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IANTRODUCCION

€Ll campo de la medicina clinica, el uwao de loa
métodoa, diegndaticos, asai como las diveraaa foamaa de

terapéutice, no estén librea de problemaa Eticoa.

Cuando uno aupone  que algidn procedimiento
experimental, hoy dia, puede sen utilizado en foama vélida
en el sen humano, aunrgen nuevos dilemas. En muchaa
ocaalones, loa aapector junidicos o econémicoa, asal como
también loa tecnoligicos, pueden caen en el terneno de la

violacién de loa Denechoa #Humanoa.

Ji bien ea ciento que, en la primenra nitad de este
aiglo, loa avancer en {iaiologia, patologla y gquimica,
moatraron un gren vacio de conocimientos del sen, sobre au
propie natunalegza; y la viabilidad de loa tnasplentes de
bnganoa, tejidos y células, en eatosr dltimoa cuarenta
afioa, la ciencia ha ablento a todas aua disciplinas, una
nueva penrapectiva aobre la natunalega humana, dlo cual
compaende profundas implicaciones monales en nrelactén con

ed hombne.

&L traaplante de tejidoa de un aen humano a otno, o

al miamo individuo de un ailatema onrgénico a otro difenente



noa ha abieato un nuevo espacio intelectual g monal que
debe llevar en el limite de lo posible, a la podémica

aobre el tema.

Ea  indudable gue en la actualided, Jloa avancea
logrados en el campo del trasplante, han permitido aalvan
innumenablea vidaa de pacientea, que de otra manena
tendrnian un pn.on&»lii.c‘o inclento. €1 deaannollo del
traaplante no ha aido aencillo, aino que ha nequenido del
eafuenzo cientifica, gquinéingico y médico. Ari como también
e la sociedad en genenal, frente a la fuenza de la

te_cnolog ta neinante.

€L tratamiento final de la inauficienciac de algin
dageno u bnganos, tendnd nesultadoa aatiafactonion, pon
medic de un taasplante. Peno ademés, esate se  encuentra
inevitablemente aupeditado, en primen Lugan, a la
obtencidn del bagano para tnadplantan ¥ aecundaniamente,
a la disponibilidad de un hoapital con capacidud panra
efectuan dichke procedimiento. Desafontunadamente, en
pairea en via de desannollo como lo ea Mléxico, eato tiene
#na connotacién muy peculian, ya gque la opcién del
trasplante, ae encuentra en gnan pante obatdculizade pon
el nivel de los hospitalea y pon el bajo presupueato

gue tiernen pana la i.n.,(lme:itltuctuna necescnia en el manejo



integral de &atos tratamientoa.

Otro punto a conaidenan, lo conatituye la diversidad
de laa caracteniaticas antihigiénicas de los donadorea ¥
de loa neceptonea, pon lo ecual exiate una eatrecha
relacisn entre la frecuencia de loa trasplantes y Ula
hiatocompatibilidad tante del donadon como del recepton.
Sin embango, laa pensonas, gque por nagonesa econémicas nro
pueden tener acceao a laa listas de eapera de un brgano,
en vintud de gue laa operaciones 4on muy costosas; ademia,
de gque existen pocos donadorea. De tal auente, se han
eatablecido medidea de proteccién al neapecto. Aaimiamo,
eqtar medidas aorn de gran impontancia para la atencién
médice de pacientes en condicidn aocio-econémica baja. JSi
bien ea ciento, en Lla actualidad, las alternativas de
tratamiento tienen grandes Iledultaa’od-de 4aobrevida, cada
vey gque Jlaa openacionea quinirgicas del coragin, aon

aeelizadas con mayon éxito.

ZEL INJERTO DE CORAZOW ESTA EN
L0S LIMITES DE LA CRIPINALIDAD®.

EQRESSHAN.
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CAPITULO PRIMERD

ASPECTO REDICO-RISTORTCO-CIENTIFICO DE AUERTE
fo- DEFINICION DE MUERTE Y CONSIDERACIONES GENERALES

En  aentido religioso, ea la aalide del alma
lentendida como ed P’IH:ILCCP('.O eapinituad divificante de la
materia inentel, del cueapo en el gue 4e albergaba,
dindole vida; en aentido bioddgico ea la detencisn
definitiva de laa diversas funcionea de Jda vida de
relacidn con el mundo exterion (aensibilidad, motilidad de
la vida intenna vegetative, cinculacién y neapinaciénl, de
un oaganiamo calificade Acata ese momento de viviente,
porgue deaarnollaba esas funciones. la muente total de un
onganiamo de un 4olo individuo, coincide practicamente con
da muente de laa célulaa nenvioses cerebralea; é&ataa al
guedar ain oxigeno (del gue tiene una necesidad conatantel
ceaan en au importantisaima funcién de relacién con el
ambiente exteano y de dinreceidn de todas laa funcionea
vegetati_wm olz}éni_ccm, ain laa cuales no puede exéa:ti,a
vida en un onganiemo. Precisamente, ai el oxigeno falta en

laa célules neaviosas del cenebrno y en todas laa



céludan gy tejidos ongdnicoa del cuempo, a consecuencia de
d{a detencién dinecta e inmediata de la actividad
reapinatoria pulmonar fgque intrcduce el oxigeno deade el
exteaion) de la actividad candiocinculatonia { gue
taxansporta el oxigeno con la sangre al cercbnol, llegamoa
a fLa concluaién de gue la cauaa inmediata y directa de la
muente, es la detencién definitiva e innepanable de dichaa

actividades.

Cuando el individuo l/za muento, no aignifica gque
todas laa cé&lulas ongénicas lo eatin también. En efecto,
muchaa penmanecen con vida duaante un ciento tiempo ain el
oxigeno. A4l pon ejemple, las célulaa -neavicsea 4on laa
primenaa en monin, caai inatanténeamente al aobrevenir el
ceae de la respinacion y de la ciaculacién, que aerala La
muente del individuo; a loa dieg o quince minutos, mueren
cientas célulaa de loa misculos voluntanioa. €n cambio el
coragén puede volvern a latin incluse fuena del cadivea,
aelgunas horaa deapuésr de la muente, cuando se le coloce en
un medio liguido adecuado; también loa eapeamatogoides son
capaces de movense, algunoa diaa después de la muerte del
aujeto; ete. En nagén a lo antenrion, todas laa célulaa
muenen cuando han conaumide el oxigeno y el material

nutaitive que tienen a 4Au diaposicidén en el



momento de la muente; Laa célulaa ase destrnuyen y laa
austancias quimicas elementales que ae libenan a partin de
eata deatnucciin, entran en el gran - circulo del’

mundo oagénico natural. (/)

Desde el punto de viata médico, el concepto de la
muente del individuo ha cambiado con el tiempo. Ademéa gque,
exiate la posibilidad de que el concepta ae modifigue en

el futuro.

I.- &l concepto mida antiguo er el de la putrefaccidn
del cadiver.- Eate mueate se establecla hasta que se
presenteban aignoa de muente céluler evidenciade por la

putrefaccion cadavenica.

II.- Poatenionmente 4e pensd gque la muente ae
detexminaba, cuando se detenle el coragdn, aituacidn que

en ura &poca 1e conaideno inreveraible.

1) Segatonre, Lucgi, Da. BICCIONARIO MEDICO, { Traducide
por el Bn. Rafael Ruiz laral, 5a. Edicién, Editonial
Teide, S.A., Bancelona Eapaia, 1980, piga. 845 g 846.



I1l.- Méa tande en el aiglo XX, se demoatad gue el panro
cardiaco no aiempre ea inneveraible; y gue en determinadaa
circunatanciea Llaa llamadea maniobrea de resucitacisn,
masaje cardlaco y ventilacién pulmonan -antificial, aon
capaces de evitan, gque una peraona a la cual ase le detiene

el conagén muera. (2)
2.- CERTIFICACION DE LA MUERTE.

Segin la Arociacidn Mexicana de Cinugia Genenal, la
centificacién de la muernte ceaebral, coare ‘a cargo de un
grupo de médicos, en el que eatdn nepresentadas diveasaa
especialidadea: claugla cardiovasculan, cardiologla,

medicina interna y reunologia.

€L diagnéstico de muente cerebral, aeiiala la
Asociacion Mexicana de Ciaugia Genenal, ae baaa ern loa
aignoa clinicoa del anticulo 317 del Contnol Senitanio de

la dispoaicisn de éGaganca, tejidos y caddveres de 4senes

(2) Botaa A. Andréa, Lic. LOS TRASPLANTES DE ORGANOS
HUNANDS, 6a. Edicidn, Edicionea Botaa, México /977,
piga. 10 g [/,




humanoa, que eapecifica lo algulente:

{.- La anaencia complete y permanente de concienciaj.
2.- la ausencia permanente de respiracién exponténea

3.- Le falta de pencepcidn y eatimulos.  Aai como a

loa eatimuloa extennoa.

4.- Lla awaencia de loa neflejos de Lloa paneas

craneales y de loa reflejor medulares.

5.- La atonla (falte de vigon de todosa loa

mitaculon/.

6.~ &L ténmino de la regulacion fialolégica de la

tempenatuna conponal.

Ademda, de losa antenlormente mencionadoa, da
Medicina Forense asefiala otros nequisitos para determinan

la Centificacisn de la fluente:

I.- lineasa planaa ain datosa de nitmo, en todasa laa
denivacionea de un trazo electroencefilice, la falte de
cambioa dunante un peniodo de dosa a veinticuatro horaa,

conatituye un dato presuntivo de muente cenebaal.

II.- (Que el paciente esté en coma, ain reaccidn

cenebral a loa eatimuloa.



I1I.- fApnea (falta de oxigeno o aespinaciinl.
V.- Pupilas dilatedas.
V.- Reflejor cefalicoa tnexintenteas.

VI.- Stlencio electaocenebnal.

Se hace ur catudio de confinmacién pana deacubnia la
falta de niego asanguinev y cenebral en tallo encefilico
por tinyeccionea (intracanrotidias de nadioniclidos, panra
deteaminan la muente cenebral. Pon lo menos doa médicoa .

neundlogoa debenin ceatifican la muente cerebaal.

EL electroencefalograma  isoeléctnico, anuncia la
muente cenebaral; este es un concepto

eleciaaence{alog,néff.co.

€n  eate punto noa vemoa ovbligadea a hacen una
caitica a la Asrociacién Mexicana de Cirugla Genenal, scbne
el panticulan, el Dn. Alfonao Quinog Cuarén, nenombnado
cm'.mi,nol&g,o mexicano, deatacéd gue la muente en medicina
fonense, ea la aupreaisn definitiva innevenaible o

penmanente de laa funciones vitales del onganiamo.

De acuerndo con lo expueato, una auspenaiéon temponal
o tranaitonie de alguna de Jlas impontantea funcionea

viteles, dard un estado de muente aparente, compatible con
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da supervivencia del onganiamo como auele acontecen en loa
caa0a de slncope respinatornio, en el cual laa funcionea
reapiratorniaa cesan traraitoniamente. Cuande la abolicidén
es definitiva, innevenaible g permanente ase deteamina el

eatado de muernte. (3/

Puede entonces decinae, gue la cesacion funcional no
es completa deade el pnimen momento en gue re eatablece la
muente neal, del onganiame en 4au conjunte, ya que &ata no
colncide con la muente aimultdnea de todaa las célulea gque
laa componen. Pon ejemplo, lasa funciones del higado,
peraiaten vaniaa horaa deapués de la cesacién de laa méa
impontantes funcionea del onganiamo; el eatdmago digiene
minutoa deapuéa de la 4uspensién de éEataa impontantea
funcionea vitalea. €ataa cincunatancias aon laa gue alaven

de base a la exiatencia de Bancosa de Onganos.

73] Quinog Cuanién, Alfonso. LA MUERTE EN LA NEDICINA
FORENSE" . Reviata de Denecho Penal Contempondneo, Nim.
24, Eneno-Febreno de (970, México, pag. 35.
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la Asoclacisn Mexicana de Cinugle Genenal ol hablan
de laa condicionesa del enfermo, del donante, las deacnibe
de la siguiente manena: consenve la ectividad circulatonria
ka penrdido la neapinacisn eaponténea, peno se le ventida
con agude de un reapiradon mecdnico, e eato ae afiaden
todoa loa 4aignoa c[z‘.lu'.cpA de nmuente. Si ae cierna ed
n.eApE.nat{olL, la tenaion anternial cae bruscamente ¥ ed
enfermo muere en peae ceadlace por anoxia {escasey de
oxigeno en la aangre). Si ae toma un electro-candiograma,
el trago ea plano, carece de todo accidente ain con la
aplicacién de eatimuloa, a este se le llama ailencio

electnoencefalogréfico.

Motivo pon el cual al extnaer el conazén del donadan
deapués de cearan el neapinadon mecdnico, se esternd en
presencia de un homicidio; toda veg, gque el médice en au

furamento hipocndtico manifiesta:

"Que protesta aolemnemente gue la vida
humana aeri aagrade, deade la concep-
cidn hasta la muerte y que eatimeré -
da vidae del paciente como su propie ~
vide". (4)

(4} Quinog Cuandn, Alfonnro. HEDICINA FORENSE. 2a. Edicidn
Editanial Porria, S.A., Mléxico 1980, pdg. [67.




Y gue al cennan el reapinadon, juaidicamente eatéd

plu'.wzn.da de la via'a a una penrdona.

2.0.- PRINER CASO DE TRASPLANTE DE CORAZON EN MEXICO

La enra elinica del traaplante candiaco ae inicis en
1967, cuando en Afnicd Chriatian Bannand informé al mundo

del paimen procedimiento exitose de este tipo ean humanoa.

Dunante loa aigulentea dieg afivoa se {levsd a cabo un
u{uenga e_xpe_ni_me.ntal y un tna&aja enéngico en el édrea
elinica, en panticularn de la Univeraidad de Eatanfonrd, pon

el grupe ded Docton Shumway y aua colabonadonea.

En la actualidad ae realizan miltiplea traaplantes
en difenentes centroa con resuliadoa aatisfactoniocsa.- &n
el tnaaplante candfaco el promedio de sobne vida a un afio

auments el 80% en 1987.

&L paimen caro de trasplente de coragén gue se
realizd en México en fonma éxitosa el dia 2/ de julio de
1988, ae llevé a cabo en el Centrno Médico "La Raza”, del

Inatituto flexicano del Seguro Sociel.



MATERIAL CLINICO:

RECEPTOR. - Maaculino de 46 afion de edad, gquien en
1983 preaentd infanto agudo al miocandio antenion extenso,
que evolucions en penlcanditia, deapués de cinco aioa. &L
ca1o0 4se presentd en seaidon médico-quiningica con
diagnéatico de enfenmedad anterial cononaria, inferto
antiguo del miocandio anteaion extenso y daiio miccandio

aeveno con hipentension arteaial pulmonax.

Fue aceptado pane trasplante candiaco, gque 4e

realizé el veintiuno de julio de /988.

DONADOR. - Femenino de 2/ afoa de edad, con
diagnéatico de muente cenebral deapués de neunocinuglia,
poaterniormente de veinticuatao honaa del
electroencefalogramea moatnd trago faoeléctnico aln

modificacién a eatimuloa.

Se coondino el inicio de la ciaugia de necoleccisn
del dngano con el implante en salaa continuas con el
objeto de evitan gue ae prolongera de manena inrnecesania

el pentodo izquémico del coragén.

PROCEDINIENTO OPERATORIO:

&L manejfo aneatéaico del donadon ae baad
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p/u‘_nci.palmen.te en baindan oxigenacién, proteccion
Reurovegetativa, reposicién del volimen para mantenex
eatabilidad hemodindmica y manteniendo de gasea aanguineos

el estedo deidoe base y electrolitos aénicos dentno de la

normalidad.

Por Lo gue hace,al neceptor, ae aneatecid antes de
ingreaan al guindfanc. &L conragzén donado fue Ilevado a
paro, mediante la adminiatracién de aolucién candioplégice
¢ 4e nealizs el trasplante del doradon al recepton, a laa
48 honaa deapués del trasplante, se obaenvé un decenso en
da preaidn antenial del necepton, pon lo que se procedid a
adniniatran solucidn hipeténicae, obrervando una nespuesta
‘favonable; en eate penlodo poatoperatorio ae 4somete ad
paciente a obaeavacién conatante, por  personal de
enfermenaa eapecialmente aedieatradaan, mismas  que
encontranon gque el recepton paeazntaéa pancreatitia, gque
se  manifeaté pon dolon y diatencién addominal. Eata
complicacién se tratd a bare de ayuno y auapensién de
medicamentoa pon via onal. &L caadro ae neaolvid al cuanto
dita poatopenatonio. Al gquinto dia ae encontrd detnimento
de la funcidn neapinatoria, volviendo a la normalidad doce

horaa despuda, con el uso de presidn alveolar continua.
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La evolucién a pantin del asexto dia, fue aatisfac-
toria, y dunante Ulaa paimenas tnea aemanas ae hicienon
diferentes eatudioa para detectan la poaible reaccisn de
rechago, ain gue eato ae presentara. AL téamino de ciento
ochenta dias, el paciente ae encortad totalmente

aecuperado y nealigando actividadesa noamales. (5)

A mayon abundamiento, mencionanemos algunoa
antecedentes histénicos del Traaplante de Conagon. é&n
virtud, a que el tnasplante dé conazén ea uno de loa méaa
eapectaculanes. En 1964 fJamea Handy, en la Univensidad de
Miraianipl, nealizgé poa palmena veg, un taaaplante de
conazdn a un individuo virtualmente moaibundo; y en quien
4e conaiderd gque no habia necunso médico aalvadon. Se
treté de un xenotnaaplante o xenoinfeato [infeate entne
4aujetosr diatintos, deade el punto de viata génenricol, en
el gque 4e utilizgs, pon primena vegz un conazén de un
chimpancé, que pudo mantener la cinculacién del nrecepton

dunante sesenta minutoa. (6)

/5] RUBEN ARGUERO  SANCHEZ, Cinujano Candiovasculan.
Reaponsable del traaplante. Hoapital General, Centno
Médico "La Rage”, INSS.

(6) Eapino Vela, Jonge. INTRODUCCION A [A CARDIOLOGIA.
9a. Edicidn, Francisco Méndey Oteo editor, Méxice

1980, pég- 716,



€L dieciatete de diciembne de /967 en Sudéfnica,
Baanard llevé a cabo el primen- homotraaplante o
homoinjerto (injento entre miembroa diatintosa deade el
punto de vista genénico, peno de la miama especie/, logns
hacern vivin a un individuo pon dieciocho diaa, con el
corazén de una enferma que munid en un accidente
automoviliatico. Un asegundo caso de eate autor conocide
por todo el mundo a través de la prensa, vivié una vide
més o menos normal dunante afio y medio y finalmente munis
pon problemea de nechazo, loa trasplantes de conazién en el
aer humano, actualmente 1on nealigadoa ain poden predecin
loa reasultados a laltg.o pla;o. Loa Aupuestos ‘Dno&[&mad
monalea en relacidn con ed donadorn 4e han resuelto
médicamente con Lloa conceptos modernos de la muente
cenebral. Por cuanto lo que hace al receptor ason todavia
mis eataictaa, como aenia dafio al miocardio mda avangado,

con vidae muy conta.

Deapuis de febreno de (968, ae desats el entusaiasmo
en divensaa partes del mundo, por trasplantan coragones en
centros de reconocida capacidad médice y gquindngica. De

cualquiern manere, el balance deade que se inicié el método

se puede discutin en doa aapectos:



/.- La operacion ea técnicamente factible y pon mda
problemas que exiatan entre este onden, ae han auperado y
no conatituyen obataeulo para equipoa gquiringicos con

experiencia y bien dotadoa.

2.- &l verdadeao problema es de onden médico y el
aapecto inmunoldgico, el nechage que el onganiame humanc
pore en juego cuando’Ae le trasplanta un Grgano ajfeno.
Entre el donadon del éngano y el necepton debe haben una
afinided lo méa penfecta poaible pana obtenen loa mejorea

nreaultadoa.

En 1947 en el Denecho Francéa ae obliga a loa
directores de hospitales, a entregan a laa facultades de
medicine doa caddverea pana gque ae utilicen en la
inveatigacion y la enaefianza, cuando eatoa no 4on

reclamadoas.

€n México haata el afio de /969 no exiatié ninguna
reglamentacién al nespecto, pero en cambio hay una Ley
reglamentada en el anticulo 281 del Cidigo Penal Vigente
para el Diatnito Federal, el cual pudiena sen intenpretado
como prohibitivo en au {fraccién I, para laa diseceionea
de anatomia en laa facultadea de medicine, gue menciona Lo

Algu iente!
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ARTICULO 28/.- SE INPONDRA DE UNO A
CINCO AROS DE PRISION.

AL que pnofane un caddven o nestos humanos,

con actoa de vilipendio, mutilacidn, bruta=

{idad o mecnofilia.

Haata /970 ae nealizanon ciento Aedente g aueve
traaplantes de coaagén. Jea fueron Aeteroinjeatos, uno de
chimpancé y otro de oveja; Los reatantea homoinjentos, de

éstoa vivian veintidoa.

De ¢97! a julio de (978 Shumway nealizé veintiaeia

traaplantea por afio.

Su  eatadiatice gque es fa més numencsa del mundo,
indica gque al afic de operadoa, loa receptonea han vivide
el 47% de loa pacientea; el aegundo afio 37% y al teacen

afo viven 24%.

€L rechaego noamel del onrganiamo humano para el
conrazdn ajenc se combete en la actualidad con eatenonides,
con  aueno antilinfoailice y con otaaa auatancias,

empledndose éstea deapuéa de la openacibdn.

