 

eL1tanasia, se observ6 en el pueblo l~a~i, en la" 

época de Hitler el cual autori=ó a su oe:-sona.l 

médico parcl. concedei-les la .-nue1-te a los enfenno'3 

incu1-ables. 

Tercera.- En el siglo XVII surgi6 el tér~ino EUTANASIA por 

F1-a11c.;i:.;co Bacon el cual sostiene la tés1s de 

otorgar el derecho 

mue1-te .a otra por moti.vos de pied~d. 

Cuarta.- Los agentes que intervienen en una forma directa 

con 1a eutanasia. so11 {;ol médi.co, l.:t fi'\m; lb1, r~l 

personal sa.n1ta1~io y el paciente, y est_•s mismos 

tienen sus aspec~;os legale'lj, LJS :! r:o lé·g icos y 

médicos. 



Quinté\.- La Eutan:asia se claS~f~ca -en ac":iva directa, 
. . ' . 

i_ndiri!cta,.:>.,1oluntC;li-·ia_ i n~ . .,..~-iu,,ta,:·i~. l;¡S :.:uales 

~on· todas las forma'3· en laS ·g~l~ _::,~~{-~·~~~d~':·¡ ~·~··1ai-·-~ 
cabo'·ta.1· práctica. 

Se:< ta.- La eutanasia tiene una est'ri:?cha re.lac: ión coi la 

moral, 1-eligíón en sus -diversas formas, étic::i, 

derecho y medicina legal, en lo que se r~f'len:~ <' 

nuestra materia en especial, 

leg is ladore':1 han mostrado una absoluta 

indiferencia, lo cual con la presente ~~ tr~t2 je 

hace1- conc i ene: i ~"' en los legi;;l.nd~·n:s, la 

sociedad en gene1·al, para que tal pr~ctiCA se~ 

euti'lnasia sin restricc16r, 

1-estricc1ones. 

Séptima.·- Dentro de este tema sa obse1-van ·1ar i~°'s formas de 

violenta., encefálica. legal y ..::lirüC<->. :.ad:1 un.=i 



lega!.P.s y médicos, e11 éste so11, que el p..;.ciente 

puede acQptar tratamientos experimentales:, y ·.~n 

la cuestiDn legal, el mismo paciente puede 

dec~dir ·-acerca de acepta\

trat.:\miento 

o de 1-eclH::ar Ltl1 

Novena~- Existe la responsabilidad penal para el médico 

que sa encuentr3. regulada en el a1-tit:ldr_. 228 di;~l 

C6digo Penal para el Distrito Federal, y la 

proT-e~ional, 

omisión. 

que se clasifica en acci6n y 

DPc:ima.- En Inglaterra en el año de 1967 sL'~·:¡ieron las 

HOSPEDERIAS. ·¡ en 1978 en nuestro país sUl-gié. el 

~rupc denominado DESAHUCIADOS ANONI1105 que ambos 

se dedican a bri.nddrle r:uidado;; de tipo fisico, 

psíquico, social y esp11-1tual al µ01:;i.-:=.1t.:..:: p.::.i-.i 

tratnr de nyudarlo al término de su ex1~tencia, 

también ~1~ le b1·inda ayuda <:a. los filrnili,,,u-p:; de 

los pacientes pd.ra QLte se 1·0al i;:e la supt-'1·C\ci6n 

de los enfermos. 

Décima Prime1-~"1.- Lé.'\ eutanasia sui-gié en nue:;i;¡-,:. pai::; co11 

sus 01~ime1·ofi ensayos en 1835 en 1a Répübli.ca-· 

Cent;1·alL=tn par3 que ;:.¡os-c~1-io1 ,1;ent1~ i;:•,· P.l añ.J d,_, 

surqiernn lo~ ~~jigcs ~e !~2~ 
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de 1C:~9 en. ·el cual todos con :.ina alusión muy 

clára ,á--1a -·voluritad de -la muerte. 

·Décima--: Segunda.- El Código PenaJ para el Estadc:· de Me.;.t-::o, 

regula a la eutanasia en una forma mu•1 c~~r~, vs 

que existe un~ distinci6n entre lo que es l~ 

eutanasia y la inducci6n al suicidio. 

Oecima Tercera.- De tal manera, 1'1 posición que p1-oponi.::1-L1 

para que se ~ote por la legali=ación de la 

dichd leg islac ió11 

concretamente el delito eutanásico1 esto e::>. que 

el legislador p1-ecise ú11ica y a;.:c:lusiva;r.entc lo"<:; 

casos en que deben ae p~oceder a la eutanasia, 

pero atendiendo siempre a las circunst;rnc t~'3 qL•v 

la 1-od~an y en cons~cuenc~a cr20 que d~bc ~~mb1~n 

tipificarse una penali=aci6n cohorent0 atena~endc 

el tipo ~e eutana$i3 que se presPnte (volunta1·ia 

o no voluntaria~ e involunta1·ia). 

Décima Cuarta.- Por lo tanto. sugiero que se tipifique 

e::presamente a ld eutanasia, va QLte de no 

hacerlo habría el incanveniente de compararla a 

otra figu1-a como le- ayuda al suh.:idic•. le:, C:LM.\ no 

ancvja planamente y por rlí• 

~ipif1c~ci6n de l~ 

casos éwtaná51cos SG' penal i.:-:irán deso1-bi to.damente 



por la a.gravante de p¡-emeditacil!.11 y/,) 

pan-icidio. 

Décima qui11ta~- Por último, después de un prr1fundo anOli::;i.:; 

re::;pecto a est(--? tema. SQ observd -:J.ct:ualmente i. .. , 

eutanasia o muerte piadosa, qua debe.• de es";¿;¡1-

t.otalmente reguiada en nuestro Código Penal. p.:io-..0.1 

que se pueda aplicar bajo ciertas rest1-iccinnes o 

limitaciones como son:- OuP. no 1a o"1pliqut::? rol 

docto1· sin antes c~n~ultar a otros ~ol2gas nra 

definir· la situución .-~11 unM fonn.J clm-a y p1-o::·::ts...-i. 

lleva11do a cabo las investig~ciones necesa~ids y 

llegar a l(_• conclusiC:.n de que es l..i muer·te 

terminal y sin 1-emedio alguno~ consultando d los 

familiares del paciente y al mismo enfe1·mo para 

determinar si es necesario 

IJlUY cua11t.iosa y que sea contempladc:i en nuestnJ 

Código Penal para l.:t debida aplicación y desde mi 

punto Ue vista. debe dQ contempL:u-s'.:? 

brevedad posible. 
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