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INTRODUCCION

Como bien sabemos, la persona humana es un ser pensante, capaz de afrontar
obligaciones, adquirir y desempelar pienamente sus derechos, desenvolverse en un circulo
maravilioso llamado sociedad, trabajar y adquirir un patrimonio el cual puede acrecentar y
heredarfo si asi es su voluntad, por que esta vivo, es inteligente, en pleno uso y goce de sus
sentidos, si, pero que sucederia en el supuesto de que el individuo antes descrito perdiese toda
capacidad de entendimiento, que ya no pudiese actuar, ni opinar, porque por alguna causa
enira en un estado pocas veces mencionado, tal vez hasta desconocido y por consecuencla

poco estudiado ... un estado vegetativo.

El individuo que enira en este estado vegetalivo, ¢qué parte de sus atributos y
derechos sigue conservando?, ¢se le podria catalogar todavia como persona?, y sl es asi en
que términos, ¢seguird conservando su patrimonio?, sddnde tendra su domicilio? si pasa un
afos en el hospital o 1al vez 3 6 5 en otros diferentes, quizd sea menos el tiempo, pero como
saberlo en realidad, ¢quién va a actuar en sus negocios, en su esfera juridica?, probeblemente
sean interrogantes muy faciles de responder dentro de nuestros criterios, pero que nos dice la
legislacion al respecto, como cataloga a estas personas que clinicamente estdn consideradas

€omo muertas.

Desde que llegamos al mundo a través de la vida Intrauterina, estamos protegidos
tenemos desde ese momento una capacidad de goce que en un futuro Se convertird en
capacidad de ejercicio, salvo que no podamos ejercerla por tener alguna incapacidad ya sea
legal o natural, pero asi como el ser humano engendrado pero no nacido Se le protege, (qué
proteccién se le brinda al individuo que presenta un estado vegetativa?, sobre todo establecer

el pardmelro de su incapacidad, ¢se le podria tralar como un disminuido sin inteligencia y

-



raciocinio?, como establecerio realmente, el sentido de la presente tesls es tratar de aclarar la

situacién de estas personas dentro de nuestro marca legal civil.




CAPITULO PRIMERO
LA PERSONA

A fin de dar inicio a la presente investigacion y poder delimitarla, reflexionaremos sobre
el punto de partida de la misma: LA PERSONA HUMANA,

En principio habremos de referinos a la persona en forma genérica, para
posteriormente enfocarnos al entorno jurfdico con su derivacidn y consecuencias.

A.- DEFINICION DE PERSONA
La palabra "Persona” etimolégicamente considerada viene del verbo latino sono, as,
are, (sonar) y el prefijo per que refuerza el significado (resonar, sonar mucho).

"La etimologia se relaciona con la méscara, que en el teatro usaban los actores para
representar la fisonomia correspondienle a su pape!l y cardcter.. de aqui pasé al personaje
representado por ella y luego a los actores de la vida social y juridica.., Desde el punto de vista
etimolégico, pues, persona es igual a hombre'!,

De la etimologla antes citada, advertimos que el término "persona” viene del latin,
identificando al vocablo con el ser humano.

La "Persona" configura al ser animal que se encuentra dotado de raz6n, de conclencla
y de libertad, que lo distingue de los demas seres vivos que no poseen tales caracteristicas. En
este sentido, debemos hacer hincapié en los tres rasgos distintivos que perfilan al hombre... 18
Tazon, la conclencla y la libertad, entendiéndose, por tanto, el punto de contrapartida de los
demas seres de! mundo animal los cuales poseen la vida, mAs no pueden tener dominio
Tespecto a sus actos y se orientan dnicamente en base al inslinto que los guia.

El hombre, en cambio, tiene la capacidad de reflexionar y de elegir los fines dentro de
los cuales puede orientar su existencia. Las dos directrices que delimitan !a naturaleza de la
persona humana son la voluntad y la razén, que le permiten al hombre, discemir y ser
responsable ante los demds miembros de la colectividad de los aclos por €l realizados.

!} PUIG PENA, Faderico. Tratago de Derecho Civl Expafol segunda Edicion, Edoriai Revista de Derecho Privado, Espana,
1971, tomo | Volumen 11, Pag 32,




€l articulo primero de la Declaracién Universal de los Derechos del Hombre sefala;
*Todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos y dotados como estan
de razén y conciencia”.