€l [icenciado Franciace Cdndenas, niembao de la

. - . . 4
Acadenia fexicana de Ciencias Penales ha comentads “la
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muente piladosa causada a nuego de un incunable no ha aido
aejena e la crénica del cnimén. En la eded media ya habla
actor de misenicoadie, gque consiatian en nematan a loa
kenidoa gravea; ain embango, ea conducta gue en nueatno

aiglo ae nepite”. [(7)
Nuestno Cddigo Penal vigente en au anticulo 302
manifieata o aiguiente:

“Comete il. delito de homicidio ed que

2.2.- ASPECTO B10L061C0.

La Asociacisn Mexicana de Cinugila Genenal afinma gque
la técnica quiningica del tnaaplante de conragén esatd do
auficientemente avangada y el problema en eate aentido,
neslde a26loc en el aapecto bioldgico: la inmunidad, ea
decin, el nechago gque nealiza todo el onganiamo animal

complejo, del tejido que no le es propio.

Cuande el tejide de un animal es colocado en otno,
4e produce de inmediato, una neaccidn inmunolégica, pon la

cual el necepton trata de eliminan el tejido extnafio, el

(7] Candenasa, Francisco. REFLEXIONES SOBRE LA RESPONSA-
BILIDAD PENAL DE LOS MEDICOS. Reviata de Denecho

Penal Contempondneo, No. 6, México 1975.
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ded donente. €ate cccién llamada de nechazo es acatenida
en condiciones nonmales haata la desapanicisn del tejido

extraiio.

&L principal mecaniamo de rechago ae deteamina acbre
todo pon la accién de las células leucocitoniaa que acuden
al aitio del traaplante, ya gque ellasa inteavienen
directamente en la fonmacitn y traalado de anticuerpoa. EL
papel desempeiiado pon loa pequeiioa Linfocitos en el

rechazo de loa tejidoa extraiioa algue ailendo considerable.

€n el sen humano y en otroa animalea, se trata de
diaminuina la neaccidn inmunolégica del nechago, procunando
gue donador 4 neceptor aecan Lo nmenoa a’i_{enented deade el
punto de viata genético; y pana ello, se nrealizan eatudios
concernientea al tipo aanguineo RH, aubgnrupos nreapectivos,
aeaccionea mutuaa y en genenal, al eatudio de todoa loa
factonea. Haciendo deatacar que el nimeno de donantesa ea
mucho menor; eal como el niimero de probables receptones ea

mayorn.

Si ed conagén trasplantado falla el enfeamo monrizé,
eato puede 4en causado pon la xeaccidn de rechazo o pon
loa mecaniamoa de defensaa del cuerpo. Catas nagonea Aacen
preveen gue el tnasplante candiaco seré en el mejon de loa

caroa un pnrocedimiento baatante Limitado en lo gque se

refiere en aua aplicaciones clinicas en la préctice diaria.
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&l traaplante candiaco plantea ademésa, problemes
étc‘.ccm,. como 1enla el diagnéatican la muente del donador;
izzdi.miama, la autonizacion de éate pare gue 4e pueda
disponen Libremente de au conazdn, al momento del ciernre
del neapinadon, ya gque derde el punto de wviata ético,
conviere aefialan también la reaponrasabilidad monal y legal
en  gque incunne el nédico al deaconectan el reapinradon

antificial, gue le da vide al donante. (8/

€r aail come La Azociacién Méxicana de Cinugia
General, ha esatablecido un compis de eapena, gue penmita a
Lloa esatudivaon del denecho, eatablecen Laa basea
fundamentalea de la aiatemdtica junidica del traaplante
quinringico, principalmente del conazdn; en viantud, de sen
un bagane vital y dnice en el sen humano, provocando aal
una aenie de controvenaies que en el pnesente estudio 4ae

pretenden eaclasrecen.

(8] Botaa A. Andné&a, Lie. LOS TRASPLANTES DE ORGANOS
HURANDS .6a. Edicidn, Edicionea Botaa, Biblioteca de
Criminalia, México (977, pp. 2% 4 25.
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Cuando ae cuenta con un gemelo donadon idéntico pana
taaaplante de  conagén, laa  nagonea bioldgicaa para
extinrpar un Gngane de un donradon vivo aerdin deade luego,
muy podercacs. Deade el punto de viata biolbdgico, hay una
prefenencia pon loa donadones familianes, en especial
cuando aon aeleccionados . pon pruebaa de
hiatocompatibilidad. Se puede disponen de dnganos de
donadonea vivor en un momento de eleceidn, cuando el
recepton eatd en condicionesa Sptimea y el Grgane eatd en
au mefon eatado fiaioldgico. Llaa enfenmedades del dorador
pueden aen tnanamisibles pana el nreceptorn, 4e pueden
deacubrin con magorn segunidad en loa donadenea vivea, MNia
ain, muchoa nreceptores con gran necesidad de traaplentes
de  6rganoa aanca, no tienen donedores familianes
potencialea, y no hay poaitbilidad de encontran cadéveres
donadonesa pana trasplantanle Gnganca nonea. €4 imperativo
que 4e deniven de cadiverea en muchoa casos. La
conveniencia de uian onganos de cadéver es también grande
desade el punto de viata humanitanio; peno, en la prictica
tiene deaventajaa: nana vegz exiaten dispoalciones de
onganizacién pare necolectar dnganoa de donadones recién

fallecidoa.
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én fléxico cade afo 4e incrementa el nédmeno de
pacientes gue deben nrecibin trasplantes ecandiacos, miamoa
gue aon y han aldo inauficientea. Toda vez, gue ea diftcil

encontran Gnganva suficientemente compatiblea pare loa

receptones.
P

én la actualidad, gnacias a métodoa muy complicadoa
de peafuaién  con liguéda oxigenado, en atmoaferna de
oxigeno bejo preaién, ae han lograde peniodoa contos de

pnresenvacién de Snganoa; como el coragzén, pulmén e higado.

(9/.

éEn nazén e Jdo antenior, laa paueba«i. de
hiatocompatibilidad, deberén hacenrse tanto al donador como
al necepton, pana gque pueda llevarae a cebo con mejonea
neaultados el tnasplante; gy, nro pueda pne4en£an4e una

neaccién de nechago.

(9) &. Rhoads, Jonrathan, Dn. et. al. PRINCIPIOS Y PRACTI
CA DE CIRUGIA. Traducide al eapaiiol pon el Da.
Santi_ag.a Saer‘ia Renanrd, ba. Edicién, Editon Nueva
Editonial Interamericana, S.A. de C.V., México 1972,
pag. 377.
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3.- DIFERENTES DEFIRICIONES Y TERMINOS MEDICOS, QUE

SERAN  TOMADOS EN  CONSIDERACION PARA UN TRASPLANTE DE
CORAZON .

1.- ANOXIA.- Cacasez de oxigeno en Ula  aangae,
oxigenacidn Lnauficlente.

1I.- ATONIA.- &L nrgeno o tejido que se presenta
{lojo, nelajado, privado de vigon y conaistencia; ¥ pon
lo tanto en eatado de menon excitabilidad y funcionaliamo.

IIl.- APNEA.- Eate vocablo z2ignifica literalmente "SIN
RESPIRACION" .

La ausaencia, no momentinea, aino definitiva, de la
respinacién. €a  deade luego, aigno de nmuente ain
reapinacién, no 4e puede vivin., Ern  vintud a gue loa
tejidoa, eatdn faltoa de un elemento indispensable para au
vitalidad g {furcion; conatatente en el oxigeno
atméafenico, introducido por medio de la nrespinacidn en
Loa pulmonea. €L cual ea +tnranapontado heatae loa tejidoa
més alejados por loa glébuloa nojos de la aangre.

IV.- ARREFLEXIA.- Faltae de neflejoa.

V.- ORGANG.- éEntidad monfolégica compuesta por la
agrupacisn de tejidon  difenentea gue concurren al

desempeiio del miamo taabajo fialoldgico.
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V.- AUTOINGERTO.- Injento tomado del cuenpo del miamo

paciente,

VI.- DONADOR O DISPONENTE.- Persona que auminiatza
aangre para la tranafusidn o un Gagano o parte del miamo

para trasplante.

VII.- AHETEROINJERTO 0  XENOINJERTO.- Trasplante de

tnjentos, +tomadosa de individuoa de difenente eapecie.

i, - RISTOCOMPATIBILIDAD .- Semejanza entre loa
canictenes antigénicos de loa tejidoa de un donante y loa
de un necepton de un injento o trasplanie, necesanria para

el éxito del procedimiento.

IX.- AOMOINGERTO O ALOINGERTO.- Suatitucién openratonia
de péndida de tejidoa con pantes aimilanes de individuoa

de la miama especie.

X.-  INJERTO.- Intaoducin, insentar, intercalan,
efecto de implantar en la piel o en otno tejido del

cuerpa.
Ea Lla openacidn de trasplantan un tejido u éngano de

una pante a otna del cuenpo de un miame individua.
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‘XI.- ISOINJERTO.- Injento entne individuoa idénticos,
en cuanto e su histocompatibilidad antigénica.

XII.- PARO FUNCIONAL DE L4 CIRCULACION.- Ausencia
prolongada de létidoa del coragén y falte de pulso.

Xili.- PAROD  FUNCIONAL DE LA RESPIRACION. - La
respinacidn ceaa un poce antesa de la cinrculacidn. Pana
darnos cuenta ai una persona nespira o no, se le acenca a
la boca o naniz, un eapejo; ai lo empafia, reapina; aino el

aufeto ha fallecido.

XIV.- RECEPTOR.- La peraona a gquien ae le traaplantand
0o ae le /mya fnaaplan.tada un drganc o tzji_do. 0 bien, ae
le haya +trasfundido 4aangne a aua componentes mediante

pnoced:‘.m lLentos teneapéuticoas.

XV.- TRASPLANTE.- Implantacién de un Gngeno, en un
orgeniamo necepton como establecimiento de lasa conexionea
vaaculanes, anterniales y venocsas, aplicacién de una pante

de tejidos, tomadoa de otna pante del cuenpo o de otao
injento.

XVI.- TEJIDO.- éEntidad monfolégica compuesta pon la
agrupacisn de célulaa de la misma naturaleza, ondenadas

con negulanidad y que desempefien una miama funcién.
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k.- LA NUERTE CEREBRAL.

La muente cenebral noamalmente ea el eatado clinico
en el gue cae un paciente, gque presenta un coma
innevenaible, gque ase encuentra en eatado vegetativo
erdnico, ain una probabilided de volver a necuperar la
funcién encefilica de conocimiento, en vintud de gue eata

1eréd inexiatente, con base en Las nonrmea conocidaa.

loa pacientea con "RUERTE CEREBRAL",  pueden
conaeavan el latido candiace, la cinculacién de la 4angre,
reapinan con ayuda de un reapinrador mecénico; eaimiamo, no
digienen alimento, filtnan productoa de deaecho y muestran
crecimiento de - nuevo tejido. Funciones gue ven
desapaneciendo en forma progresiva. Sin embango, penaiste
la falte de datos de la funcién encefélica cogroscitiva

de neaccién verbal al medio.

Lo antenior, noa lleve a la concluaién de gque el
médico puede certifican la muente del individuo, en el
momento de diagndatican las leaionea cenebnalea graver o

inneveasiblea, aidn cuando el conazén continue Latiendo.
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Laa personesa con muente cerebral en aentido médico

legal, puede declararse muenta. (10)

KNORNAS PARA DEMOSTRAR QUE LA PERSONA
SUFRE "RUERTE CEREBRAL” .

al.~ Lineas planaa, ain datoa de nritmo, en todas laa
denivaciones de un trago electno-encefilico, la falta de
cambios dunante un penfodo de 2 a 24 honaa, conatituye un

dato preauntivo de mueate cenebnal.

bJ).- Como minimo seis horas después del inicio de coma
y apnea, todo lo slgulente dunante porn Lo menca 30 minutos

(y en forma definitiva durante 24 horasl.

/.- Coma ain reaccidn cenebral a loa ecatimuloa.

2.- flpnea (ventile con oxigene puro o megela de (GaCls
dunante /0 minutoa antea de gquitan el ventilador; déae

luego un flujo pasive y ondinanic de Gy /.

fro} D. Cain, .flanvey. URGENCIAS MEDICAS DE FLINT.
Traducide al Eapeiol pon Antonio Garat Thalheimen,
Primena Edictén en Eapaiiol, Editonial Intenamenicana

S.A. de C.V., Néxico 1987, Pz'ig.. 69.
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3.~ Pupilaa dilatadaa.
4.- Reflejoa cefalicos inexistentes.

5.~ Silencio electra-cencbnal.

c¢/.- Se hace un eatudio de confinmacién para deacubnrin
falta de niego aanguineo y cencbral en tallo encefdlico
por  ingeceiones intracarotideas de radionuclidoa para

determinan la muente cencbaal.

d).~ Doa médicoa f(pon do menoa un neunoligol, deben

evaluar y centifican el fallecimiento del paciente.

Aaimiama, también doa médicoa debendn finman el

"certificado de muerte cerebral”. {10/

(r0) Ibidem, pdg. 68.
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1.- EL DONANTE Y SUS PRINCIPALES CARACTERISTICAS.

1.1.- DONANTES VIVOS Y DONANTES MUERTOS.
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2.- EL RECEPTOR Y SUS PRINCIPALES CARACTERISTICAS.
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DE LAS DIFERENTES INSTITUCIONES PUBLICAS Y PRIVADAS
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GRGANOS.

5.~ EL REcIsTRO NAcIoNAL DE TRASPLANTES.
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CAPITULO SEGUNDO

PROBLERATICA CONCERNIENTE A LA RUERTE DEL DONANTE

lo- EL DONANTE Y SUS PRINCIPALES CARACTERISTICAS.

Ho cabe duda que ez meneaten conter la vide del
donante, aungue loa médicos digan gque ae trata de enfermos
"innemiaiblemente condenadosa a muente, ain posibilidad de
recupeaar aus funciones cerebaales de la vida de aelacidn

¢ gue conseavan exclusaivamente aua [uucionu vegctct:‘.vu'.

(1),

Se habla de consenvarn la actividad cinculatonia
candigvasculan a pesan de gque el dorante haya pérdide la
reapinacidn eapontinea, pero ventiléndole con ayude de un

reapinadon mecdnico.

Llega un momento en gque tienen gque cerran el
reapinador, a consecuencia de Lo cual la presidn antenial
cee bauscamente y el enfeamo muene en pano candlace pon
anoxia. Previamente, ae habaia prepanado al donadon con
inyeccionea anticoagulantes, hipotenmina, divenasas
canulacionea vasculares, oxigene, administracién de

antibisticos, etc., a efecto, de extrcenle el econagdn.

(te] 0p. Cit. pag. 22.
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€L cnitenio de centificacién de la muente basade en
loa datosa clinicoa ya sefialadoa, expone a ernonea, pues ea
bien aabide gue pon maniobraa de resucitaciin ea posible
logran gue individuoa didgnoaticadoa muentos se reanimen e

tneluao vivan lango tiempo.

én la nrealidad, 4a ,lc;nma méa  segura de hacer el
Jiag.néntico de la muente, ea esperar a gue aparezcan Aua
4ignoa inequivocos: nigidey y putrefaccién cadivenicaa. Y
ea evidente que eate caiterio ea inaplicable en el caso de
traaplante de conazén, el que eatd dinigido de manera
principal eate eatudio. Ya gque le fonma mia idénea pana
gue ae pueda llevarn a cabo, ea gue el donante presente

muente cenebral.

éatamos de acuendo en gque el ejencicio de la
medicina ea el ejercicio de un derecho panra gquienea
legalmente Jla practican, esa decin, para quienes pon
tratanse de una profeaién que nequiere titulo pana au
nealigacion, han obtenido éate pon pante del Eatado, pon

haben llenado loa requisitos legales de au otongamiento.

Perno, ¢ ea gque acaso ese derecho se extiende a tal

gunado que para el imprescindible benelicio de la vida de
un serx humaro e tenga que privar de la yida a oteo?.
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Porque precisamente esato ea o gue hace gulen cierna
el reapirador pana hacen caer La tenaidn anterial
bauacamente y dejan morin mediante un pano candlaco por

anoxiae al enfermo, el donante.

Por cuanto @ daa canacteristicas que deberi tenern el

donante, laa paincipalea aon lar siguientea:

AJ.- Que el conagdn eate 4aano y sea joven;

B).- Que se pueda retiran con vida de un individuo

certificado muento; ¥

C).- Que ae otorgue au consentimiento por eacnito.

A meyorn abundamiento, el Reg.lamenta de la.Ley
Genenal de Selud, en materia de Contrnol Sanitanio, pon
cuanto a la diapoaicidn de Grganos, t-e{z'_daa ¢ cadiveres de
senea humenca en au capltulo V  de la inveatigacién y
docencia, en 4u anticulo 80 sefiala que el disponente
oniginanio manifieste au voluntad pane gue Au caddven sea
utilizado para (lnveatigecidn o docencie, deberd llenan un

fonmulanio, gque contendné:
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.- Hombre completo del disponente originanrio;

2.~ Domicilio;

3.~ Edad;

4.- Sexo;

5.~ €atado civil;

6.- Ocupaciin;

7.~ HNombre y domicilio del cdnguge, concubire o

concubinanio, al tuviere;

8.- Nombre y domicilio de loa padrea y en caso de haben

9.

10.-

fallecido, la mencidn de este hecho;

€r  cass de no tenen conyuge, concubina o
concubinario o padrea, el asefialamiento del nombae
gy domicilio de alguno de 4us familicrea mia

cercanod;

Sedalamiento de gue por asu propia volunted y a
titulo gnatuito diapone gque au caddver aea

empleado para inveatigacion o docencie;

1.~ EL nombne de la Inatitucidon Educative beneficiaria

del cadévenr;

12.- &l aefialamiento de haben necibido infoamecidén o au

aatisfaccitn aobre el empleo gue se daré e 4u
cediver y, en au caso, acbre 4u deatino firal;
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, 13.- &L nombre, domicilio y finma de loa teatigos

cuando ae trate de documento privado; y

t4.- Fecha, lugarn y firme del diaponente originario.

(12).

{.1.- DONANTES VIVOS Y DONANTES MUERTOS.

€l donante vivo ea la persona que con neapecto a au
propio cuenpo Puea’v_ otorgan au consentimiento, para da
disposaicion de aua Gnganor y tejidoa, con {inea

terapéuticoa en vida; o también, a titulo teatamentanio.

€l disponente oniginario fvivel podrd en cualguien
tiempo nevocan el consentimiento gue haye otorgade pana
linea de diapoaicién de aua dnganoca, tejidos, productos o
de Au propio cadéver, ain gue exiate neaponaabilidad de au

pante.

(12) LEY GENERAL BE SALUD. Reglamento de la ley Genenal
de aalud en materia de Control Sanitanio de la
diapoaicion de baganos, tejidos y cadéveres de senes
humanoa. 9a. Edicisn, Editoniel Poarnda, I.4.,

México 1993, pdg. 4&4.
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Por  cuanto al donadon muento, podemoa aseiialan lo
aiguiente: Que cuando éate no haya expresado au voluntad
por Lo que neapecta a la diapoaicién de au caddver, laa
peraonas e Laa gue se nefiere el anticulo 13 deld Capitulo
11, deld Reglamento de la ley Genernal de Selud en Materia
de (ontnol Sanitanio de Jda Diaposaicién de Onganca g
‘TF_{LJUA, manifieata que’loa a'éappnentea 4ecundanrior podrin
conaentin en gue se deatine a la docencia o tnveatigacidn
el cuenpo del familian, ciiadiendo ademda, dicho anticulo
que serén diaponentea aecundarnios, de acuendo al aiguiente

onden de prefenencia que a continuacién ae sefiala:

/.- &l cényuge, el corcubinanio, la concubine, loa

ascendientes, deacendientea y loa paaientea colatenales

haata el segundo gnado del disponente originanio;
2.- A la autonidad aanitania competente;

3.~ &L Miniatenio Piblico, en nelacién a loa daganoca,
tejidoa y caddvenes de senes humanoa que se encuentnen
bajo au neaponsabilidad con motive del ejencicio de aua

funcionea;
4.~ La autonidad judicial;

5.~ Loa nepresentantes legalea de menones e incapacea,

Znicamente en nelacién a la dispoaicién de cadiveres;
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6.- Laa iratitucionea educativas con respecteo a Jdoa
. L. . R
baganca, tejidoa y cadiverea gque lea sean Proporcionadoa
pera inveatigacitn o docencia, une veg gue venga el plego

de reclamacitn, ain gue &ata ae haya efectuado; 4

7.~ Loa demia a guienea laa dispoaiciones generalea
aplicablea les confienen tal cardcten, con laa condicionea

¥ reguiaitos que ae 4efialen en lasr miamaa.

Poar otro lado, La ley General de Salud en au
titudo XIV (CONTROL SANITARIO D& [A  DISPOSICION DE
ORGANOS, TEJIDOS Y CADAVERES DE SERES AHUMANOS), aerala
diapoaiciones comures en 4u anticulo 3/6 gue a la letna

dice:

/.- Serdn disponentes secundarios el cbnyuge, el
concubinanio, e concubine, loa eacendientea, doa
deacendientea y loa panientes colatenalea hasta el segundo

grado del disponente oniginanio;
2.~ A falte de loa antenionea, la autonided aanitania;

3.- Loa demds a gquienes eata ley y otnas disposiciones
gerenalea aplicablea lea confieren tal candcten, con laa

condicionea y nequiaitos gue se asefialen en laa miamaa.
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Destacando que en el caso del donante clinicamente
muerto, gque presente muente cencbaal; deade el punto de
viate médico éEate estard muerto, peno deade el punto de
viate Llegal aeguiné vive. Por conaigulente, noa
encontramos gue no exiate una . reglamentacién
veadaderamente juridica gque nrespalde al Traaplante de
Conagin. Toda vez, que en la ley General de Salud aai come
tamb ién en el reglamento de Lo mismea, = exiaten

contradicciones muy notoniaa.
7.2~ DENTRO DEL ASPECTO LEGAL.

én  nueatro Cidige Penal vigente para el Distrito
Federal, no ae encuentaa ninguna nreglamentacidén . legal,
neapecto del Traaplente de érganoa. én vintud a, gque ae
encuentna previsto excluaivamente en el Reglamento de la
Ley Genenal de Salud, en materia de control aanitario de
la disporicidn de brganca, tejidosa y cadiverea de asenes
humanos; miamo que en au anticulo /6 sefiale expresamente

lo aiguiente:

Que tratdndose de trasplantes entre vivoa, el
diaponente oniginanio, del gque se tomen Gnganoca y tejidoa

debend:
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/.~ Tener mida de /8 ailca de edad y menosa de asesente;
2.~ Contan con dictamen médice actualizade y faveonable
acbre au eatado de salud, incluyendo el aspecto
paiguidtaico;
g 3 Tener compatibilidad con el recepton, de confoami-
’éﬁd con laa pruebas médicas padicticedas;
4.~ fabea uecr‘.bida' informacién completa acbre loa
“aleagos de la operacibn y lex consecuencias de la

extirnpacion del Grgano;

5.~ faber expnesado au voluntad por escaito, libre de
coaccidn flaice o monal, otorgada ante doa testigoa

{ddneos o ante un notanio.

Ahora bien, por cuanto a lo gue eatablece el
anticulo 324 de la ley Genexal de Salud, dentno de au
capitulo II (ORGANOS Y TEJIDOS/, se manifieste gue pana
efectuan la toma de érganos y tejidos, ase sregquiere el
consentimiento expreso y pon escnito del diaponente
originenio, Libne de coacelin fiaica o moral otorgado ante
el notaric o en documents expedido ante doa testigoa
idéneas, y con laa demis formalidader que ol efects

sefialen Laa disposiciones aplicablea.
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4.3.- DENTRO BEL ASPECTO MEDICO.

Las caractenisticar midicar que deberd neunin el
donadon o disponente aendin daa gque ae  enumeran a
continuacion.

) f.- Excelente condicisn del dorador en el momento del
traaplante y que e4 coa&;én eaté aano.

2.- Eatudioa anunolé;écd;wgzvzompatLbLlédad entre el
' donadon y el aecepto;.

3.~ La 4u4pen4£6n'completa e ianevensible de la funcién
cerebral, que conalate:

al.- Péndida de toda nespuesta ol me{ia ambiente.

bl.~ Abolicion completa de reflejosr y péadidn del
‘tono musculan. '

c/.~ Suspension de la axeapinacién eaponidnea.

d).~ Caida brusca de la preaion arnterial, apenaa ase
deje de mantenerle elevade pon medior aatificiales.

e).- Trago electroencefalognifico, totalmente lineal
fatrn con eatimulacién de cerebnrol, reglstnads en

condiciones téenicas penfectamente definidaa.
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€atoa criterioa no son validea en nifioa o aujetoa en

eatado de Aipoteamia ¢ con intoxicacidn aguda de cualguier

géneno.

2.- &L RECEPTOR Y SUS CARACTERISTICAS.

Recepton ea la pensona a quien se le trasplantand o
ae le Aaya traaplantado un dagano o tejido y neuna previo
al traaplante los reguisitos sefialados en el arnticulo 25
del Reglamento de la ley Genenal de Salud en matenia de
control sanitario en la diaposicibn de drganos, tejidoa y

cadBverea de senes humanoa como serian:

a.- Tener un padecimiento gque pueda tratarse de

marenra eficazy pon medio del traaplante;

bo- Ko presentan otras - enfenmedadesa  gque

predeciblemente intenfieran en el éxito del traaplante;

e.- Tenern un eatado de salud fiateo y mental capag

de tolenan el tnasplante y au evolucidn;

d.- flaben expresado su veluntad por eacnito, una vez
entenado del objets de la intervencibn, de Aua nriesgos g

de laa probabilidades de éxito; ¢



e.- Ser compatible con el diaponente oniginario del

que 4e vaya a toman el drgano o tejido.

Tanbién debersd contenen otnoa reguiaitos, talea como
realizan un eacaito, donde se exprese su voluntad y debenrd
contenen:

/.- Nombre completo deld recepton;
2.~ domictlio;

3.= &dad;

4.~ Sexo;

5.- Eatado civid;

6.- Ocupacidn;

7.- HNombre g domicidio ded cénryuge o concubinario, ai

tuvierne;

8.- Si fuese soltero, nombre y domicilio de loa padrea
4 o falta de Batos alguno de loa familianes mia cencaroa;

9.- &l aefialamiento precico de gque pon su propia
velunted conciente en la nealizacién del trasplante, y gque
fue enterado suficientemente del objeto y la clase de la
intenvencitn y de laa prodabilidadea de éxito teraplutico;

10.- Firma o huella digital ded receptonr;

//.- Lugan y fecha en gque e emite ; y
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/2.~ Nombne, finma y domicilio de loa teatigoa, al ae

trata de documento privado.

La aseleccién del neceptor, se hand alempre pon
preacnipcion y bajo el control médieo, hecho por doa
especialistea nelacionades con el tipo de tnasplante gue
se nealigar@; y en ningéin caso, 4e podrd aceptan la

seleccién de un donante que no sea hiatocompatible con el
;

necepton.

3.- &L DELITO DE HOMICIDIO.

Exinten diveravs conceptoa sobre el Delito de
Homicidio. Toda vez, gque en el Ddenecho Peral a4e han
elaborado pon pante de loa eastudioros del denecho,

divensoa conceptoa, entre loa cualea tenemoa:

Antolinrei sefiala al reapecto, "El homicidio ea la
muexte de un hombae ocasionada poax otro hombae, con un

compoatamiento doloso o culpoac”. (/3)

Pana Maggione el "Homicidio ea la deatauccién de la

vida humanan”. (14)

113}  Antolisei. MANUAL DE DERECHO PENAL. 3a. Edicién.
Tnad. Joaé Luia Péney Hennandez, México /959, pég. 32

(14) Ibid. pdg. 35.
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Franciaco Pavén Vaasconceloa, conaidena gque ed
homicidio ea la muente violenta e injuata de un hombare,
ataibuible en un nexo de causalidad @ la conducta dolosa o

culpoae de otao. (5]

En nragén a lo antenion, el Cédigo Penal vigente pana
el Diatnito Fedenal sefiala expresamente en au anticulo 9o.

lo aiguiente:

"Obra doloaamente el que, conociendo {losa elementos
del tipo pernal, o previniendo como poaible el resultado
tipico, quiere o acepta la nealigacién del hecho descaito

por la Ley” ;

"Obra culposamente el gque produce el neaultado
tipico, gque no previd alendo previalblea o previd
confiande en que no 4se producinie, en vintud de le
violacién a un deben de cuidado que debia y podia cbaeavan

- . . . n
segiin laa ecincunstancies y condicionea peraonalea”.

(15} Pavén Vasconceloa, Franciaco., "LECCIONES DE DERECHT
PENAL". Editornial Ponnda, S.A., fléxico 1982, p. 373.
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"Se uwaa le palabra homicidio, pana deacnibin la
privacidn de tode vida humana por medio de un aecto humano.
Todoa loa asesalratoa aon homicidica, peroc no t.adcu loa
homicidioa 4on aresainatos. €n consecuencia, el homicidio
" no ea neceazriamente un delito, ea un ingrediente esencial

del delito de asesinato”. (/6)

De la miama manena, el anticulo 302 del Cédigo Penal

vigente para el Diatnito Federal expreaa:

“Comete el delito de homicidio: el que paiva

de la vide a otro”.

Por otno lado, el homicidio conatituye un hecho;
toda vez, de gue en el a2e dan los tnes elementoa

indiapenacblea, que aon:

a/.~ Conducta (accidn u omiaidn/
b).~ Reaultado (pnivaciin de la vidal; ¢

e).- Relacidn o nexo causal entre la conducta y el

reaultado.

{16} Hongan, ZJhon §. MINVESTIGACION PENAL"., Editonial
Continental, S.A., México 1984, pég. 375.
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€l delito de homicidio en el derecho moderno,
consiate en la privacién antijunidica de la vida de un aen
humano, cualquiena que 4dea 4u edad, 4exo, naga o condicién
aocial. Se le conaidera la. infraccién m&a grave porgue,
como lo considera Manzini, “La vida humana es’ un bien de
intenés eminentemente social, Pﬁﬁvlico, ¥ poxr la erencla,
la fuenze ¢ da ‘activided del Eatado, reaiden
primondialmente en la poblacién, fonmade por la unién de
todoa; asl como también, en la proteccidn ded (intenés
aocial de la vida de loa individuos que componen la

Paélacz’.fm". {17/

€n el denecho extnanjeno, el juey eatd obligado a
{ijar en au aentencie, loa elementos en que se funda para
. conaiderar que el homicidio ea intencional, en tanto gque
en nueatro aistema la intencidn se presume y ea al neo al
gue compete demoataar gue Au condueta no fue illcita o gue

el evento ae nealizé ain intencidn.

(17) Mangini. "INSTITUCIONES DE DERECHD PENAL ITALIANG”.
Tnad. Fratelli Boca, Editonial Tonino, Italia 1942,
pég. (83.
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€L asentimiento de responaabilidad que el médico
tiere, ea lnhenente a cualquien accldn, a todo acte one -1
hombre reallce con conciencia y libentad. €1 como la
nepeacusaiin de la ley y del onden gque nigen la eatabilidad
welel. Tan ea aal, gque todoa loa oficios, profesiones ¢
ocupacionea, debenian actuan aupeditados a la ley.

La ética profeaivnal del médico no ae  haya
deaproviata de candcten legal. &L facultative gque viv. de
acuendo con laa normaa morales de au profesion y ae
maentenga finme en ellaa, nade tiene que temen de loa
cédigoa punitivea.lo que la ética profestonal exige del
médico, influye en aus nelaciones con el enfeamo y Lo
conviente en un deben legal. la neaponscbilidad legal no
er mda que une faceta de tu aesponaabilided monal, aiempne

mds amplia, eataicta y sevena.

No debe entendense que Libertad gquierne decian e
poalbilidad abatracta de eacogen entne el bien y el mal,
atno el poden concreto de elegin el bien. Si la acelén es
buena, ea efeacicio de Libertad y 4i ea malae conatituge un

no ejencicio de esa libentad.
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LA TEMERIDAD DEL CIRUIAND.

Por cuanto a la ll;lmada temeridad del ecinujano, un-
juicio para conaiderarlo culpable debe nefenirnae al propio
velon de éate y a la poaibilided de aeguin aiatemas mda
cautos y el tener tiempo pana aeplicarnloa. &a preciso tenen
pnresente, ademda, que lLaa operaciones quiningicasa deben
senvin para salvar la vida del enfenrmo, no paza pnoban loa
méritos del que openra; pon lo tanto, ai se demoatrara gue
en lugan del aistema empleado habia otro gue podia haber
aido adoptado, aungue menoa bnillante, peno exento de

peligno, puede exiatin neaponaebilidad.

EL Doctor Juan Joaé Pénez Alvanez, actualmente fJefe
del Depantamento de Cinugia Candiovasculen del foapital de
Pediatnia del Centro Médico Nactonal del INSS, menciond un

~aapecto fundamental acbre el tnaaplante de Gnganos, al

sefalan:

*EL CORAZON ES UN ORGANO TOTALMENTE DIFERENTE EN SUS
FUNCIONES, A OTROS ORGANOS*.- TopAa VEZ, DE QUE SE OCUPA
ONICAMENTE DE  IMPULSAR LA SANGRE POR LOS VASOS

CORRESPONDIENTES. SOLO ACTOA coMO BOMBA IMPELENTE Y COMO
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TAL HA PODIDO SER SUSTITUIDO EXPERIMENTALMENTE EN EL

HOMBRE CON EX1T0. (/&)

Pero ya gue hablamoa al pnincipio de Lla "temenidad”
del cinujano, un foector de resaponsebilidad en loa médicoa
en lot casos en que se demuenrtnre gque, pon negligencia o

“impenicia, no ae realiga una intenvencién quindngica gque

-~ habria podido salvar la vide del enfenmo.

He aqui que entnamoa ya en el aspecto mia
interesante de la reaponsabilidad médica: ern el dmbito de
da culpa. Eate aapecto lo encontramos en el terneno de doa
delitoa culpoava, Llaemadoa anteai_onrnente. por  nueatna

Legialactisn Penal Poaitive, como “delitos imprudencialea”.

Los delitoa de impnudencia, son llamadoa también no
intencionales, pero gue cauean un dafie aancionable
penalmente. Lo cualea también se mencionan dentro del
anticulo 9o. del Cddige Peral vigente pana el Diatnito
Fedenal.

(18] Entrevista llevada a cabo con el Drn. Juan Joaé Péneg
Alvanez, el dia 23 de agoato de 7993, en da
Dineccion Genenal del Centno Médico Siglo XXI.
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Luia Feandndegy Doblado manifieata: "Como- especies de
loa delitoa culposoa encontramos la imprudencia, ea deein,
a Loa delitoa imprudenciales, a loa cauaados por
regligencia, pon impeaicia 4 aén pon ineptitud. Tanto en
la negligencia come en la imprudencia padu'noa encontran la
previaidn o no del resultado difenencidndose ambas, en gue
{e primena conaiate en una conducte homicida contrania a
aquellos pnreceptos gque (imponen deteaminada conducta
s0licita, atenta y diligente, encaminada e impedin la

reqligacién de un neaultado daficse o peligroso. [(/9/

Loa elementoa de la impaudencia no eatdén aujetoa a
comprobacisn como cuenpo del delito, aino a prueba como
elementos de {La responaabilided; y esata nreaponsabilidad
penal denivade de culpa o imprudencia debe probanrse
plenamente, puea pon cuante a ello la ley no conaigna
ninguna presuncién juaia tantum, como Aucede trnatdndose de

delitoa intencionales.

(19} Feandndez Doblado, Luia. REELEXIONES SOBRE LA
RESPONSABILIDAD DE LOS MEDICOS. Reviata de "Denecho
Penal Contemponrineo”, Ho. (6, Julio de 1979,
U.NAN México.
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Pan  au pante le impenricia conaiste en una
incapacidad técnice para el ejfeacicio de ura funcién
detenminade (profesién o arte), y le cual se puede fundan

tanto en la ignoreancie como en el ennon a la inkebilidad.

Se ha dicho, con sobrade nagén, gque ea culpable de
impenicia no adlo el gue caeusa dafioa al ejfeacen una
_ profealén que no conoce, ailno también el que al obnan,
! dentno de loa limitea del ejencicio noamal de au
actividad, mueatna que no posece lo gue nrepresenta el
equipo cientifico y préctico que ea noamalmente

z'.n.a/izlpen.aable panra dicho ejencicio.

Ennteco Altavilla dice que: "loa médicor deben
neaponden no aélo de la negligencia y la imprudencia gque
puede cometen cualguien hombre, aino también lasr nelativas
al estado cientifice y de las neglar consagnades en la
prictica de au anrte, pues no puede ofrecénsele impunidad
al acto temenanie e injustificaedo de cualguien operadon

eacaupuloso”. (20/

f20) Altevilda, Enaico. LA CULPA". Editoniel Temia,
Bo;ot& 1966, pég. 556.



én  esta pante del presente eatudio, ase estd

4

colocando al cirujanc entre la eapada y la pared, en

virtud de aen neaponscble. Tan ea aal, gque ea evidente gue
el nmédico no eaté a aalvo de incuaria en eatoa
compontamémtad de caréeten culpodo, aungue e4 notorio
también que {oa juecea al indagan la culpa de loa médicea,
que actian en el ejeacicio de au profeaion, deben tomar en
cuenta .que eate carrera, presenta muchaa dificultades pana
gue pueda sen reducide a una féamula eaguemética gue eaté

aiempnre de acuendo con la nealidad.

€n nagén a Lo antenion, y a pesan de Loz progresos
de la ciencia médica y de la técnica openatoria, ea
todavia tan grande el secton de lo deaconocido, de Lo
tmpreviaible y de lo imponderable, gque 4e hace precise
para loa ¢tribunalesa, aprecian dichoa caa04a con magon
cautela, para que aua sentencies esten méa apegadas a la
plera comprobaciin ded cuerpo del delito de
reaponaabilidad penal contaa loa profesionales médicoa, al

comprobarae plenamente pon medio de otnos elementos de

convicecidn.
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Quizéa las antenionea neflexiones, movienon al
docton Luia Garnido, en au eatudio nocbre "€L Cinujono y el
Codigo Penal”, a proponer, en fonma obligatonia dentno del
pn.ocu.o catminad, el valonan (loa juecea) loa casoa en gque
4e impute Impnudencie o impenicia por pante del cinujano;
econ la ayude de penitos deaignadoa pon laa asociacionea

nédicaa. (21)

.

Con acbrada nagén, Altavilla aconseja gque en el
_campe del tratamiento teagpéutico ea necesanio obaan con
.mayan. cautela para deteaminar procederes delictuosos en un
tratamiento equivocado, que ocasione la muente del enfenmo
o el agravamiento de su enfenmedad o la apanicisn de una
enfermedad distinta, pues, apante de las impreviaiblea
rneacclones gue neaultan de lda influencia de loa
inframicnobioa en que puede scbnevenin una infeccién, en
fin, de laa aonpresasr que al més experto puede danle la
aadioterapia, e veces montalea. //ay gue tomar en cuenta
también, que hay una seale de métodos cunativos gue ae
disputan el campo, pues Ae habla de medicinasa
"expectantea’ g ”coadguva.n.'te/l”, de tenapéutica gquiningica,

debiendo agneganse a ello, lo difictl que nreaulta comproban

fa2r} Ganrido, Luia. “EL CIRUGANO Y EL CODIGO PENAL".
Edicionea Botaa, México 1965, pag. 84.
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o nresponacbdilidad del médico a cauaa del continue

movimiento que agite loa alstemaa curativoa. (22)

Tede lo anterion, noa lleva analigan loa juicioa de
responsabilided en gque pueden incuarin loa cinujanca, en
el caso concreto reapecto de loa trasplantes de conagén.
€r dichea juicioa, ae debe tenen en cuenta el complejo
cauaal previaible o impreviaible de la actividad médice
ain  pentuber ni intrenguilizan a loa facultativoa,
cnedndoles preccupaciones de neaponaabilidadea, que
podrian hacenlos vacilar en el ejercicio .de au profeaién,
pon el teman de poaibles culpas penalea; aailmiamo, send
tndtid esapenan de elloa, eaoca prodigiosca contesa audaces

que con frecuencla devuelven Lo aalud y obviamente le vida.

€n ese 4sentido, no ae puede exigin la miama deatreza
habilidad g talento a todoa loa cinujanoa. én vintud a gque
los mia eminentes galenos, pueden eguivocanrsc de buena fe,
ante anomeliaa o alntomaa Lnaidicaoa, gque pnredente el
enfermo. Y que cientamente, encuentnan Fuatificacion en la

debilidad humana.

f22) 0p. Cit. pag. 487.
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4.- ESTADISTICAS QUE SE HAN LLEVADO A CABO, POR
PARTE DE LAS DIFERENTES INSTITUCIONES PUBLICAS Y PRIVADAS
DE NUESTRO PAIS, REFERENTES A LOS TRASPLANTES DE ORGANOS.

NUMERO DE TRASPLANTES POR INSTITUCION
HASTA DICIEMBRE DE 1991

S.5.A.
I1.M.S.S. 1.410
1.8.8.S.T.E.
PEMEX
PRIV.
MILIT.
S.E.P.

UNIT V.,

. NUMERO DE TRASPLANTES

FUENTE.- EsTADESTICAS RECOPILADAS EN €L CENTRO MEDICO
SreLo XXI, eL pia 18 pE mAavo pE 1994.
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NUMERO DE CENTROS DE TRASPLANTE POR
INSTITUCION

S.S.A.
ILMms.s,
I.8.S.ST.E.
PEMEX
PRIVADO
MILIT.

2l

S.E.P.
U.N. LV,

B NUMERO DE CENTROS

FUENTE.- EsTapistica vomapa €N EL Centro MEpico
SieLo XXI, €L 18 pE mavo pe 1994.



TRASPLANTES REALIZADOS EN MEXICO DE 1975 A 1990
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FUENTE: EsTapisTica recAsapA DeL Hospitar Cenvro MEpico

Si6Lo  XXI.
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REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES .
TRASPLANTES DECORAZON
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FUENTE.- EsTapisTicA Tomapa peL CENTRO MEDICO SieLo XXI.
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REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES .
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FUENTE.- EstapfsTrca rRecocina peL Cenvro MEprco SteLo XXI.
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REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES
TRASPLANTES DE CORAZON REALIZADOS DE 1989 A 1992

ESTABLECIMIENTO  INST. ENT, FED. AC 89 AC90 AC 91 AC 92
H.CARDIO "L MEN

ILM.S.S. D.F.
DEZ* C.M.M. S-S s (86 ]9 |>9
. ESP. C.M.
H. ESP. C.M 1.M.5.S. D.F. 1t 2] a ] a
LA RAZA
H. 6.C.M.