Encaminandonos a la posicién juridica, destacaremos que en el 4mbito legal de la
definicion de "Persona” tiene un significado diferente.

€n la figura humana, cabe destacar que al Derecho solo le interesan aquellos actos que
puedan tener relevancia, para hacer derivar de los mismos consecuencias juridicas. Esta es la
razén por ia cual el maestro ignacio Galindo Garfias define a la persona como “el sujeto de
derechos y obligaciones"2.

Se aprecia que no es el ser humano en forma genérica al que la norma juridica vincula,
sino su conducta inmersa en el dmbito social que produce consecuencias normativas, por lo
tanto, las definiciones antes expuestas se compactan para dejar traslucir solamente una parte
de ese ser fisico al cual le es aplicable la disposicién legal. Este punto es de gran
trascendencia, puesto que del mismo emerge un concepto diferente: no es sélo la persona
fislica la que el Derecho regula sino también a un ente ideal denominado persona moral, del
cual se hablara con posterioridad.

Georges Ripert y Jean Boulanger afirman que "toda persona fisica es una persona del
Derecho. Esta sujeta a la aplicacién de leyes que le olorgan derechos y le imponen
obligaciones"3,

Se enfatiza que el ser humano forma parte de las relaciones juridicas mediante la
aplicacién de las normas creadas por @ mismo para lograr la convivencia social.

En este sentido Julien Bonnecase nos comenta que: "No puede concebirse uns regla
de derecho o una institucién juridica, sin sujeto de derecho. Este es un ser susceptible tanto de
beneficiarse con sus disposiciones, como de sufrir eficazmente su coaccién y de cumplir sus
mandamientos. E! sujeto de Derecho se designa con el término de persona"‘.

? GALINDO GARFIAS, Ignacio Derecho Ciil, séptima Edicidn, Edforial Porrie, México 1965 pagine 303.

3 RIPERT Georges y Jean Boulanger. Tratagas de Derecho Civi, Eddorial L a Ley, Argenling, 1956, loma |, piging 309.
NBOONNECASE . Julien. Etementos de Derecho Civil Editorial Cérdenas, Eddor y Distribuidor. México, 1985, Tomo |, pégina




Al hablar de que el sujeto de derecho liene facultades y obligaciones, en sentido
estricto, deberes, se hace referencia a la norma juridica, la cual es calificada como
imperoatributiva, ya que contempla tanto el derecho como la obligacién dentro del 4mbito
normativo.

Inclusive existen aulores que llegan a los extremos, ta! es el caso de Kelsen, el cual
indica que: "El sujeto del Derecho no es jamds, en sentido formal, el hombre como realidad
psicofisica, sino una construccién juridico-normativa. No es el ser humano integro el que
funciona en el Derecho como sujeto del mismo, como centro de imputacion de una serie de
contenidos normativos, sino un elemento Ideal, a saber, una cualidad especial que consiste en
que muchos de sus actos figuren como elementos de las posiciones juridicas. Kelsen concluye
afirmando que Persona es el centro de Iimputacion de facultades y actos jurldlcos"s. Es
parcialmente acertada esta definicién, en cuanto que permite la introduccién de la misma de las
personas morales, las cuales no tienen existencia real sino juridica, sin embargo, por otro lado
no es admisible concebir a la persona como un ente exirafjo al hombre, verlo como una
construccién juridica independiente de su naluraleza individual, sino que se tiene que analizar
dentro del contexto global y no como una figura o ente ajeno a su contorno bio-psico-social.

Analizando nueslra legislacién vigente descubrimos que Ja acepclén "Persona” no se
encuentra definida, sélo vemos que el Cédigo Civil positivo encuadra en su Libro Primero las
normas relativas a las personas, sin hacer mencion de lo que se debe entender por "Persona®
ya que el articulo 22 sélo nos prescribe:

"Articulo 22.- La capacidad juridica de las personas fisicas se adquiere por el
nacimiento y se pierde por la muerte..."

En este preceplo legal nos regulan el conceplo "capacidad’ relacionandolo con
persona fisica, sin advertir cual es la esencia de su connotacion.