ILM.5.S. D.F. 1 1 1 1
LA RAZA
TOTAL 7 |9 |14 |14

“ 20 DE o | 1| 1 2

H. R. 0 1§SSTE D.F.
NOVIEMBRE o | 2 . "
TOTAL ‘ 0 1 1 2
TOTAL GLOBAL T 10 is ié6

FUENTE._ EsTapistica RecorILADA EN EL CENTRo MEDICO
SicLo XXI.
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REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES
CUADRO DE TRASPL ANTES DE ORGANOS

ORG ANO No. TRASPLANTES

CORNEA 12,8671

RINON . 4,178
HIGADO 16
PANCREAS 21

PIEL 3,466
PULMON | 3
HUESO 2,500
MEDULA OSEA 74
TEJIDO SUPRARRENAL 12
TEJIDO NERVIOSO 18

TOT AL 22.96 8

FUENTE.- EsTapisTicA REcoPiLADA EN EL CENTRo fEpIco
SicLo XXI.



5.- &L REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES.

€a el onganiamo gue depende de la Secretaria de
Salud, y que ae encanga de negulan la préctica de
'tazmplzzntu de &rgancs cadavénicea. €L programe es unea
ongenigacibén no lucretiva en la gue panticipan hoapitalea
de todo el paia en cooperacitn con doa centroa gque
practican traaplantes. La coondinacidn del programa
proponciona el eguipo y peracnal necesanios pana la toma,
2nanaponte y utiligacibn de loa Gaganea, aal como pare la
aeleccidn de doa neceptonea de acuerde al grado de

compatibilidad de todo el paia.

También este inatitucidn desempeia programas de
apoyo a todoa loa sectonea de Salud, tanto pablicos como

privadoa.

En vintud de gue en muchaa ocealones ea neceaario
moviligan eguipoa guiningicoa completoa a puntosa diatantea
del paia {incluao al extranjenc/, o bler, implementan en
pocaa horaa laa medidas necesanica pana wtilizan en vanios
hospitales loa Bnganos obteridoa de un donador, gue 4aca

compatible con el necepton.
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&l Juncionamiento deld Centro Coondinadon g
Téﬁé{z’.cadan, neguierne de pensonel altamente entrenado; aat
como material altamente costoso, cabe hacer meaciin, gue
el Regiatro HMacional de Trasplantea no cuenta con el
auficiente pnresupueato pare contnibuin mia eficagmente en
la ayuda de un enfermo, gque necesaite un trasaplante de
Grgano; ya gque el trasplante de coregén es muy coatoso.
Aunedo a Lo anterion, loa donedores de corazdn aon muy
escaaoa. &n vintud, de que la condicién ideal para gue se
{leve a cabo el tnaaplante del miamo, es gue al donadon ae

le didgnoatique "Muente Cenebral’.

Porn otre Llado, el anticule 4o. de la Noama Técnica
del anticulo 323 pana lo distribucibn de Grgancs y tejidoa
de senes humanoa, en asu cdpitulo I, [Dispoaicionea
Genenales), sreiiala a La letra: "la coordinacitn de la
diatnibucién de bnganca y tejidoa de seres humanos con
{ined tenapéuticos en el tenritonio nacional, esatand a
eango del Registno Nacional de Tnaaplantesa, cugas funcionea
se encuentran contenidasa en el anticulo 36 del mencionado

ondenamiento; que a continuacidn ae aefela:

(.- Coondinan Lla distribucién de bnganca y tefidos en

todo el territorio nacional;
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2.- Eatablecer y aplican procedimientos para faciliten,
en todo el teanitorio nacional, la obtencidn de brganoa y

tejidoa de seresa humanoa;

3.~ Llevar un negiatro de diaponentea oniginarioa de

baganoa y tejidosa y de diaponentes de sangne humanc;

4.~ Eatudian, conocecen y proporcionan informacién de
todoa loa aspectoa nrelacionador con la dispoaieiin de

brganca y tefidoa de senes humanos;

5.- Envian a loa bancos de aangne, bancos de plasma g
senvicioa de tranafualén, las muestraa de contnol a laa

que ae nefiene el Ant. 44 de eate neglamento;

6.- Laa deméa aimilanea a laa anteniones que sefale la

Secnretania.

Ant. 37.- Los esatablecimientos que nealicen ectos de
diapoaicitn de bnganos y tefidosa, con {fines tenapéuticoa
rendindn un infonme de aua actividades al Regtatre
Nacional de Traaplantesr, “en loa términoa y foames gque

aeiiale la Secnetania.

EL Docton Moiaés Rangel Laniosa, Subdinecton del

Regiatno HNacional de Trasplantes ded aecton aalud,
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manifieata gue aetualmente ae eata promoviendo una tarjeta
pare el donador voluntenio de Gaganos. Lla cuel 4se
eguiparani como un "teatamento de Solaillo”. A fin de que,
cualgquienr peasonae ai lo cree conveniente, desece gque para
deapués de au muerte, el gquener donar alguno o vaaica de
4ua dnganca. Debiéndolesa primenamente, haber infoamado con .
anterionidad a Llos familianes del miamo. Dicha tarjeta, la
traerd en au cantena. la miama eatard firmada por €l y doa
teatigoa, quienea dardn conatancia de gque él gqueria aer
donadon voluntanio de aua Grganca, para dedpuésa de au
nuerte. Habiende aido eata au altime voluntad. Pero, ail
por el contranio no desea donan ningin drgano (aéin cuando
do haya realigadel, dichka tanjeta 4e podrd cancelar
nompiéndole, ain gque exiata ningirn problema legal, por

eate motivo.

LA TARSETA QIIE EXPIDE EL REGISTRO NACIONAL
TES ES LA SIGUIENTE:

REGISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES SSA. DONACION VOLUNTARIA DE ORGANOS

Yo

Nombre del Donador (Disponente)

Firma del disponente originario Edad Con la esperanza de poder ayudar a otros hago la pre-’
sente donacién simédicamente es aceptable at momento
de mi muerte.

Testigo DONO: a) Cualquier &rgano atit 0

Testigo
{Nombre y firma) {Nombre y firma) b) Solo los siguientes érganos O

(Especifique los organos)

Lugar y fecha con fines de ! tratamiento, i igacion o docencia.

4 \ o por o regl hy

" wean
Lxmawdem(w,uwmaéfnm;m
OCATEL - 858-11-11
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Agregando ademéa, el Da. Ranged Llanioa, que el
Regiatro HNaclonal de Traaplantea, realiga urn informe
anual, referente a doa “tnasplantes gque nealiza cada
hoapital, gya aea piblico o privado, el cual contiene loa

aiguientes datoa:

/.~ Nombre del eatablecimiento aeralado:
a).~ Nombne, depominacién o nazén accial,
4/.- Inatitucion a la que penrtencce,
e/.- Domicilio y teléfono,

d/.- MNimero de licencia aanitanie y fecha de
vencimiento,

e/.- HNombne del nesponsable del programa de

trasplantes,

/.~ WNameno de autonizacidén del neaponsable g
fecha de vencimiento.

2.~ Nimeao y tipo de tnaaplantea nealizadoas.
3.~ Fuente de obtencién de loa éGrgancs gy tejidoa.

4.-  Requltados globales, incluyendo cunvaa de
aobrevida actual, complicacienes, nechazoa y
morntalidad y sua cautea.

5.~ liatas de pacientes en eapena de traaplaitea,
4efielando el tipo de donacidn espenada. 23/

(23) Entnevista nealigeda con el Dn. fMloiaéa Rangel Lanioa,
Subdinecton del Regiatno Nacional de Trasplantea, el
dia (3 de julio de 1994, en au deapacho de la
Av. Inaungentes Sun No. /397, en eata ciudad.
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5.1.~ REQUISITOS QUE EXIGE &L REGISTRO NACIONAL DE
TRASPLANTES, PARA PERMITIR L[4 JSALIDA O ENTRADA A NUESTRO
PALS, TANTO DE ORGANOS COND 7E91D0S.

Peamiso de Salida e inteanacidn de Organos y tejidoa
al pata, gue el Regiatre HNacional de Traaplantes exige
para poder peamitin la aelida o entrada de dichoa drganod
¢ tejidoa: .

DEL ESTABLECIAIENTO ER EL PALS:

A.- Solicitud para aalida e internacién de brganoa g

tejidos al paia.
Finmada por el neaponsable del programe de

traaplantea (dnipl icadol.

B~ Licencia aanitania de funcionamiento del

eatablecimiento.
C.- Permiao del nresponsable.

D.- Licencia sanitania para la disposicidn de Baganca g

tejidoa.

£~ Peamiso  del snesponsable del progaema deld
treaplante.

F.- Procedimientoa técnicoa parna la obtencidn de

drganos y tejidoa.
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DEL ESTABLECIAIENTO EN EL EXTRANJERO:

/.~ Documento gue acredite el funcionamiento legal

del eatablecimiento, que otoaga loa Grganos y tejidoa.

2.~ Autonizaciin del Gobieano para da aalide de

drganoa y tejidoa del paia de onigen.

3.~ Conatancia de gque el eatablecimiento otonga loa

érganoa y tejidoa a titudo gratuito.

4.~ Procedimientosa técnicoa pana la obtencidén de

drganos y tejidos.

5.~ Certificacidn de que loa énganca y tejidoa estén

exentos de cualguien patologia.

6.~ Documentacidén acbre Jla via de entrada al

Ternitonio Nacional.

A fin de gque ae comprenda lo enterionrmente
‘manifestado, ae agnrega la foama gue el Reglatno Necional
de Traaplantes expide pana peamitia la aalide o entnada @

nueatno paia, de dnganca o tejidoa.



*REQISTRO NACIONAL DE TRASPLANTES

INFORNE TRINESTRAL AL PERIODO A M o
4 HOJA DE RE HOSPITAL,
LICENCIA BANITANIA WE. PEIRISO B "o JOIA, -}
(. - s [ N P [ETOU PO, R—"

NrRRat ¥ FIWEA DIL REPONBAE



LEGISLACION JURIDICA APLICABLE ACTUALMENTE EN REXICO

1.- ConsTrTtucidn PoLfricaA pe Los Estapos Umnipos
MEX1cANOS.

2.- La Lev GENERAL DE SALubD.

2.1.- REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA
DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION MEDICA.

2.2.- REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA
DE CONTROL SANITARIO PARA LA DISPOSICION DE
ORGANOS TEJIDOS Y CADAVERES DE SERES HUMANOS.

3.- MNorMa TécnicA No. 323 PARA LA DISPOSICION DE
ORGANOS Y TEJIDOS DE SERES HUMANOS CON  FINES
TERAPEUTICOS.

3.1.- DISPOSICIONES QUE CONTENPLA LA NorMA TECNICA.
4.~ EL COD1GO PENAL Y SU REGULACION.
5.- BASES DE COORDINACION QUE LLEVAN A CABO LA

SEcRETARIA DE SALUD Y LA ProcurADURIA GENERAL DE
Justrcia peL DistRiTo FEDERAL.



CAPITULO TERCERO

LEGISLACION SURIDICA ACTUALAENTE EN AEXICO

t.- CONSTITUCION POLITICA D& LOS ESTADOS URIDOS
AEXICANGS .

€n primen lugar, ‘sefialaremos lo que ae entiende pon

Conatituecion:

CONSTITUCION.- Ea el oaden juridico gque conatituge
el Catado, deteaminando au eatructura politica, aua
funciones y canacteniaticas, aal come doa podenea

-Mcak;adod de cumplinlaa, loa denechoa y obligaciones de

[04 cr_udaa’anoa y el alatema de garantlea necesaniaa para

ed man.tenum.en.to de la legalided.

la Conatitucion ea le manifeatecién auprema del

Denecho Poaitive, aal como también ase le conaidena como la

CARTA MAGNA 0 LA CARTA FUNDANEATAL DEL ESTADO.

"£a el documento legal de nrango fundamental por el
gque 4e rige la vide politice de un paia y que, porn negla

genenal puede contenen una paarte ongénica {Organoa ¢
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releciones entre loa miamea) y  una pante dégmetice
{derechor y libentades del individuo ¥ de doa gaupos/
dotadoa, comunmente, de una nigideg eapecial aobre todo en
materia de aeforme y de una primacia tants foamal eomo
material asobre loa zestantes documentos ¥ xeglaa

Furidicaa”,

Asimiamo, Lla Conatitucidn Politica de Loa Estadoa
Unidosa fMexicanea, aefiala clanamente gque todo individue
g9ozanid de laa ganantlaa gue otonga la Conatitucisn, laa
cuales no podndn readainginse, ni auapenderse en loa cados
¢ con las condiciones que elle miama esatabdlece. De tal
4uente, gque ganantiza le igualdad, ante la ley, de todaa

laa pensonas ain diatincién de sexo o condieisn asocial.

De la miama maneaa, y en nelecién al andlisia del
presente tnabajo de eatudio, cabe hacen deatacan lo gque
sefiala el pdnnefo terceno del anticulo 4o. de Ula
Conatitucisn Mexicana, gue eatablece:

“Que toda peraona tiene derxecho a Lz proteccisn de

da salud, toda vez gque ea el fundamenta politico pasa.la
aealizacion de acciones poa parte del Eatado paxe da

aplicacién y aejonamiento de loa Seavicios de Salud paxa

da poblacion”.
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Aaimiamo, el Prognrema MNacional de Salud ae orienta e
dan  cumplimiento o« laa finalidades gque contempla el

- Denecho para proteccitn de la Sadlud.

la  presente adicibén del pénraafo tencero fue
publicada en el Dianio Oficial de la Federacion el dia 3
de febrero de (983; y  representa, ademéar de elevar o« le
méxima gJenanguia ed deneche social mencionade, la base
conforme a le cuel se llevardn a cabo loa programas de
Goblenno en matenia de Salud, eaal como el fundamerto de la

nueva Legialacidn.

2.- LA LEY GENERAL DE SALUD.

la Ley Genenal de JSalud tiene las aiguientes

funcionea:

f.- EL bienestan flaico y mental del hombre, para

contnibuin al ejencicio pleno de aua capacidades;

2.- Le prolongacidn g el mejoramiento de la calidad de

la vida Aumana;

3.~ Lle proteccidn y el acrecentaniento de los valorea
ve coadguvern a da creacidn, conaervacidn diafrute de
@ $4

condiciones de salud gque contribuyan al derecho aocial;
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%.- La extenaidn de actitudea solidanica 4 responsablea
de la  poblacién en la preservecidn, conservacién,

mejoraniento y reataunacién de le salud;

5.~ &L diafrute de senvicios de asalud ¢ de aaistencia
40eial, gque aatiafagan eficey y oportunamente laa

neceaidades de le poblacién;

6.~ &l conecimiento pana el adecuado aprovechamiento ¢

utilizacidn de los aervicios de aalud; gy

7.- &l desarrollo de la enscienga y le investigacidn

clentifica y tecnoldgica pana la aalud.

La Secretaria de Salud, tambidn tiene dentro de aua
funciaones, autonigar con finea preventivoa, terapéuticea,
nehabilitatonios o de (inveatigacidn, el empleo en acnea
humanoa de medicamentosr o matenialea. Reapecto de loa
cuales no 4e tenga expeniencia en el pafa o se prelende la
modificacién de laa indicaciones tenapéuticaa de productea

ya eonocidoa.

También Aace mencién, que en el tratamiente de una
pertona enferma el médico podrd utiligan nuevos necunsos
terapiuticos o de didgnostico, cuando exista posibilidad

fundada de aalvar la vida, nestablecer la salud o
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diaménuin el aufrimiento del paciente, siempre gue cuente
con el consentimiento pon eacnito del donante, de au
representante legal o en au caao de au  faemiliar mda

ceacano.

€L dia 26 de diciembre de /983, el Longreao de la
Unién, apnobs la ley Genenal de Salud reglamentania del
pérrafo tenceno del anticulo 4o. Conatitucional, la cual
{fue publicada en el Dianio Oficial de la Fedenraciién, el
dia 7 de febreno de 984, entrando en vigan el [lo. de
julio del miamo aite. la miama tiere aplicacidn en toda la
Repiblica; y aua diaposicionea aon de onden piblico e

tnteréa aocial.

2.0.-  REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN
PATERIA DE  PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION MEDICA.

€ate Reglamento es de aplicacidn en todo el
Teanitonio MNacional, Sua diaposicionea aor de onden
piblico e lntenéa aocial. Tiene pon objeto promover en la
esfera administrative, el cumplimiento de la ley Genenal
de Salud, en lo que 4e neficre a la preatacion de

dervicioa de atercidn médica.
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Dicho Reglamento estipula gque pon “urgencia, se
entiende todo problema médico quindngico agudo gque ponga
en peligro la vida, u brgano o una funcién, que reguiera --

atencidn médica inmediata.

&L ingneso pana cualguien paclente al hospitel, ae.
tendni gue hacer pon escrito, para gque ae le practiguen
doa procedimientos médicoa gquiriagicoa a au padecimiento;
debiendo informanle claramente el tipo de documento gue se
de presenta pane au firma, eata autorigacidn irnicial no
excluye la necesidad de necabar despuéa la corneapondiente
para el caso gue entnafie un alto aieago pana el paciente.
Dicho documento contedri lo aiguiente:

A) HNombre de la Inatitucién o la que pentenegca el
hoapital; ’

B} MNombae, ragén o denominacisn a4ocial del hoapital

€] Titulo del documento;

D) Llugan y feche;

&/ Nombre y finma de la persone gque otongue la

autonizaciin; ¥

F)] HNombre g finma de loa teatigoa.

€1 documento debend 4en impreso y nedactada en foama
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“elara, ain abreviatunas ni enmendadurasr o tachadunas;
deberd sen auscrito pon dosa testigosa idénecs, deaignadoa

pox el interesado o pon la persona gue lo auacribe.

2.2.- REGLANENTO) DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN
'mATé'RIA DE CONTROL  SANITARIO PARA [A  DISPOSICION DE
ORGANOS Y TEJIDOS DE SERES HUMANOS CON FIKES TERAPEUTICOS.

i
) €ate Reglamento tiene pon objeto proveer en la

. ;"M{ena adminiatrative, el cumplimiento de la Ley General
‘de Salud en lo que ae nefiene al Contnol Sanitanio de la
diapoaicién de bBaganoa, tejidoa y aua componentes y
den.z'_vaclodq, productos y cadiveres de seres humanos. Con
finea tenapéﬁi:‘.caa de {nveatigecidn y de docencia., €4 de
aplicacidn en toda la Repiblica y aus diaposiciones aon de

onden piblico e intenéa aoeial.

Se encanrga también de fijan loa nequisitos tanto
médicos como administnatives gque debenan reunir tento loa
diaponentea como Loa neceptoresa. CEatablecend también,
todos loa nequialtos mateniales, estructunales, médicoa
gque debendn reunin loa hoapitales gue realicen

traaplantea. loa Grganroa gque ae donen, serdn gratuitos y
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no comeaciablea, gya gue 46lo 1e lea cobraré e loa
receptonesr Lo gque implice gaatos de hoapitalizacisn,
medicamentoa y auveldoa de losa médicoa gque inteavengan en

da operacién quiningica.

A  mayor abundamiento, también contempla gue el
disponente originanio expreae 4au volunted a tltuldo
gratuito, manifeatindole que loa brganoa o tejidoa aerén
para {finea de tné4plan.ée excluslvamente. La dispoaicidén se

entendend hecha entrne vivoa o pana deapués de au muerte.

Loa nrequisaites y caractenisticas tanto del donadon
como loa del recepton, ya {ueron eatudiados en el capltudo
segundo del presente taabejo. Porn lo gque, ya no haremoa

mencién a dichoa nequiaitos en obvio de repeticionea.

Por otno lado, el recepton de un Grgano o tejide

debend neunin laa aiguientes condicionea:
I.- Tenen un padecimiento gue pueda tratanse de
manera eficaz, por medio del trasaplante;

.- o preaentan otaca enfenmedades que

predeciblemente intenfienan en el éxito del tnaaplante;
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f1l.- Tenen un estado de aalud fisico y mental,

capag de toleran el trasplante y au evoluciin;

IV.~ Haber expresadv la voluntad pon eacnito, una veg
enterado del objeto de la inteavencién, de aus nrieagoa y

de laa probabilidades de éxito; ¢

V.- Sea compatible’ con el diaponente oniginarnio, del

gue 4e vaya a toman el Srgano o tejido.

De la misma manena, {oa bancoa de érganos, tejidoa y

4aua componentea podnérn aea:

al 0joa;

6/ /f('_g.ada,‘

e¢) fuesoa y cantilages;

d/) Médula Oaea;

e/ Pérncreas;

£/ Piel;

¢/ Rifcnes;

k) Sangne y aua componentes;
i) Plaama; ¥

7/ loa demias gue autonice la Secnetania de Salud.
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loa bancoa podadn aen de una o varniaa clases de
daganos o tejidos, debiéndose expresar en la documentacidn

cornespondiente, el tipo de banco de gue ae trate.

3.~ NORMA TECKICA Ho. 323, PARA LA DISPOSICION DE
ORGANDS § TEJIDOS DE SERES AUMANOS, CON FINES TERAPEUTICOS

La Secretarta de Salud, con base en el aﬁticula /3,
fraccion I, de la Ley General de Salud, dicta laa noamaa
técnicaa a que ae aujeta la preatacidn en todo el
Tearnitonio HNacional, de loa aeavicior de salud en daa

materiaa de aalubnidad general g venifica 4u cumplimiento.

lLas noamaa técnicaa, 4on el conjunto de neglaa
clentlficad o tecnoligicas de candcter obligatonio, gque
eatablecen loa nrequisitos que deben satisafacerse en la
onganizacién y preataclén de aeavicioa. Aal como el
deaannollo de actividades en materia de salubridad
genenal, con el objeto de unificar principios, criterioa,

podiiicas y eatnrategiaa.

La Norma Técnica HNo. 323, pana la diapoaicién de

Grganoa g tejidoa de senes humanoa con finea terapduticoa



fue emitida porn la Seczeéa:u/c‘.a. de Salud y publicada en el
Dianto O0ficial de la Fee{e].\l{tfzciél’z dg{ /Jl'_a /_ll de noviembre de
7988. Teniendo por objeto unifoamar la actitud y loa
criterioa de operzeitbn en matenia de disposicidn de
Srganoa y tejidos de sekes humanoai’ 4 e4 de obaervancia
obligatonia en todaa laa unidades “de 4dalud y en au caso
adminiatrativaa de loa sectonea pablicod, social y paivado

del paia.

Art. lo.- CEata.-.nonma técnica tlene poa objeto
uniformar la actitud y Jloa critenioa de openacién de loa
integrantea del Siatema Nacional de Salud, en nelacisn con
da dispoaicién de Grganosa y tejidoa de aeresa humanos con
fines terapéuticos, con’ excepcidn de Lo aangre y sua

componentea.

Ant. 20.~ Eata norma técnica ea _de obaenvencia
obligatoria en todas las unidadesa de salud y en au caso
daa adminiatratives, de loa asectonea, piablice, aocial g

privado del paia.

Aat. 30.- Para 194‘ efectoa de eata nomma técnica e

entiende pon:

I.- Ley: Ley General de Salud;
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II.- Reglamento: Reglamento de la ley General de Salud
en materia de control sanitario de la dispoaicién de

Grganca, tejidoa y cadiveres de senesa Aumanoca;

III.- Secnetania: Secretania de Salud;
IV.- Regiatno: Regiatro Nacional de Traaplantes;

V.- Comitd: Comité intenno de traaplantea; y

vr.

Bancoe: Banco de Onganoa y Tejidoa.

Art. 40.- Lla coondinaciin de la diataibucidn de
brganca y tejidoa de senes humanca con fines tenapiuticoa
en el Ternitonio Nacionael, eatard a cargo del Regiatno

Nacional de Traaplantea.

Art. 50.- Para llevar a cabo trasplantes de Grganoca
y tejidoa de senea humanos ae nreguiene de loa elementoa

alguientea:

Al Disposicitn y obtencibén de bdrganos y tejidos;
B8) Receptones;
C) Bancoa; ¥

D) Establecimientos de salud autorigadoa.

ESTA TESIS Mo Drpe
SALUR BE L& BIBLIOTERR
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Ant. 6o0.- loa Gnganoa y tejidea auaceptibles de aen

trasplantados ae claatfican de la aiguiente manera:
7.~ OAganoA gue regquienen aneatomoala vascular; ¥

2/.~ Oaganoa y tejidoa gue no requienen anaatomoaia
vascular.

Art. 70.- Lla diapoaicién de 6Gnganca y tejidoa de
4eres humenos con finea terapéutlicod 46do podné realizanae
en eatoblecimientoa y pon pentonal autonizado por [a
Secretania y de acuendo con laa diapoaicionea legalea

apl icablea.

Aat. So.- la donacién de &Garganca y tejidos de senea
humanoas con {finea terapiuticos 4eaé alempre a titulo

gratuito.

3.10.- DISPOSICIONES QUE CONTENPLA LA RNORMA TECKICA.

I.- la dispoaicion de Gnganoca y tejidoa, i&nicamente
la nealizaré peraonal calificado de eatablecimientos

autonizadoa por la Secnetania;

[1.- €1 establecimiento presentand al fliniaterio

Pablico una solicitud pon escaito que contenga doa dates

aiguientea:



e/ Denominacion y domicilio del eatablecimiento;

6/ MNamezo y fecha de la autonigacién para la disposi-
cién de dnganoa y tefidoa, expedidoa pon la Secaetanria;

c/ lug.an.' en donde se encuentra el cadévenr;

d) HNombre, 4exo y edad del aujeto en el momento del
fallecimiento; ’

e/ Causca de la muente;

{/ Onganoca gy tejidos de loa gque ae va o diaponex;

¢/ Nombre del personal autonizado pon el estableci-
miento para la toma de Brganoa y tejidoa;

k) Nombre y firme del nepresentante del estableci-

miento.

III.- &L Miniatenio Piblico autonigard pon escnito
da diapoaicion de éaganca y tejidoa cuando la aelicitud

éate debidamente requisitada; ¢

IV.- &1 pensonal que nealice el acto de diapoaicion
lo infonmaré pon esacnito al Regiatro HNacional de

Trasplanteas.
También debend contenen loa aiguientes nrequisitosa:

LICENCIA SANITARIA.- Solicitud pana la diaposicisn
de drganos y tejidoa con finesa tenapduticos fiamada por el
Directonrn ded floapital; licencia sanitania ded
funcionamiento del hoapital; responsable deld programe de

traaplantes; comité de traaplantes; contar con un aervicio
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de la especlalidad de la cual de handn loa taaaplantes;

protocolo del programe de trasplantes; e Infnaeatnuctuna.

PERRISO DE RESPONSABLE. - Solicitud pana "Reaponaable
del Paograma de Traaplantesa”, {fiamade pon el responaable;
ttude; cédula profesional y curniculum vitae.

A fin de que, 4e pueda cﬁ:é'rr;;';aenden lo aentenionmente
~aefiadado, al presente esatudio, ae agregan las formas que
) deben de aea llenadas pana cbtenen upa Licencia Sanitania;

aal come el Peamiso de Reaponaable. Anexos gque ae

encuentran en laa pdginas 83 y 8%.

4o~ €L CODIGO PENAL Y SU REGULACION.

A continuacién ae aeiiafan algunoa anticuloa gue aon
convenientes destacan, y gque hacen aluaidn en el preaente

eatudio, la magnitud y frascendencia del presente trabajo:

Ant. 70.- Delito ea el acto u amialén gue tancionan

Las Leyes Penaleas.
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ﬁzZE , SECRETARIA DE SALUD

SOLICITUD DE RESPONSABLE

PARAUSD EXCLUSVODELASEL |
T h’f n%nnfwn: r.A DEENTRADA
RF.C. LETRA NUMERO HOMON D40 [Na, ANTERIOR

DOMICII0 CALLE . ¥ LETRA . TRATE M s [ E:
WMES  ANO

COLONLA CODIGA POSTAL:
CELEGACION POLITICA G WUNICIFIG TOCALIDAD
ENTIDAD FEDERATIVA TELEFOND

MATERND NOMBRE {3} IPRESENTARSE A CONOCER EL
[RESULTADO DE $U TRAMITE DIA MES AND
NUMERD HOMOMIMG EL DIA
DOMICILIO CALLE, KUMERQ Y LETRA EXTEMOR E INTERIOR. Cr
FLAVB M CLAVE
L] l. |
COLONIA ! DELEGACION POLITICA O MUNICIPIO
ENTDAD FEDERATIVA TELEFONO TITULD O CEXTIFICADC EXPEDIDO FOR
CEDULA PROFESIONAL AREA DE ESFECLALIZACION ARGS DE EXPERIENCIA REG. $.3.A
: - ‘
S oE A ¥ 0E A nms.
HORARIO DEL ESTABLECMIENTO 1| HORARIO DE ASISTENCIAS
WICTTU ARA
n A X 2
~TAR CON 105 CO) o s
SEN
\FMa Y Now x I
UMENTOS ANEXOS
i ALTA ANTE LA SHCP otRs;

i 1 TITULD O CERTUICADG PROFESIONAL

COMA DEL TRAMITE ANTEMIOR
CEDULA PROFESIONAL




l85 *

Art. 8o.- Laa accionesa u omisiones delictivaa,

4olamente pueden neeligarae doloaa o culpoaamente.

'Aut. 90.- Obra dolosamente el gque, conociendo loa
elementon del tipe penal o previniendo como posible el
resultado tipico, quiere y acepta la nrealigzacién del hecho
descnito pon la ley; y obra culposamente, el gue produce
el neaultado tipico gque no previé, alendo previaible ¢
previo confiado en que no se producinia, en virtud de le
violacton de un deber de cuildado, que debia y podia
obaenvarn, aegin laa eincunatancias ¥ condicionea

penaonales.
lhi, 15 .- Causasr de excluaién del Delito.

Fl.mccc'_én. Il1.- Que ae actie con el consentimiento
del titulan ded bien juaidico, alempre gque se lleren Loa
aiguientea neguiaitoa:

al.~ Que el bien jum’.a’f.cé aea disponible;

b).- Que el titulen del bien, tenga la capacidad
junidica, pane diaponen libremente del miamo; ¢

e).~ Que el consentimiento sea expresc o tdcito, ain
que medie algin viclo, o bien, que el hecho ae realice en
cincunstanciar tales que penmitan fundadamente, preaumin
gue de habense consultado ol titulan, eate Ahubiease

otongado au consentimiento.
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Fraccidn V.- Se obre pon la necesidad de aalvaguan-
daa un bien jualdico propio o ajeno, de un peligro real,
actual o (inminente, no ocaalonade dolosamente por el
agente, leaionando otro bien de menor o igual valor que el
aalvaguandado, aiempre gque el peligro no aea evitable pox
otroa medioa y el agente no tuviere el deber jurnidico de
afrontardo. ’

Fraceidn VI.~ la accién o la omiaién se nealicen en
cumplimiento de un deben junidico o en ejercicio de un
a'enecﬁ:i:‘?‘-a.éempne gue exiata necealdad nacionel del medio
empleado para cumplin el deben o ejencer el denecho, y que

. . k4 - .
eate. Zltimo no se nealice con el 4o0lo propéaite de

péniue{z’.can a otro.

Art, 302.- Comete el delito de homicidio: el gue

priva de la vide a otro.

€l bien juridico de la vida hAumana, ea tutelado
penalmente tanto del ataque gue 4e modela en au leaidn
efectiva, come del gue ae plaama en au leaidn potencial.
La leaitn efectiva ae traduce en la extincién de la vida

humana, esa decin, en el daiio.



Art. 228.- Loa médicoa cirujanoa y demda
profeaioniates aimilares y auxilianea, aerdn penalmente
reaponsables por loa dafica gue causen en la préctica de au

profeaidn, en loa téaminoa aiguientea:

I.- Ademiéa de laa sanctones fijadaa por losa delitos gue
aesulten conaumados, aegin 4sean intencionalea o por
imprudencia punible, se lea aplicara auapenaidn de un mea
a doa afios en el ejercicio de le profeaiin o definitive en

caso de reincidencia; P

II.- Eatarén obligadoa a la reparacibn del dafio poa aua
actoa propios y por Lloa de aus ayudantea, enfermerca o
practicantes, cuando é&atoa obren de acuerdo con laa

inatrueciones de aguélloa.

Del contenido del articulo anterion, ae desprende

que el mddico puede caen en responaabilidad penal o civid.

€a nresponsable penalmente, ai ae trate de la
comiaidn de un delito. Hay nresponsebilidad ecivil i ha

causado dafica fEalcoa.

€4 obvio gque ambaa situaciones e presentardn cuando

el médico sea responsable legalmente.



i88~l

5.~ BASES DE COORDINACION QUE CELEBRAN LA SECRETARIA
DE  SALUD Y LA PROCURADURIA GENERAL DE JUSTICIA DEL
DISTRITO FEDERAL. (24) -

Bases de coondinacion que celebran la Secnetania de
Salud, en adelante la SSA, repnesentada pon au titulan el
docton Jeada Kumate <Rodniguez, y por da otna, la
Procunadunia Genenal de ZJuaticia del Diatnito Fedenal, en
do  auceaivoe la Procuradunie, nepresentada pon ed
Procunadon Genenal ALicenciado Ignacio f'lonalgA lechuga,
pana loa efectos del anticulo 325 de la ley Genenal de

Sadud, al tenon de loa antecedentes y basea aiguientea:
ANTECEDENTES

la ley Genenal de Salud en aua anticuloa 313, 314
fraccion I, 32/ gy 322 eatablece la competencia de la
Secnetania de Selud pana ejencen el controld sanitanio de
Lo dispoaicidn de Gnganoas, tejidoa y cadivenes de 4serea

humanoa; aal como el conjunto de actividades relativas a

{24} Publicedaa en el DIARIO OFICIAL de la Fedenacion, el
dia 23 de marzo de 1989.
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da  obtercidn, consenvacidn, utilizacién, phreparacisn,
auminiatao y destipo final de &nganoca, tejidoa g aua
derivadosa, paoductos y cadivenesa de senes humanoa,
incluyendo loa de embaiores y fetos, con [ines terapéu-
ticosa, de docencie o inveatigacidn, aal como que loa
taaaplantes gue ae realicen en aenes humaros se llevardn a
" cabo finicamente con finea terapéuticoa, aiempre y cuando
hagan aide satiafactonios doa reaultadoa de laa.
investigaciones nrealizadas al efecto y nepresenten un
aieago aceptable pane la aalud del neceptor, utiligéndose

prefenentemente Gnganca y tejidos de cadivenes.

la mencionada ley (gualmente sefiala gque, ‘ pare la
utiligacién de dnganos y tefidoa de cadiverea en loa casca
en que esté Llegalmente indicade la necropaia, no 4se
nequeaind de autonizacibn o consentimiento alguno gy pana
tal efecto, loa ondenamientos neglamentanioa marcarin loa

reguisitos a gue se sujetandn Loa casos mencionadoa.

Loa anrticudos 14 y (9 del Reglamente de la ley
Genenal de Salud en fatenia de Contnol JSanitanio de
Onganos, Tejidos y Cadévenes de Seres fumanosr establecen
gue, en Los canoa en gue la autoridad competente ondene le
necnropaia, no Ae nequenind de autonigacién o

consentimiento alguno panra disaponen de Snganos y tejidos,
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debiendo aujetanse dnicamente a la Norma Técnica No. 323.

EL Miniatenio Pablico autonigand pon eacaito la
diapoaicién de Srganca i tejidos, cuando la aolicitud eatéd
debidamente neguiaitada. La Procunraduria Genenal de
Juaticia del Diataito Fedenal, en téaminoa de la ley
Orgdnica, ea una dependencia del Poden Ejecutiveo Federal,
en la gue ae ilntegra le “tnatitucisn del Mintatenio Piblico
y Aua Grganos auxilionea dinectos, para el deapacho de loa
asuntos gque a aguelle atnibuyen loa anticuloa 2/ y 73,
fraccidn VI, de la Conatitucién Politica de loa Eatedoa

Unidoa Mexicanoa.

Cornesponde al Procunadon General, segin lo disponen
loa anticulos 4o. y 50. [fraccién V, de la mencionada
dependencia, celebran convenioa de coondinacidn openrativa
4 de coopenacién ticnica cientifica con la Procuraduria
General de la Repiblica, dasr Procunaduniesr de laa
entidades fedeaativasa y con las demdsa dependenciaa,
entidades o pensonas de loa sectones aocial y paivado gue

eatime conveniente.

&L efectivo ejencicio de las facultades otongadas a
la SSA y la  Procunadunia pon lasr leyes anotadaa

antenionmente en el preasente capitule, de las cualea ga se



ha  hecho mencién en el presente capitulo, precisan le
eatructunacitn de mecanismoa de cooadinacidn entre ellaa,
a fin de que, ain auatreense de losa limitea legales, ae
proporclone a loa eatablecimientoa de aalud, autonizadoa
loa baganoa y tejidoa que  Reguieren panra a,{ectaz.
terdpeuticos, de docencia o investigecidn, con lo que ase
dlognand elevar el nivel de la atencién medico-guiringica

que e proporcicna ¢ la poblacidn.
BASES

PRIMERA.- EL presente inatrumenio tiene pon objeto
establecen la coondiracién de lasa fJirmantes para loa
efectos del antieulo 325 de la Ley Genenal de Salud,
relativa al ejencicio de laa facultades legales y deméa
actividades conrnespondientea a la dispoaicidn de Srganoa y

tefidoa de loa caddveres.

SEGUNPA.-  Lar panticipantes reconocen que eata
coondinacién ae aplicard dnicamente en loa casos de
cadéveres gque eatén a diapoalcién del Ministenio Pablico ¢
neapecto de loa cualea eaté legalmente indicade la

necropaia.

TERCERA. - Laa intenrvinientes neconocen pana loa efectos

del anticulo 462 de la ley Genenal de JSalud, gque la
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ilicitud en el obrarn exiate cuando el aujeto activo ae
conduce fuera de loa términoa y condicionea gue eatablecen
la citede ley, au neglamento en la materia y La Noame
técnica 323, en cuanto a la disposicidn de Grganoa y
tejidoa de cadiverea de asenea Aumanos, incluidoa loa de

enbriones y fetos.

CUARTA.-  Sélo los eatablecimientos gue preatan
senvicioa de asalud y autorigadoa porn la SSA, podrén
diaponer de Grganca y tejidoa de cadiverea gque eatén a
diapoaicidn del PMiniaterio Pablice, para Lo cual
presentardn a éate una solicitud gue neuna loa reguisitoa
reguenidoa.

QUINTA.- La Procuraduria, a. través de sua agentea del
fliniatenio Pablico, venificard que la aolicitud a gque ae
refiere la base anterion eaté debidemente requisitade y de
aer aal, Jla autornigani agregéndola a loa autoa de la

aveniguacidn previea de gue se trate.

SEXTA.- No podra realizanae la toma de odaganos
tejidoa que eatén implicados en lo cauaa del fallecimiento
o aguelloa gque 4ean indiapensables  para gque la
Procuradunie emita Loa dictdémenea perniciales gque eatime

perntinentea, en cumplimz‘.ento de aua {unc:‘.onea.
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SEPTIMA.- La SSA, de 4en necesario y.a solicitud de la
Procuradunia, proporcionar la aseaoria gque ae reguiera en

la materia.

OCTAVA.- La SSA denunciaré todos aguelloa hechos gue
violen la nroamativa en laa diaposiciones de érganca y

tejidoa, aal eomo cadéverea, que puedan conatituir delitos

NOVENA. - Laa aiguientea reconocen gue el tadmite
establecido en estea basea ea el aeiialado por la Lley
General de Salud, 4au neglamento en la materie g la narma .

técnica 323.

DECINA.- Laa presentea basea tendnén una duracisn

indefinide y podrdn aer modificadas en cualguiern tiempo.

DECING  PRIMERA.-  Lloa caaca de intenpretacién g
cumplimiento de eate instrumento aenin nedsueltoa por une
comialdn panitania integrada pon Los nepresentantes gue al

efecto deaignen laa celebrantea.



ACTYIVIDAD PROFESIONAL DEL BEDICO., SU NATURALEZA JURIDICA
Y CAUSAS DE JUSTIFICACION

1.- BATURALEZA JURIDICA DE LA ACTIVIDAD CONFERIDA AL
MEDICO CIRUJANG.

2.~ RESPONSABILIDAD PROFESIONAL.
3.~ Aspecto ETico-Lecat pe Los TrRaspLANTES €N MEXIco
4.~ Et CONSENTIMIENTO EN EL PRESENTE E€NSAYOD.

5.- LA ANTIJURICIDAD Y LAS CAUSAS DE JUSTIFICACION.



CAPITULO CUARTO

ACTIVIDAD PROFESIONAL DEL REDICO, S8 WATURALEZA JURIDICJ
Y CAUSAS DE JUSTIFICACION

- RATURALEZA JURIDICA DE LA ACTIVIDAD CONFERIDA AL
AEDICO CIRUZANO.

Primenamente, debemos establecen en eate capltulo,
el pnineipio o poatulado rector gue ae desprende de la

natunalegza junidica miama de da activided del médico-

cinugjano.

Sobnre el particular, la ley determina cuélea son laa
profesiones que nreceaitan titulo para au ejencicio, laa
condicionea gque deben J{lenarae para obienerlo y Laa
autonidaedes que han de expedinlo, sepin lo diapone el
Anticulo 50. pénnafo Paimeno de la Conatitucién Politica

de loa Eatadoa Unidoa Mexicanca, al aeiialan:

ART. 50.- A ninguna pensaona podrd impedinae gue 4e
dedigque a la profeaién, induatria, comercio o trabajo que
le acomode, aiendo LZcitoa. €l efencicio de eata libentad

45do podré vedanie pon detesmiracién judicial, cuendo ae
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ataquen doa derechos de terceno, o por  neaolucisn
gubennativa, dictada en loa términoa gue mangue la ley,
cuando ae ofendan loa derechoa de la aociedad. Nadie puede
aer  privado del producto de au trabajo, sino pon

xeaolucién judiciel.

Parrafo Primero.- la ley determinaré ern cadae Estado,
cuélea ason laa profesiones gque necesitan titulo pana au
ejencicio, Jlaa condicionea gque debern Ulenanse pana

obtenenio y laa autoridades que han de expedinlo.

De la miama manera, la ley neglamentanie de dicke
precepto conatitucional, entiende pon Teitulo profeaional”
el documento expedido pon una de Jlas inatitucionea
autonigadas mediante los nequialtoa gque 4e exigen en dicha
ley y en laa deméa nelativaa, a favon de la pensona gue ha
comprobado haben adguinide loa conocimientosa nrecesanioa,
concretamente en el presente cano, para que el médico

pueda ejeacen au profeaibn en sus diveraaa nramaa.

Ahone bien, da profeaién médica en cuanto ante,
ciencia y técnica de cunran, conatituye en 4l miama una
actividad licite, no 46lo penmitida y nreconocida pon el
Eatado, aino propulsada pon &ate, pon loa imprecindiblea

beneficioa gue de ella derivan pana la salud del pueblo.
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Luego entoncea, ea claremente el ejencicio de la
medicina, el ejercicio de un derecho para guienea

legalmente la practican.

Por  otrxo lado, el articulo %o. conatitucional,
conaagra el derecho a la aalud del pueblo mexicane. La Ley
General de Salud eatablece la foama en que toda persona
tiene accesae @ loa aenvicioa de aalud y como ae debe
brindar. Seralando ademia, como conductaa Licitas todoa

loa actoa que loa profesionzles médicos nrealicen.

En concluaidn, la muente y leaionea del paciente con
motivo de operaciones quinlingicaa, no 4aon delito, porgue
da ley General de Salud lesa neconoce como derecho del
pueblo de México, gue 4e ejerce a través de loa

profeaionalea de esta rama de la ciencia.

Fernando Castellaroa Tena: Manifiesta al reapecto lo
aiguiente: "laa leaionea consecutivesa de tratamientos
médicoa-quiningicoa, encuentren juatificacisn formal en au
autorizacién oficial {expresaa o técita); o juatificacidn
material, de fondo, por la prepondenancia de intenesea. &n

esaa intervencionea quinriingicas ae penaiguen un interés de
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magor valla que el tuteledo por la tipicidad prokibitiva”.
(25

Cabe ain méas deatacar Lo que exprese Francisco Pavén
Vaaconceloa, al acatener: "€a maa dificil encontrax la
ragon de la impunidad de laar leaiones gy ed homicidia
causadoa poa motivo ,de intervencionesa gquiniagicas. En
talea hipsteais, opera el ejercicio de un denecho, ain que
La expreaion "conaignede en la ley”, deba intenpretarse
econ exagerada ntéi!eg, pues muchos derechoa nacen y 4e
efeacitan en ragdn de inatitucioneas, cargoa ¢ puofem‘.oned

gue doa hace necesanios”. (26

€4 indudable gque ern Lla actualidad loaz avancea
logradoa en el campo del iraaplante han permitido aalvar

innumenablesr vidasa de pacientes, gque de otna manena

{25) Castellanos Tena, Fennando. LINEANIENTOS ELEMENTALES
DE  DERELHO PENAL. Pante Genenal, 272. Edicisn,
Editonial Ponniie, 5.4., México /988, p. 232.

{26/ Pavén Vaiscorncelos, Franciaco. AANUAL DE DERECHD
PENAL MEXICAND. Editorial Poanrda, S.A., Néxico /985,
Pag. /25,
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tendnian un deatino incieato. Toda veg, gue el deaannollo
“ded trasplente no ha aido aencillo, aino que ha requenido
del eafuengo cientifico, quiningico y médico; eal como
también de la sociedad en gereral, fnrente a la fuernza de

la tecnologic de la actualided.

.

Sin embango, debenian actualiganse loa difenentes
caitenioa gque exiaten en nelacién a loa tnaaplantes, pana
gque con eato fléxico pueda seguin avengarde dentro de la

medicina y ae ponga al nivel de otava paisea.

Finalmente, dinemoa gue se eatd en presencia de un
espacio junidico de loa gobernados, en vintud a gque loa
actoa gque ae nealicen aendn vilides y licitos. De tal
suernte, no aeadn delito y conaecuentemente no tendrdn

nesponsabilidad penal.

Porn dltimo, la impontancia de Lo anterionmente
transcaito, el médico tiene como finalidad selvar la vida
de Loa pacientes, contando pana ello, con el
consentimiento de loa familianes del poaible donadon, pane
evitanse con eato toda incniminacién, en el ejercicio

pleno de su paofesisn.
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2.- RESPONSABILIDAD PROFESIONAL.

"lo gue la medicina mo cura, lo
cura el hiearo, y Lo que no cu
aa el hiexro, lo cura el fuego,
¢ Lo que el fuego ro cuna, Zbe
conaidesranse incurable”.

NI POCRATES

Loa onigeneca funidicoa de la Reaponsebilided
Profeaional, aunada a 4uwa consecuencias han puesto ya.un.
frenoc a la actuacién ain vigilancia neal de loa
profeaionaliatas de la medicine, de loa cualea, algunoa
ejencian 4aélo atendiendo e au étiea pensonal
excluaivamente, con lo cuel ae did onigen y opontunidad al
nacimiento de diferentes teonias de nesponsabilided en el

ejencicio de la profeaidn médica.

Para noaotnos, la neAPanda&ilLdad profeaional médica
es la obligacién que tiene Zoda penrscna gque ejerce una
nama del ante de curar, de reaponder ante la justicia, de
loa defioa ocarionadoa con motive del ejencicio de au

profeaidn.

la Reaponsabilided Profesatonal Médica, ae produce
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da obligacisn pana loa médicor de aufrnin laa conaecuencian
de cleatea faltas pon eldlon cometidas en el ejencicio de
au ante; faltes que pueden compontan una doble accidn,

tanto civil como penel.

&l sentimiento de neaponsabilided ea in/terzem‘.e a
cualguien accién, a todo acto gue el hombre nrealice con
conciencia y libentad. Ea como la nepencusion de la ley y
del oaden gque algen la eatabilidad aocial. Todoa loa
oficioa, profesiones P ocupaciones deben actuax
aupeditadoa a da Ley. WNadie puede escaparn a una
reaponsabidlidad profealonal o coaa parecida. Pesa, puea,
aobre todo el mundo Lla obli}aciéu de neAponden pon Loa
dafios que ae ocaaionen a un terceno, y el médico no escapa
de tal neaponacbilidad cuando, en el ejencicio de au
profeaidn, ain el propéaito de causan dafioa a au enfermo,

de hecho se loa haya causedo. Eata aitwacién, en téala

genenal, conatituge la neaponsabilided médica.

Lle é&tica profesional del médico no se haya
deaproviata de candcten legal. &L facultative que viva de
acuerdo con laa normaa morales de su profeaidn y ae

mantenga finme en ellas, nada tienen gque temen de loa
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cddigoa punitivoa. Lo gque la &tica profesional exige del
médico, influge en aus nelaciones con el enfermo y lo
conviente en un deber legal. La neaponsabilidad legal no
es mia que una foceta de au reaponsabilidad moral, siempre

mia amplia, estricta y sevenra.

flai, cuando ae tenga gue procticar una operacion
guiniingica, "que por su naturalega sabemoa pone cn peligro
da vide del peciente, o ae cause la péndida de un miembro
o se ataque la "integnidad de una funcién vitel", ea
necesanio necaban la autonizacién del paclente o de loa
padnes, ai es menon de edad o ded cénguge, ai fuene casado
o del paniente méa cencano en caso de un alienado (demente
o loco/, etc., haciéndoles ven de antemano lo peligroso de
la operacién o la péndida que va a aufrir; adélo aal
eatanemos a aalvo de loa incidentes enojososr, con laa

autonidades, loa paclentea y asua familiares.

A magon abundamiento, g para magorn clanided,

eapecificanemosr lo aiguiente:

I.- Cuando ae trate de practican elguna operacidn
quindngica, gue pon au naturaleza ponga en peligno la vida

del enfermo, cause la péndida de algin miembro o ategue la
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tntegnidad de una funcion vital, loa clrufanos eatén

obligadoa a necaban la autonigacisn del paciente.

le aceptacisn expresa ded paciente podrd
aubatituinae por la de aua panientes o personas a cuayo
cuidado e encuentne, cuando el eatado de aalud haga temen
Vfundaa’amente gue le asobnevenge {a muente o un mal grave

pon cauaaa emocionalea.

€n todo caso, el médico advertind o laa pensonar gque
otonguen au conaentimiento, del neaultado probable de la
operacisn., Sélo en caso de ungencia o cuando no se
encuentnen los panientes o las personas de que se hace
mencidn anterionmente, aend indispenacble la aceptacién

previa.

én ragén a lo antenion, exiate una clara
contaadiccion entne la ley Genenal de Salud y el Cidigo
"Penal vigente pana el Distatto y Tennitonioa Fedenalea;
toda vez, gue lo primera manifiesta gque debe penmitinge al
profeaional médico aeguin con loa avancea en la ciencia
médica, ain perturban ni intranquilizan a loa cirajarca,

por el temon de poaibles neaponsacbilidades penalea.
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Porn pon otro lado, el Cédige Penal, aedala lo

contranio ad decin:

" <. .o . -

Art. 228.- los médicos cinujanor y demids profesioniataa
aimilares y auxiliares serdn penalmente nesponaables pon
loa daflosa gque causen en la préctica de au profesién, en

loa ténminoa aiguientea:,

I.- Ademia de laa sanciores fijadaa pau‘ Lloa delitoa
gque resulten consumadoa, aegin sean intencionales o pon
impaudencia punible, se lea aplicand suapenaién de un mea
a doa afios en el efencicio de la profesidén o definitiva en

caso de reincidencia; ¢

II.- Eatardn obligador a la nrepanracién del dafo poa
aua actoa pnopior y pon los de ausa ayudantes, enfenmencs o
practicantea, cuando éatoa obnren de acuendo con laa

inatnuceiones de aguellor”.

Del contenido del anticulo tnanscnito, ae desprende
que el médico puede caen en nreaponsabilided tanto penal

ylo civil.

Concluyende, deade nueatno panticulan punto de vista
podemos aludin que exiate una clana contradiceidn entre Lo
que eatablece la Ley Genenal de Salud; y pon otro lade Lo
gue indica el Cédigo Penal. Toda vez, de que una penmite y

!n ntsn on cambio aanciona.
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3.- ASPECTO ETICO-LEGAL DE LOS TRASPLANTES EN NEXICO

€L nacimiento de la preservacitn de la vide, la
dalud, la mitigacion del dolon y la aceptacidén de da
muente, provocan interrogantes esencialesa 4sobre la
exiatencla Aumana. én el dmbito paofeaionel, é&ataa
cueationea ae abordan de acuendo con loa diatintoa métodoa

de la filoaofia, la ética, la medicina y el denecho.

€L pensamiento pitagénico en Occidente y laa
enaefiangaa taoiatas en Orniente, hace caal 2500 afioa,
aentarnon las bases de una {;laa.a{ia médica gue acentuaba
loa principioa de anrmonia y eguilibnrio. Eata doctnine
conaidencba que la aalud y La felicidad, representaban un
equilibrio cdéamico o una meta de armonia en la vida; luego
entoncesa, la enfermedad era el reaultado de algin
deaeguilibrio, y la funcitn de la medicina era nreatituirlo
aceptando laa limitaclones de Jla penicia médica como

confin naturad de la intenvencion humana. (277

{27/ fAartin Saasl, Hana. FLA  BIOETICA  FUNDANENTOS
FILOSOFICOS Y APLICACION". Boletin de la Oficina

Saniteria Panamenicana. fléxico /988, p. 23.
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Por tradieidn, la ética y la pericia ae unifican en
el campo de la medicina: le ética ain pericia nunca puede

den eficag; {da penicia ain &tica nunca redundand en bien

del paciente,

Loa adelantoa de la tecnologia médica y el
auagimiento de la aociedad pluralista han producido una
combinacién de factones que eatdn deteaminando laa

priontdades de la filosofle ¢ la ética médica en loa

umbralea del aiglo XXI.

Loa eapecialiatesr médicoa, el trabajo en equipo o
porn Loa aeguroa y loa aistemas de azfenciéu a la aalud, aon
expreaionea de denotan loa cambioa ongdnices gque han
aufrido la nelacién tradicional médico-paciente. O0tnoa
téaminoa, talea como la autonomia del paciente y el
consentimiento informado, ae  derivan de cambioa
eman.cipadon.e_/l en el eatilo de vida ¥ de le comprenaion gue

tiene de 4l miamo el ciudadano inatruido, de fines del

aiglo XX.

La dispoaicién de Gngancs y tejidos, Aan aungido
come producto del eafuenze gque loa clentificos del mundo
han pueato al aeavicio de le humanidad. €s por ello, gque
el fruto de este eafuengo nequiere de una inataumentacion

junidica adecuade, actual y de tal manera flexible, gque
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airva de conrtinente a este aquday desarnollo, ain que
L]

aoalaye au vineculacidn con otraa namaa  del quehacen
bumano. Como Lo aon: le ética, la religién, la politice g
da economia. Lla legialacitn ol alentan el desarnollo
cientifico, debe 4er cuidadosa de no neiiin con la

idivatncracia de la acciedad.

Al conatitucionaliganse el derecho a la proteceisn
de la aalud, dentao del pénnafo cuanto de au anticule 4o.
de la Conatitucidén Politica de loa Eatadoa Unidoa
Mexicancs, 4e pantis del neconceimiento de gque la
paeservacidn de la aalud ne ea competencia exclusiva ded
Eatado, pon nrepresentan éate; ademds, de valonea beoddgi-
coa, otnoa de natunalega aocial gy cultunal como Lo ha

conaiderado la Organizacion Mundial de la Salud.

Al finalizan el ako de 1963, el congnreao expidié la
Ley General de JSalud, que panticulaniza el control
aanitanio de Lla diapoaicién de bnganos, tejidoa g
cadavenes en un titulo eapecifico, el cual ha aido
reformede en los afios de 1987 4 /991, en cornrespondencia

el dinamiamo propio de la materia.

En efecto, laa leyer en 4u aignificacibn méa amplia,
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aon laa nelacionea necesanias gque denivan de la natunaleza
de. laa cosas; y en este sentido, todoa loa renes tienea
aua leyea. La nroame esencial de laa leyesa, ea la negla

obligatonia que preacnibe un deben.

Laa nonmaa gque pueden sen neligiosas, .monaler o
furnidicas, encuentran * au géneaia en laa relaciones
intenpenaonales gue guian el camino de una aocledad
detenminada; et poan ello, que el proceso de formacién de
Laa leyea ae aoponta preclaamente en éataa nonmas; que a
aw  vez, ae basan en loa fectonea y elementoa gque

detenminan au contenido.

&l denecha, como neflejo de la sociedad, tiene a4u
onigen en la intearelacién aiatemitica de la nrealidad con

loa valones vigentea, en un tlempo y espacio detenrminado.

En tanto, gue la monal concebida como el ante de
practican la étice, poatula el onden infenion de la
persona humana y au penfeccionamiento individuel o
pensonal. &L derecho 4se preoccuperd, ante todo, de
eatablecen y mentener un onden extenion a las pensonas, el
perfeccionamiento de lo aocial, gque es necesanio pana la
néalégacz‘_én del bien penacnal; asil como las noamas monalea

ondenan fo gque el hombne debe hacen pana alcangan au bien
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peraonal.

Porn au parte las normaa Funidicaa, pneacaiben lo gue
Loa mlembros de una aociedad o comunidad deben hacen para
realigarn el bien comin; a travéa, de un orden social

Fuato, que vale tanto como decin, un onden plenamente
humano.

Una de lea exigencias éticaa, abaolutamente
irnenunciablea pana /)'/:oceden a la extnaccién de énganos,
ea la ceatega abaoluta de gque la muente a avbarevenids
nealmente. La iglesia miame, a hablado al nespecto; el
papa Pio XII, afiamaba en 1957, en un célebre discunto ha
aneateciatas y encanrgado de la neanimacidn, gque pon lo gque
se I:e,fz'.ea.e a da com[)/zoéaci.c'm. de la muente en casoa
panticulanea, la neapuesta no puede deducinae de ningin
principio neligioso o moral y en eate aentido, no ea
competencia de la Cgle4ia. Poco antea, ed papa habia dicho
"toce al médico gy eapecialmente al aneateaiata, dan una
definicién clara y precise de la muente de un paciente que

expina en eatado de inconciesncia’. 28/

A efecto de que la labon del médico autorigado para

realigan trasplantes, no vea inmensa impoaiblea conflictoa

1287 Gannido Gémez, Sengio. "MEXICO Y LA CULTURA".
Edicionea 5.E.P., México 1957, pag. /0.
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de interéa, relacionado con la toma Je énganos o teji::lod,
la ley Genenal de Salud, asil como la legislacién de la
mayonie de loa paises de Aménica Latz';na, ha traducide en
denecho poaitivo el paincipio ético, de gue loa médicoa
reaponsables de detenminan la muerte no formen parte del

equipo de traaplante.

Otno aapecto gque neviste impontancia, ea la fonma en
que 2e expresa la voluntad de gquien nuestna legialaecisn
denomine diaponente Oniginanio, reapecto de au cuenpo,
Extatiendo la necesidad de que otoague 4au consentimiento
con la debida informacién y en fonma autondma; a eato se
llama consentimiento informedo. La decialén de un paciente
pane la diapoaicién de Gngancs y tefidos, ya aea como
donante o recepton, aal ecomo panra cualguiena otra
intervencidn médice, debe basanse en la informacién gue ha
necibido, para Lo cual no exiate un modelo gerenal
aprobado.

Recondemoa gque en loa Eatadoa Unidosa y en algunoa
palres de Eunopa, y principalmente en Auatnalie, se ha
fomentado el uao de cintas de video pana bnindaen en forma
amplia y deacniptiva la infonmacién nrequenida por el
paciente, para auxilianlo en la tome de deciaiones, en
toanoe a Lloa procesoa téuapéutécaa. Se ha conaidenado gque

este medio pnoveé estandanigacién; y, cepacite al paciente



* 0 *

para un clare entendimiento del procedimiento quiningico o

de inveatigacidn al caal va a sen aometido. (29)

lina vég expresade la voluntad para la disporicisn de
organoa y tejidos para trasplante, éate puede nealizanse

mientraa el donador este vivo o bien pana auatin efectos

poat-morntem.

€L enfoque gue nuestne legialacién da a la voluntad
del diaponente oniginanio p'aua la toma de éaganoa ¢
tejidos despuéa de au muente, ed en el sentido de la
existencia de au consentimiento expreso dado en vida, o
través, de teatamento ¢ documento otongado ante notanio
piblico, en presencia de doa teatigoa. También debemos
inclutn la autonizacién pon medio de la tanjeta del
donante, que ea impulaada en México porn el Regiatno
Nacionel de Traaplanter de la Secnetania de Salud; a
través, de campaiiaa peamanentes. De igual manena, la ley
preveé gue ail el didponente onriginanio no otoague
consentimiento en vida, cuando éste muera, Lo podran
otongar loa diaponentes gque la miame ley menciona como
secundenioa: loa famildianea, la autonidad aanitania o el

flinintenio Pablico.

(29]) Cfn. Ritchie Nonnia, Micheel. "EL USO DE VIDEQ TAPES

PARA &L INFORNE  DE PROCESOS CONSENTIDOS".
Philadelphia, Eatadoa Unidoa de Aménica, 199/.
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én  agquellon casos en que el cadiven eatéi a
diaposicién de éate dltimo, y se ondene la practica de la

necnopaia, 4sené poaible proceder o la tome de Gaganoa.

Exiate ademds, otrno caltenio para la autonizacién g
utiligacién de énganos y tejidoa pana trasplante, al cual
ae le denomina "CONSENTIMIENTO  PRESUNTO". Eate cnitenio
dado @ conocen pon la bngani;aci,én Panamericana de la
Salud, alude gque loa éGnganoa de loa cadivenes se extraen
habitualmente, a menoa que ae hayan fornmulado objeciones

pon Loa disponentes, antes de la extnracclén.

La ley de donacién pon consentimiente presunto,
evite que la familia afligida ae vea obligada a deliberan
a0bre la peticidén de don.acz'.él't fonmulada porn el médico,
para que éate consentimiento pnresunto tenga v&lia’eg, ed
donante potencial debe entendenr au significado g
comprenden que el nro disentimiento a4e interpnretand como
consentiniento, lo que exige grandes eafuenzon educativoa

para cumplin con las noamas minimaa de indole legal.

En otro onden de ideas, la disposicion de brganoa y
tejidoa entre vivos, eatd peamitida porn nueataa Ley, peno
26lo  ante la impoaibilided de utiligan Gnganvs de

cadévenes y pnohibe expresamente el tnaaplante, de un aen
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vivo a otro, de Gnganoa dnicoa esencieles pane la vida ¥
no aegerenables. Eapecial tratamiento da la ley a da
diapoaicién de Brganos y tejidos de mujenes embarazadas y
de pensonas privadas de au {ibentad. Al exigin, en el caao
de loa primenoa, au consentimiento para la toma de tejidoa
con {i,ne/.t tenapéuticos, al el recepton eatuviene en
peligrno de muente y aiempne gue no implique niesgo pera la
dalud de la mujen o del pnoducto de la concepeisn. Por lo
gue, neapecta a las pensonaa pnivadas de au libented, adlo
de autoniza el trasplante cuando el necepton sea cényuge,

concubinanio, econcubina o familian.

én otaoa palrea también ae ha abondado La cueatisn
de la legitimided de loa trasplantesr. €n Inglateana, pon
ejemplo, ae ha creado un cuerpo 9u6=nnam¢n-&a.l, dependiente
del departamento de aalud, cuyo aignificado en ingléa ea
ULTRA (lUnedated Live Traaplan Regulatony Authonity). Eite
onganiamo ae dedieca esenclalmente al andlisaia ético del
consentimiento informado y volurntario del donante, para la
extraccion del oaganoe en cueatién y a lleven, aal como
llevaa un negistno de la informacién, neapecto de laa
openacionea de inrasplante, [levades a cabo en ese pais,

entre pentonas no relacioradas entae eldaa.
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€n nuestro paia, esr requiaito legal gue tanto lasa
peracnas come loa eatablecimientoa gue realicen &atoa
actos, cuenten con autonigacién expedida pon da Secnetanria
de Selud, a travéa, del Reglatno Nacional de Traaplantea,
¢ que ae neapeten loa foamatoa inicoa.

la préctica gquiningice, dentro de da cual podemos
englobar a doa tnasplantes, no escapa la posibilided de
falta de penicia, como en toda profeaién, con poaiblea
consecuencias Llegalesa. Vemos entonces, la foama en que
nueatno paia haenfrentade laa denunciar penalea denivadaa

de la prictica médica cotidiana.

€n la celebracién del Dia deld flédico del afio de
1989, el Presidente de la Repiblica autonizé el estableci-
miento de meceniamea de proteccién pana dea paofeaionales
de la aalud en el desempeiio de sus labores, pona el caso
de que ae vieran involucradoa en procedimientos penalea,

derivados de le neaponscbilided profesaional.

&1 porn ells, gque el secretanio de aalud ha Auscaito
basesa de colabonracidén econ la Procuredurnia Genernal de le
Repiblica y con todas y cada una de laa Procunadurias de
Juaticia de loa Eatadoa y del Diatnito Federad; lea cualea

tienen pon objeto establecen doa mecanismos de
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colaboracién técnico-clentifice, gque permitan a la
Secretania de Salud apoyan a las Procuraduniaa, emitierdo

opiniones técnicaa.

En eate manco de coondinacién interinatitucional, la
Secretania de Salud formalizs un documento eon la
Procuradunia General de la Repablica, cuyo objeto es el de
dan aplicacidon Ggid ¢ plena a las noamas contenidaa en la
ley aobnre la dispoaicién de bnganos y tejidor de loa
cadévenes de senea Aumanos, que eatén a diapoaicién del
Miniatenio Pablico Fedenal; y neapecto de los cuales se
haya ondenado la necnopaia. Eate documento extiende la
amplitud tennitonial dé las basea de coondinacién al
neapecto.

Sin embango, necordemos gque la Lley General de Salud
prohibe expnesamente el comerclo de Grganca y tejidoa
deaprendidos o 4eccionadoa pon inteavencién quiningica,
accidente o hecho tlicito, precisando que la diapoaiciin
de loa miamoa pana finea terapéuticoa aeré alempre «a

titulo gratuito.

én la linea de méxima prolongacién nevolucionania de

la civiligacién industnial, aunge hoy la perapectiva de
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una nrevelacidn cultunal, la nrevolucién btolsdgica, cuye
unbral eatarlamoa trasponiendo el final del aegundo
milenio. Eata nevolucién biologica podria ser concebida
como la nueva era tecnoldgica, configuneda pon la fébrice

méleculan y la inteligencia antificiad.

la revolucién a la cual noa Aemoa neferido, ha dado
onigen a da BIOGETICA, que ha aido definide por la
enciclopedia eapecialigada como "eld eatudio aiatemdtico de
la conducta humana en el campo de laa ciencias biolbgicas
y da atencién de le aalud, en Lla medida en gque ésta
conducte 4e examine a la duz de loa valores g painciptoa

monalea”. (30)

fMléxico, ain quedarse atags en eata matenia, hace
frente a au  neaponaabilidad, poar lo que en breve
fonmelizand, mediante acuerde del Secnetanic de Salud, la
creacién de la Comiaién Necional de Bioética, la cual
eatans conatifuida por un grupo penmanente de eatudio y
dictamen del Consejo de Salubnidad Genenal gue panticipand
en [loa programas de laa dependenciaa y entidadea;

dedicadaa a loa tnasplantea.

(307 Mantin Saaai, Hena, (A BIOETICA FUNDANENTOS
FILOSOFICOS Y APLICACION. Boletin de la Oficina

Sanitania Paramericana, México 1988.
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.- EL CONSENTINIENTO EN EL PRESENTE ENSAYO.

En el caao del tnasplante de corazdn, podriamoa
partin de la base de que el donante que otorgara au Libre
conaentimiento, ,{aeda una peraona capaz, Lo hiciera con
anterionidad al Aecho y con pleno conocimiento de é&ate.
Tan es a4i, y como lo sefiala expresamente el Reglamento de
la ley Genenal de Salud en materia de Control Sanitanio;
dentro de au capitulo Il De loa diaponentes, en aus
articulos 10, /1 y 12, gque literalmente ecatablecen lo

algulente:

ART. 10.- En loa ténminoa de la ley y de eate
Reglamento, losa diaponentea pueden aer oniginarioa

aecundarioq,

ART. (/.- Ea diaponente onrigireaio la peraona con

reapecto a au proplo cuenrpo y Loa productoa del miamo.

ART. 12.- €4 diaponente oniginario podnd en
cualgquien tiempo nevocan el conaentimiento gue haya
otorngado pana finea de diapoalcién de 4aua  Saganoa,
tejidos, productos o de au propilo cadiven, 4ain gue exiata

reaponsabilidad de au pante.
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€n  caso, de que el diaponente originanio no Ahaga
revocado Au consentimiento en vide, no tendné validey la
revocacidn gque, en au caso, hagan loa disponentes

aecurdarnioa.

Se entienden como disponentea secundarioa, loa
aigulentea: €L cinguge, el concubinanie, la concubina, loa
aacendientes, descendientes, panientes colatenalea haata
el aegundo gnrado del diaponente oniginanio, aal como

también, la autonidad aaniteaia y el Mintatenio Pablico.

Loa diaponentea secundanios, podnén otorgan au
conaentimiento para la dispoaicion del caddven, de 8aganocs
y tejidoa, aal como de productos del disponente

onigiranio, en loa téaminoa de la ley y el reglamento

Genenal de Salud.

Cabe ain méa destacan, Lo que expresa el anticulo /6

del neglamento en eatudio, el decin:

ART. 16.- Traténdose de trasplantes entre vivos, el
disponente oniginanio del gue ae tomen Saganos y tejides,

debena:

I.- Tenen més de dieciocho ehoa de edad y menos de

aesenta;
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IH.- Conter con dictamen médico actualigads g
favorable acbre au eatedo de aalud, incluygendos el aapecto

paiguidtaico.

I11.- Tenen  compatibilidad con el nreceptor, de

confoanidad con las pruebos médicas practicadas;

IV.- Hober necibido infoamacién completa aobre loa
riesgor de la operacién y lasa  consecuencias de le
extirpacidn del Grgano, ern au caso, aal como laa

probabilidadea de &xito para el neceptonr; g,

V.- Haber expresado 4u voluntad pon eacnito, libre
de coaccién flaica o monad, otorgada ante dos teatigoa

idoneoa o ante ur notario.

Eato aln embango, noa lleva en forma inmediata, al
problema gque nueataa legislacitn penal menciona nespecto
del conaentimiento, cuando newne Jlo gque literalmente
. expresa el anticulo /5 fracelén [11: “Se actide con el con
aentimiento del titulan del bien junidico aefectado,

aiempne gue ae Llenen los siguientes neguiaitoa’.

a) Que el bien juridico sea disponible;
b5/ Que el tituler del bien tenga da capacidad

Furidica para diaponen libnemente del miamo; y
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e/ Que el conaentimiento sea expreso o thcito y ain
‘gue. medie algin vicio; o bien, que el hecho se realice en
eircunatancias talea gque permiten fundadamente preaumin
que, de fhaberse conasultado ol ditular, Sate hubiese

oto;gcdo el miamo.

Efectivamente, el anticulo 15 del Cdigo Penal pana
el Diatrito Federal en materia de fueno comin y para toda
la Repiblica en m;!.tglia del fuero federal, eatablece gue
la intencitn delictuosa 4e presume, salvo prueba en

contaanie; aunque el acusado pruebe alguna de las causasa

de excluaion del delito.

Por otno lado, hay casoa en nuestna propia ley en
que, pox una pante, el disentimiento ea, elemento del
delito, mientras gque en otnosa, ain cuando el aujeto pasivo
dé Au conaentimiento, no deatnuye la ineniminacidn. Y. en

algunasa aituaciores, atenia la pena.

faiad F. Céandenar, sefiala gque el problema del
consentimiento ae ha venido considenando en loa dliimos
afion, por algunos autones, en onden a las leaionea
necibidas en el deponte, loa injentoa homopldaticos y Llaa

operaciones quinidngicas, y Alaa saoluctones de la doctnina
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no ae puede pasan inadventidaa, aobne todo ai ae tiene en
cuenta el incnemento de laa pnicticas depontivaa y el
progreso de la cinugle, que obligan a buscarn aoluciones a
heckos ignonadoa hasta Ahace pocoa afioa pon el denecho.

Como lo ea ahonra, el Trasplante de Coragén. {31/

én  consecuencia, sesulta gue el problema del

conaentimiento puede aintetizanie en la aiguiente fonma:

f.- St el dinentimiento ea elemento noamativoe del
tipo, al ecreditanse gue loa hechosa ae ejecutanon con el
conaentimiento del donadon, no eatanemor ante un hecho

delictuoro, pues loa actos no don tipicoas.

2.~ Si el connentimiente esa elemento del tipo ase
coraidenae cincunstancia atenuante, y nesulta indiferente, -
reapecto ded problema nelacionade cor la incaiminecién de

loa actea conaentidoa.

(3t7 Candenas F. Raial. DERECHD PENAL NEXICANG. Pante
Eapecial, Tomo I, &ditonial Jua, S.A., Néxico (97%,
pig. 100 g aigta.
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én  loa demés casos Lo doctnine aeiiala que el
consentimiento tiene relevancie en el derecho penal cuando
ae trata de denechosa disponibles, mientrza gque canece de
tode eficacia 4l loa denechoa de gquien conaiente no son

disponiblea.

Pon ahona, en eate trabajo tnrataremos de dilucidanr

.
cuando Ae puede decin que un derecho es o no disponible.

Se habla de denechoa innatoa-intangiblea 0
tnalienables y denechoa adquinidoa tangiblea (ilnnenun-

clablea

Jiménez de Aaia, aduce que loa derechoa innatoa aon
el denecho a la vida fiaica, que comprende el denecho a la

integnidad pensonal y o la legitima defensa. (32)

Loa denechor adguinidoa aon Loa denechoa

patnimonialea.

Pana unoa, Lloa denechoa adguinidoa aon loa mia
tipicamente nrenunciables. Pana otnoa el concepto de
diaponibilidad debe tomanse deade el punto de viata del

Denecho Civild.

132) Jiménez de dAada, Luia. LA LEY Y &L DELITO. JFa.

Edicion, Editonial Sudamenicana, Buenos Ainea 1967,

pég. 177.
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flezgen ha propuesto una {féamula pana aeiialan cudndo
ea eficaz el conaentimiento: "Cuando el titulan del objeto
de la aceidn leaiva, es también titular del objeto de de
tutela penal, el conaentimiento ea eficaz. Cuando aucede
esi, la antijunicidad de la accitn permanece, no obatante

el conaentimiento”. (33/

Je puede entoncea afinmar, como neé,la genenal, que
{oa nmédicoa en el ejencicio de au licita ectividad
profeaional, ae ven obligadoa a cauaanr cientoa dafica a laa
pensonas, eparentemente delictuosoa en cuante tipificadoa
pon el Codigo Penal, ecatos hechoa daiiosoa canecen de la
tdicitud indiapensable para ser conaldenrados como delitoa,
porgue han aido ocasionados como consecuencia inevitable
del ejencicio de un denecho neconocido porn el ordenamiento
juridico y dentro de loa eatnictos Uimitea de ese
ejeacicio. Por ejemplo, daa necesanias mutilaciones g
leailones gue 4e infienen a una persona, pana Llevan a cabo

une operacidn gulningica.

“Algunoa autones opinan, gque uno de loa eatnictos
limites pana el ejencicio de dicho denecho, Lo encontramos
obviamente en el conaentimiento del paciente, a guién,

como titulan de au integaidad fiaica, ae le neconoce La

f33) 0Op. Cit. pag. 259.
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faculted de someterse o no a une intervencidn profeaional.

€ate conaentimiento, déicen unos, debe aer Lib re,
hecho por perscra capaz, anterion al hecho, con pleno
conocimiento de éate. Precisaamente como Lo aefiala

expresamente, la ley General de Salud.

.

5o~ LA ANTIGQURICIDAD § L[AS CAUSAS DE JUSTIFICACION.

€l delito esa conducta humana; pero no toda conducte
humana es delictuosa, preciaa, ademéa, gue aea tipica,

antijuridica y culpable.

CONCERPTO DE ANTIQURICIDAD.- Proviaionalmente puede
decinse, gque la antijunicidad ea {o contrario al denecho.
Porn  conaiguiente, el hecho no basta gque encaje
deacniptivamente en el tipo gque la ley ha previato, 4ino
gque ae necesita gque sea antijurldico, eaidecia, contranio

al denecho.

én el sentido de nueatna legialacién, una conducte
antijunidica ea ante todo una conducta injuatae, es decia,

una conducta que no puede asen nreconocida como medio juato

pana el fin juato.



* o2 *

Para el terneno  del Denecho Poaitive Ula
antijunicidad, conatituge el tipo legal, el presupueato de

da reaccion junidiea.

Cabe deatacan también, do que expresa Jiménez de
Aatie, al aseralan: "En el 4sentido a}e nuedtao denecho
penal ea antijunidica da conducte gque mueatra laa
circunatanciaa de hecho eapecificaa de un delito
le}almente detenminado y que en dicho aspecto es injusta;
o viceveraa: ea antijunidica la conducta injuata gque

ademia nealice el tipo eapecifico de un delito.” 34/

Un concepto negative de la antijunicidad, puede
expresanse diciendo que "el hecho” de privar de la vida a
una penraona; la cuad, 4e encuentra en eatado vegetativo,
pon  vintud de "muerte cerebnal. Deberia reaudtan
antijunidico, cuando el miamo nro 4e encuentra plenamente
juatificado por da dey, e4 decin, cuando el hecho tipico

no 4e ampaza en una cauda de juAﬁf.,{z’.caci.&n. Eate concepto,

(3%)  Jiméney de Aada, Lluia. 4 LEY Y EL DELITO. 5a.

Edicidn, Editoriald Sudamericana, Buenoa Ainea

Argentina, 1967, pég.275.
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de evidente utilidad al tratanse, en la prictica, de la
eplicacion de la ley, deade un  punto de wviata
estrictamente tednico nada nos dice aobre la esencia de la

ilicitud del hecho de pnivacién de la vida ajena.

Porte Petit, al referinse a la antijunicided
expresa: Al realiganse una conducta adecuada al tipo, ae
tendré come antijunidica en tanto * no 4e pauebe la
existencia de una causa de justificacién. Aetualmente, aal
operan laa cédiges penales, valiéndose de un procedimiento
de excepcién, es decir, en forma negativa. Lo que guiere
decin éue pana la exiatencia de Jla antijuricided a4e
nequiere una doble condicién: poaitive una, violacién de
una nonme penal; y negativa otra, que eate ampanada por
une cause de excluaisn del injusto. La conducta porn tanto
aerd antifunidica, 4l no eatd protegida por una de laa

causes que enumena el Codigo Penal...”  (35)

AUSENCIA DE ANTIQURICIDAD.- Puede ocunnin gque la

{35) Ponte Petit Candaudap, Celeatino. LA IMPORTANCIA
JURIDICO PENAL. Primena Edicisn, México 1958,pdg. 41.
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conducta tipice eatd en aparente oposieisn al Denecho y
ain embango no sea antifunidica pon median alguna causa de
Fuatificacisn. Luego las causas de Fustificacion
conatituyen el aapecto negative de Jlea antljunicidad.
Ejemplo: Un hombre priva de la vida a otao; au conducta ea
tipica pon ajuatanae a loa pneaupuecatos del anticule 302
del (Cédigo Penal y ain embango, puede no sen antijunidica .
al se descubre gque obad en defensn legitima, pon eatado
de necesidad o er presencia de cuadgquiena  otna

Fuatificante.

CAUSAS DE JUSTIFICACION.

A fin de gue, podamos entraz a la ,wzz:.ien{:e cueatidn,
sefialanenoa paimenamente gque el Cédigo Penal pare el
Déiatnito Federal en materia ded fueno comiin y pana toda la
Repiiblica en materia de fuero federal, dentro de au
capttulo IV, las intitula como CAUSAS DE EXCLUSION DEL
DELITO. Tan e asl, que contempla en au antlculo /5, dieg
excinaionea del delito. De éatas, hanemos mencidn laa gue
ae enuncian en laa fracclones 111, V y VI, que son lea gue
se podrlan ajuster al presente trabajo de estudio; toda

vey, que sefalan lo aiguiente:
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ART. 15.- €L delito se excluye cuando.

Frac, [IIl.- Se actué con el consentimiento del
titulan del bien junidico afectado, alempre gue se llenen

los nequisitoa aiguientes:

a) Que el bien junidico sea disponible.
4]  Que el titulan del bien tenga la capacidad

Funidica pana disponen libremente del miamo; s

.
c/ Que el consentimiento sea expreso o tdecite y ain

gue medie algin vicio;j o bien, que el hecho ae nealice en

circunatancias tales gque penmitan fundadamente preaumin
gue, de thaberse conaultedo al titulan, érte hubiese

otongado el miamo.

Frae. V.- Se obre pon la necesidad de aalvaguandan
un bien junidico propio o ajeno, de un peligno neal,
actual o inminente, no ocaaionado dolosamente pon el
agente, leaionando otro bien de menon o igual valon gque el
ralvaguandado, asiempre gque el peligro no see evitable por
otnos medios y el agente no tuviere el deben junidico de

afrontanlo; y

Frac. V.- La accién o da omialén 4ae nealicen en

cumplimiento de un deben junidico o en ejencicio de un
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derecho, aiempre gque exiata necesidad nacional del medic
empleado para cumpdin el deber o ejencen el denecho, y gue
eate dltime no ae realice con el aolo propéaite de

perjudican a otno.

Cabe menclonan al reapecto, paimenramente do

algulente:

Laa causas de juatificacién se baaan, o ern da lucha

contra Lo injusto o en el valon del intenéa protegido.

Sefialanemoa ald efecto, un cuadro de privilegioa gue

Jiméney de Asida, conforma al neapecto:

A) Lla lucha contra Lo injuato:
[.- &L deben junridico.

II.- la legitina defensa.

I1I.- la ayuda propia.

B) €1 reconocimiento del intenéa protegido:

1.~ Noama general (lo gue no 2e opone a la noama de

cultural.
II.- la eafena de libentad que ae deja pon el Eatado.
f.~ EL econsentimiento de la victima.

2.- la actividad cunretivae deld médico.
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C) Patvilegioa. (36)

Segin Edmundo fleggen, laa cavaea de justificacisn se
baaan o en la falta de antijunicidad, segin el principio
de la ausencia del intenés o pnepondenancia de agquél,

conforme a este eaguema:

A) Ausencia de antijunicidad segin el paincipio de
la ausrencia del intenéa:
I.- Consentiniento del ofendido.

II.- Consentimiento presunto.

8/ Ausencia de antijunicidad aegin el pnincipio del

intenéa prep ondenante:

I.- la accién especialmente debida.
Il.- Lla accién nealizada en vintud de eapecialea
derechoa, en panticulan el (derecho de neceaidad).
{il.- €&l principio de la valuacién de dos bienes

Funidicoa. (37

{36/ Jiméney de Aade, Lluia. LA LEY Y EL DELITO.

Principion de Denecho Penal, 5a. Edicidn, Editontal
Sudamericana, Buenoa Alnea 1967, pag. 284.

(37/ fiezgen, Cdmundo. "TRATADO DE DERECHO PENAL”. Trad.
Rodaiguez fuiiog, Madrid 1967, pag. 223.
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Conaiguientemente, aon causaa de justificacién laa
gue exluygen la antijunicidad de una conducte que puede
aubauminse en un tipo legal; esto esa, aquellor actoa u
omiaiones gque reviaten aapecto de delito, figuna
delictiva, pera en los que falta, ain embango, el candcter
de sen antijuridicos, de contrarioa al denecho, que es el

elemento méa importante del cnimen. (38/

€n aume: laa causas de juatificacién no aon otra
cosa gue aquellos actos nealizadoa conforme al denecho. Su
concepto depende, puea, de da antijunicided eatudiada

antenionmente.

Veremoa luego, coma el modeano concepte de la
antijunicidad he vanriado el | alecance de laa
juatificaciones, gque hoy no 4e agota como antes, en
Lonmudas tasades y caduiaticar Aino que pueden exiatin ain

cuando loa ebdigoa no laa manguen.

Tan es aai, que cuando falte la antijuaicided
podemoa decix gque no hay delito, gue el kecho 4se

juatifica, ea decin, que hay una cause de juatificacién.

{38) 0P. Cit. P 28%.
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Como todo aapecto negativo del delito, laa cauras de
juatificecidn impider califican el hecho delictucsa. Por
ejemplo: La muerte causada en la prictica de loa depontea,
o bien, con motive de tratamientosa médico-quinfiagicoa,
encuentra, a nruestno entenden, jJuatificacién en la
excluyente del anticulo (5 fraceién VI, a virtud del
efeacicto de un denecho. Ademisr de que, no ae toma tan
facil, ain embango, la aolucién del problema. &n vintud a
que en el presente tnabajo a estudio no ea tan sencilla la
pnoblendtica gque llevan a cabo loa médicos para realigar
¢on una pensona gque Ae encuentrna en estado vegetativo, el
ceraanle el neapinadon, pana aal poden extinpan el coragén

o algin otno bGrgano, y aal poder aaldvan otra vide humana.

Perno como ya ae ha indicado en el presente ensayo,
el médice 4e encuentme ante una diaguntiva, ea decia, ase
encuentra "ante la eapeda y la pared”. Pueato gue, a4l
{leva a efecto, lo antenioamente manifeatado, incunne en
un iltcito penal, concretamente el delito de homicidio,
tipificado y aancionado pon la ley en au Art. 302 del
Cédige Penal. Si bien ea ciento, gue al paivar de la vida
a la pensona en estado vegetativo, la cual ya no tiene
ninguna probebilidad de vida. También lo ea, en todo caso, -

que al disponen de éate, el conazén o algin otro Grgano se
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le puede salvar la vide a otra u otnasa penrdonas gque

aeguienen algin ¢traaplante.

Adfredo Ctchebenny, coincide austancialmente con la
opinisn gue nosotroa tenemos, al decin: “Que al bien le
mueate del paciente no conatituyge jamia el objeto del
tratamiento médico quiningico, ni el ondenamiento junrldieo
Lo peamite, laa leaiones gque 4or au consecuencia directa,
talea como henidas, mutilacionea, ete., conatituyen actoa
Fuatificadoa porn el ejercicio de una profedisn u oficio,
auponiendo, clarno eatéi gue 4e den las condicionea de
legitimidad de au ejencicio. &n eambio concluye, ai la
muente es consecuencia del dolo del médico, exiatird plena
neaponaabilidad pon homicidio; pudiendo generanase da cudpa
¢ en fin, al la muente ae onigind en factones ajencs a &l
¢ a au dominio, da miama aerd foatuita y nro habré

responsabilidad de ninguna eapecie’. (397

(39) Etcheberny, Alfredo. DERECHO PENAL NEXICAND. “Cumpli-
miento de un deben y ejencicio de un denecho como
excluyente”. Editonial Pornia, 5.A., México /1967,
p- 353.
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Franciaco Pavin Veasconceloa dice: "Toda c‘an.a’ucta 0
hecho tipificedo en la dey, condtétuyen.de ondinanio,
aituacionea prohibidaa. Pero, cuando ae realigan en
cumplimiento de un deber o en el ejencicio de un denecho
adguienen candctern de licitud, excluyendo la integnacién
del delito y eliminando toda ae4pou4abz‘.léla’aa' penal”. [(40)

€Ll obran en cumpl:’.m:’.enéo de un deber conailgnado en
le ley, ea denecho eximente. €a légico considenarn gue en
tales casoa, gquien cuample con la leg no ejecuta un delito
por realigan la conducta o hechoa Eipices, acatando un
mandato legal. Si ae trata de conductaa Licitaa,
autonizadea legalmente y cuyo efencicio se venifice en un
cumplimiento de un deben. Dentro de la nocién de
cumplimiento de un deber 4e comprende, tanto da
realigacidn de la conducta orderada por expresc mandato de

la ley y la ejecucién de conduetes en ella autorizadaa.

&l ejencicio de un denecho, no puede eatar al misamo
tiempo prohibida y peamitida. De donde nesulte gque Lo gue

P

eatd junidicamente peamitido no estd Juaidicamente

(40) Pavén Vaaconceloa, Faanciaco. NANIAL DE DERECAQ
PENAL  NMEXICANO. Parte General, Editonial Ponnda,
S.A., 7a. Edicién, Méxice 1977, pag. 3%/.
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prohibido. €L ejencicio ,de un denecho, como cauasa de
juatificacidn, 4ae oii;ina: a/ en el reconocimiento hecho
por la ley acbne el derecho ejercitado; §) de una facultad

o autonrizacidn otonrgada en foama [leita por la autoridad

competente. Le autonidad o autonizacisn concedida
requiene: /.- Que derive de una autonidad; 2.- Que éata
actie dentro del marco de au competencia; y 3.- Que la

autonigacidn neine doa nequisitos legalesa., (41)

Raal Cannancé y Trujildo, manifiesta gque la
excluyente de incriminacién de obnan en cumplimiento de un
deber o en ejeacicio de un derecho, comprende doa
distintas eapecies de juatificacién: 1} €L deben
conaignado en la ley; y 2/ EL derecho consignrado en la
ley. €4 obvio gue no puede conatituin accidn antijunldica
aguélle que ae realiga en ejecucién de la ley, pon mandato

expreao de ella o aimplemenie pongue ella la autoniza.

r42)

(41) Ibidem, piga. 345 y 346.
(42) Canrancé g Trujidlo, Raal. DERECHO PENAL NEXICAND.
Editonial Ponnda, S.A., México /980, paga. 557 g 558
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Rhona bien, por cuante al eatedo de necesidad, la
mayor pante de loa tactadiatas auelen adoptar la
definicion de Von Liagé: "ELl estade de neceaidad e4 una
aituacién de peligno actue{ de Lloa intereses prategidoa
por el Derecho, en el cual no gqueda otro aemedic gue la
violacion de loa intereses de otro “bien junidico ajeno*,

.

Funidicamente protegidos”. (43)

A nueatro juicio, el eatads de neceaidad ea una
cauaa de jJuatificacién, basada en el paincipio de
aalvaguarden el "bien de valon magor” g el Tinteada
prepondexante”. &n efecto, el eatado de necesidad es una
cauaa de justificacidn, con todaa aua consecuencias; ea

decin, una cauaa excluyente de la antijuricidad.

Haste agqui no hubo dificultades en nuestro estudio,
porgue laa causes de jJuatificacidn tratadas conrresponden a
la aeparacidn del acto legltimo de lo antijunidice, al

eatablecen faa especiea que eliminan lo injuato.

A  mayon abundamiente, haremos deatacan también Lo
aiguiente: Tode nreglae juridica gue oadene o pennite le

leatdén o rieage de an bien junidice {(propio o ajenc/, le

(43} 0Op. Cit. p. 302.
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da poa eate medio, candctear de acto legitimo excluye,
pox tanto, la poaibilidud de incluinle entre loa hechoa

puniblea.

De aqul ae deduce, gue ai el acto ejecutado es el
medio adecuado para la cansecucién de este fin neconocido
como justificado por el lepialador, entonces el acto ea
degitimo, aungue apanentemente neviste Loa canacteres de

un acto punible.

Hagamoa ahone un andlisia de lar doctrinas ideadza
ponr loa autonea ¥ gque anterioamente enumenamos, para

Logran el dltimo dealinde entre lo justo y lo (lnjuato.

€n razén a lo anterior, mencionazremos en primex
ténmino: ¢ Que debe entenderae pos tratamiento médico
guinéingico ?. L4 tode inteavencidn en el onganiamo humano
con finea de asegunan o reatauran da aalud fisica o
palguica de la penrsona o mejonar au aspecto eatético, con

el empleo de medioa adecuados.

&L fundamento de la impunidad de aquelloa actos cuya
apariencia extenion esr una leaidn corponal o al menos una
intenvencidn en el onganiamo ajeno, ejecutadoa poa médicoa

¢ personas gque ro peatenecen a la carrera médica, con
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propdaltor curativosa o con finea diagnéaticos o de
embelleciniento. laa paincipales teonian fonmuladea pueden

reducinae a loa slguientes grupoa:

al.- Excluaisn del concepto de atentado coxporal, -
€ata doctnina fue fonmulede exactamente pana gquien la
volunted de cunan excluga la Lnieucz‘.én de paroducin
leaionea conporales, poaque el tretamiento curative ea,
objetivamente, cona diatinta del daio a la asalud y de laa

leaionea y maloa tratos.

b).- Denecho profesional del médico.- €L fin de
cumplin un deben profeaional, excluye toda idea de delo,
Ainve a otroa eacnitonea pana fundamentar la juatificante
del tratamiento médico-quiningico. &1 miame Cannand panece

gque svatiene eate cnitenio.

c/.- Consentimiente del paciente.- &L tribunal ded
Imperio Alemdn, ha aostenido en variea sentencias gue la
cause de gquedan impune la operacién quinrdngica o el
tratemlento médice, depende del consentimiento ded
enfermo. La juniaprudencia francesaa mantiene (igual

cattenlo.

d/.- Derecho conauetudinario.- €L tratamiento
médico-quiningico, Llevade a cabo por loa galenca, no ea
més gque un denecho consuetudinanio, consistente a au vez,

en cunan o alivian loa dolonres, etc. Que en au méa aemplic
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aentido ain nefirniéndose a loa profeaionales de la

medicina, llaman auxilio.

e).~ Fin neconocido por el fatado.- Frang Von Liage,
gue austenta eata doctaina, acatiene gue "nesulta de laa
tnatituciones del Eatado (tanto de las educativesa come de
{aa asanitaniaal), gque éate recoroce eomo fin  juatificado
—¢ Lo fomenta—, la consenrvacidn y el neatablecimienta de

la aalud”. (44)

€L  tnatamiento médico-quindagice, como acto gque
peraigue’ LA SALUB" , se juatifica pon sen un medio
apropiedo pana la consenvacién de urn fin piblicamente

reconoecido.

Traa de eata expoaicion de caitenioa, no ae neceaita
ampanan, aupra-legalmente, la conducta del médico. También
el cédigo Eapaiiod a’ice-que no ea punible el que obna en el
ejercicio legitime de un oficio. EL médico al operan
eje/;ce au profeaién (oficio en el mia amplio aentide/,

43lo aenia punible el tratamiento médico anbitranio.

(4%} Frang Von Liagt, citado pon Fernando Castellanos, en
au Libno LINEAMIENTOS ELEMENTALES DE DERECHD PENAL.
Pante Genenal, 5a. Edicidn, Editoriel Pornte, S.A.,
México 1969, pag. /93.
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Pon otre lede, y netomando nueatno tema, sefialanemos
gue el eatado de necesidad esa el peligro actual o
inmediato pasa bienea junidicamente pnotegidoa, gue ablo
puede evitanse mediante JLa Leaidn de blenea también

;iunia’z'_ca.mente tutelados, pentenecientes a otra penraona.

Frang Von Liagt' soatilene ademis, gue el estado de
neceaided "er una aituacién de peligno actual pana loa
inteneses pnotepidos pon el denecho, en la cual no gueda
otao nemedio gue da violaclin de loa intereses de otno,
junidicamente protegidoa”. [(45)

Aén se discute en la doctrine la ratunalega junidice
del eatado de recesldad; para preciaan la  miame es
indinpensable diatinguin ai loa bienes en conflicto aon de
igual o de difenente valon. Ji el sacnificado ea de menon
entidad gque el amenagado, 4e trata de una causa de

juatificacin; peno ai el bien lealonado esa de magon valon

(45) Ibidem., pdg. 19%.
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gue el aalvado, el delito ase configura, excepto ai
concunne alguna otra cincunatancia juatificative del hecho
deade au nacimiento. Si loa bienea aon equivalentea, el
delito ea inexistente, no ponr anularse le antijunicidad,
aino en funcién de una ceusa de inculpabilided o tal vez,

de una excuaa -abaolutoria.

Indudablemente ante el conflicto de bienea gque no
pueden coextatin, el Eatado opta por da aalvacién de une
de ellos; agui aigue cobrando vigon ed paincipio del

intenés prepondenante.

A ,fl'.l?d’l que, 4e pueda entender nueatna poaicién al
zeapecto, hanemos hincapié a lo que aeitada textualmente el
anticulo 4%o. Conatitucional, el cual consagnra el derecho a
da s2alud del pueblo de México. Aaf como también, la ley
General de Salud en aua anticuloa lo., 20., del 50 al 60,
del 96 al (03 y del 32/ al 335, miamoa gque ya a4e han
citado en el deaglose del presente Atna&a,io, loa cuales

establecen en forma genenal: Que toda penscna tiene acceso

a loa senvicioa de aalud y como ae debe de bnindan. €aoca
numenalea, deacaiben como conductas licitas los actos gque

loa pnofesionales médicoa reallcen.
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én el Cédigo Penal no se hace mencién alguna adbre

muente y laa Lesiones gque aufren loa paclentes, con

tive de operaciones guiningicaa, toda vez, gque eatén
clutdas de nueatro négimen de derecho como delito. Salve
que 4e trate del traaplante de Srganoa inieos, esencielea
para la conseavacion de la vide g no negenenable, de un

cuenrpo humano.

Loa hospitales médicos que guienan realigar un
thaaplante, reguenindn lea autonigacidén de la Secretaria
eneral de Salud, aal como también el conaentimiento ponr
crito del augeto. Porn otro lado, la Secnetanla debend
utonigan laa investigaciones en senea humanca y el empleo
e medicamentos matenialea, de loa cuales no se tenga
peniencia en el paia. Salvo loa casca de urgencia, donde
o4 nuevos necunaor médicoa puedan salvar la vida de la

ensona enfenma.

én concluaién, la muente y leaioner del paciente,
por motive de operacionea guiningicasa, no deberlan a4en
delito, pongue la Ley Genenal de Salud, Lo acepta como un

denecho de loa mexicanoa y gque re ejence a través de loa

médicoa.
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Examinanemoa la figuna junidica, en términos de le

teornia dogmitica del dedlita.

Primenamente, cabe deatacer lo gque aeiiala Feananda
Castellanos Tena, al decin: "laa leaiones consecutivas de
tratamiente médico-guiningico, encuentra  juatificacidn
foamal en au autonizaciin oficial [expresa o tacitel; en
viatud a La prepordenancia de inteneses. €En  esna
intervencionea quinidngicasr e peralgue un intenéa de

mayaon valia gue el tutelado pon la tipicidad prehibitiva”.
(46).

én  cambio Pavén Vasconcelos soatiene: “€a4  maa
difictd encontean la nezén de la impunidad de las lesionea
y el homicidio ceusada con motive de (inteavenciones
guindngicas. En tolea hipsteaia, opena el ejencicio de un
denecho, sin que la exprealin “conaignado en la ley”, deba
inteapretarse can exagerade algldez, puea muchos denechoa
nacen y 4e ejencitan en nagon de inatitucionea, cargoa y

paofesiones, que loa Aacen neceaanio. (47

(46) Op. Cit. pag. 214,
f47) 0p. Cit. pag. 352.
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la salud es un denecho humano fundamental, en vintud
a gque e4 pante de la "DECLARACION UNIVERSAL" de foa
Denechosr Humanoca de 1948.

Ademés de, asalvaguandar el bien junidico de toda

peraona, que es el denecho a da vida.

.

€1 indudable gque en la actualidad loa avancea
logaados en el campo del traaplante, han penmitido aalvan
innumenables vidaa de pacientes, gque de otra manena
tendnian un deatino inciento. 7Toda vez, gue el deseanollo
deld trasplante no ha aido aencillo, aino que ha reguenido
del eafuengo cientifico, gquindngico y médico; aal como
también de la sociedad en genenal, frente a la fuerga de

la tecnologla de nueatnos diaa.

Debernlan actualizanse loa diferentes critenics gue
exiaten en nelacién al trasplante en genenal, tanto pon
parte de da Secnetania General de Saldud, aal como Ula
Procunadunia General de Juaticia del Diataite Fedenal y
Procuradunia Genenal de la Repiblica, Lloa cualea
representan en la actualidad, un 4senio freno para la
ciencia médica y guiningica de nueatro paisa. A fin de gue,

pueda colocarae fléxico ald nivel de otros paises.
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Finadmente, haclendo alusién a lo antea tranracaito,
ae  hece innecesanio toda incniminacién pana con loa
médicoa, en el ejexcicio pleno de au profeaisn. Ea méa,
la conducta gue no ae encuadne en el itipe peral, no aend
delito; y, porn conaiguiente, no exiatiné neaponsebilidad

penal.

Cabe nresaltan gque loa actos gque ae nrealicen pon
e1toa profesioniatar de la medicine, zerdn vélidoa y
licitoa; '3 en  conaecuencia, ne tendndn ninguna
reaponaabilidad penal. Toda vez, de gque el médico tiene
como firelidad aalvan la vida de loa pacientes, contando

pare eato con el consentimiento de loa familianes.
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CONCLUSIONES

PRIAERA

Los MEDICOS Y LOS JURISTAS TIENEN COMO FIN PRIMORDIAL
SALVAGUARDAR EL BIEN JURIDICO QUE ES LA VIDA DE LAS
PERSONAS. CADA UNO CON LAS POSIBILIDADES OUE EL EsTADO LES
HA IMPUESTO PARA TAL EFECTO. ACTUALMENTE SURGEN
DIFERENCIAS ENTRE ESTAS DOS ESPECIALIDADES, POR LO QUE
SERfA BUENO, QUE AMBAS EN EL CASO DE LOS TRASPLANTES DE
CORAZON: UNIFICARAN CRITERIOS MAS COMUNES SOBRE LA MUERTE
DE UN PACIENTE.

SEGUANDA

ES CONVENIENTE CREAR UNA CATEGORTA JURIDICA PARA EL
CADAVER, DIFERENTE A LA DE LAS PERSONAS EN VIDA; POR
CONSIGUIENTE, SE SUGIERE UNA REFORMA AL C(4p160 PENAL, EN
EL SENTIDO DE DECLARAR JURIDICAMENTE MUERTA A UNA PERSONA
QUE $E LE HA DETECTADO LA MUERTE CEREBRAL. EN VIRTUD DE
QUE EL CEREBRO DE ESTE NO VOLVERA A FUNCIONAR. PERO NO ASf
sus ORGANOS, TALES COMO EL CORAZON, RINON: HfGADO Y Los
PULMONES. TODA VEZ GQUE, LOS ORGANOS SIGUEN SIENDO
IRRIGADOS DE OXIGENO. ESENCIAL PARA QUE PUEDAN SERVIR DE
INJERTOS SOBRE OTRO ORGANISMO VIVIENTE. ESTOS PACIENTES
NUNCA VOLVERAN A TENER VOLUNTAD PROPIA, RESULTANDO ESTO
EVIDENTE, YA QUE LA EXISTENCIA DE ESTE INDIVIDUO REQUERIRA
DE AYUDA CONSTANTE DE MEDICOS Y EQUIPO ESPECIALIZADO.
RESTANDO OPORTUNIDADES A OTRAS PERSONAS QUE PODRIAN
BENEFICIARSE CON UN TRASPLANTE DE ORGANO (ONICO, PARA
DESARROLLARSE ACTIVAMENTE EN LA VIDA.
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TERCERA

LOS TRASPLANTES DE CORAZON SOLAMENTE SE PODRAN LLEVAR A
CABO EN INSTITUCIONES MEDICAS ALTAMENTE CALIFICADAS, EN
DONDE INTERVENGA UN EQUIPO DE CARDIOLOGOS: ANESTESISTAS Y
CIRUJANOS., De ’ESTO 'SE DESPRENDE QUE, NINGUNA DECISIAN
DEPENDA DE UN SOLO MEDICO, SINO DE VARIOS ESPECIALISTAS.
POR LO QUE CREEMOS EN TALES CIRCUNSTANCIAS, sSerfa pIffciIL
QUE PUDIERA PERPETRARSE ALGO CONTRARIO A LA LEY.

CUARTA

EN EL CASO DE UN CADAVER:, SOLAMENTE SE TENDRAN CUATRO
HORAS DESPUES DE FALLECIDO, PARA PODER EFECTUAR EL
TRASPLANTE DE ORGANG (n1co coN EXITo. TIEMPO EN EL QUE HAY
QUE REUNIR EL CONSENTIMIENTO DE LOS DESCENDIENTES: PARA
ASf EXTIRPAR UN ORGANO A SU FAMILIAR MUERTO. ADEMAS DE GUE:
EN ESTE TIEMPO SE DEBERA REUNIR TODOS LOS PERMISOS
NECESARIOS PARA REALIZAR EL TRASPLANTE. ACLARANDO QUE ESTE
TIEMPO ES MUY CORTO PARA EJECUTAR LO ANTES SENALADO.

QUIANTA

Los TRASPLANTES DE ORGANOS, SIEMPRE DEBERAN REALIZARSE EN
FORMA GRATUITA. PERO CON LA OBLIGACION DE LLEVARSE A CABO
ToDOS LOS ESTUDIOS BIloLOGICOS NECESARIOS:; TANTO DEL
DONADOR COMO DEL RECEPTORs, PARA QUE NO EXISTA UN RECHAZO
DEL GRGANO HA IMPLANTAR.
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SEXT A

SE REQUIERE MAS DIFUSION A NIVEL NACIONAL., DEL PROGRAMA
NACIONAL DE TRASPLANTES. YA QUE LA MAYORIA DE LA GENTE NO
ESTA ENTERADA AL RESPECTO. TODA VEZ QUE, AL SOLICITARLES
SEAN DONADORES: PIESAN QUE LES ACARREARA COMPLICACIONES DE
SALUD. SER{A NECESARIO CONCIENTIZAR A LA POBLACION EN
GENERAL: PARA QUE DESPUES DE LA MUERTEs 5SUS ORGANOS
PODRIAN SERVIRLE A OTRA PERSONA GUE ESTA EN ESPERA DE UN
TRASPLANTE. PARA VOLVER A LLEVAR UNA VIDA NORMAL.

SEPTIANA

OTRA SUGERENCIA seERiA oque EL COD1Go PENAL VIGENTE PARA EL
DisTRiTo FEDERAL, INSERTARA UNA SECCION RELATIVA A L0S
TRASPLANTES DE ORGANOS. ESPECIALMENTE: EL TRASPLANTE DE
corAZON (YA QUE ES UN OGRGANO (NICO), PARA QUE CON ACUERDO
DE tAs PROCURADURIAS DE JusTicla, TANTO DEL DisTrITO ¥
GENERAL DE LA RepOBLICA, asi coMo LA SECRETARIA DE SaLup,
SE UNIFICARAN LOS DIFERENTES CRITERIOS, PARA EL CASO DE
QUE SE  TUVIERE CONOCIMIENTO DE UNA PERSONA CON MUERTE
CEREBRAL} PERMITIENDOLE CON ESTO A LA CIENCIA MEDICA
AVANZAR EN SUS INVESTIGACIONES, SUPERVISADAS OBVIAMENTE
POR UN ORDEN JURIDICO; Y POR CONSIGUIENTE, MEJORAR LA VIDA
DE LOS HOMBRES.
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