Por nuestra parte definiremos a la Persona, en cuanto al ser humano individual, como
"el sujeto de derechos y obligaciones nacldas del ordenamiento juridico positivo, inmerso en un
contexto social y espacial determinado®. La anterior definfcién se justifica en el sentido de que,
por ejemplo. para el Derecho Romano el esclavo no era "Persona”, sino cosa, concepto que
actuaimente ha sido superado.

:o\;ILLORO TORANZO. Miguel. Introduccion ol Estudio del Detecho, sexta Edicion, Editorial Potria, México, 1984, paginas
il




Por persona no se entiende sélo a los seres humanos individuales, sino que existen
otras figuras juridicas construidas normalivamente denominadas personas morales, a las
cuales lambién les es aplicable la definicién de persona, mismas que serdn analizadas a
continuacion.

B.- CLASES DE PERSONAS RECONQCIDAS POR LA LEGISLACION MEXICANA,
La Legislacidn Mexicana, reconoce dos clases de personas:

10.- Los hombres, considerados como individuos denominados cominmente personas
fisicas.

20.- Por ofro lado, existen los entes colectivos, los cuales son llamados personas
morales y aun para algunos autores como personas juridicas, ya que no existen en la esfera
bio-psico-social sino que sen una creacidn ideal del Derecho, el cual les otorga la calidad de
persona para atribuirle a los actos que realice consecuencias juridicas.

C.- PERSONA MORAL

E! maestro Ignacio Galindo Gaifias nos proporciona un conceplo de persona moral: "En
el derecho moderno, las sociedades, asociaciones y fundaciones gozan de personalidad.
Aungue no son personas, son conjuntos organizados de seres humanos o de bienes destinados
@ un fin ticito, y en razén de dicha finalidad reconocida como licita, el Derecho objetivo les ha
atribuido personalidad mediante una construccién estrictamente juridica o mejor, mediante la
creacion normativa de la personalidad, de la misma manera aunque por diversa razdn, que le
reconoce personalidad a la persona fisica'®. Del conceplo sefalado por el autor pueden
desprenderse las caracteristicas que conforman a la persona moral:

La persona moral tiene una existencia accidental, es decir, no tiene una existencia real
en el sentido material de) término.

La persona moral se caracteriza por la reunion de un grupo de individuos que se unen
para realizar un fin licito, o también puede incluir la acepcién a un conjunto de bienes
destinados a un fin llcito.

La finalidad por 18 cual se reunen los individuos delimita su capacidad de actuar,
constituyendo su objelo social.

© GALINDO GARFIAS, Ignatio. Detecho Civil, Op. G, phgina 324
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Esa reunidn no debe ser meramente transitoria, sino por el contrario duradera.

La persona moral, una vez constituida tiene un existencia independiente de los seres
humanos que !a conforman.

La persona moral debe estar reconocida por el ordenamiento juridico.

Con fodos estos datos construlremos una definicién de lo que la persona moral
involucra: "Es la reunion de varios individuos de manera no transitoria para la realizacién de un
fin licito, mediante la aportacién de bienes de trabajo, creando ai efecto un ser diferente a los
miembros que la integran, el cual es sancionado por el Derecho”,

Esta definicién es aplicable a las normas vigentes, ya que el Cddigo Civil para el
Distrito Federal en materia comdn y para toda la Republica en materia lederal en su articulo 25,
aiin cuando no proporciona una definicién de persona morai, sefala una lista de los entes que
la componen.

D.- PERSONALIDAD
Para iniciar este inciso es necesario distinguir que los vocablos Persona y Personalidad
no son sindnimos, sino que cada uno tiene una connotacidn diferente.

Al hacer referencia a la palabra persona nos circunscribimos tanto al ser humano como
a los entes juridicos, los cuales poseen derechos y obligaciones, inherentes a si mismos, es
decir, que independientemente del reconocimiento que otorgue el ordenamiento juridico, la
persona existe por si misma, por su propia condicién, ain cuando puedan existir crilicas
respecto a las Personas Morales.

En contraposicion, |a personalidad es considerada como una calidad otorgada por el
Derecho a las personas, para poder actuar en el dmbito juridico, lo cual refrendamos mediante
la siguiente definicién:

Para el maestro Ignacio Galindo Garfias: “La personalidad es una manifestacion, una
proyeccion del ser en el mundo objetiva'?. Para este autor la personalidad es la aptitud que
fequieren las personas para inlervenir en las relaciones juridicas de conformidad con lo

" GALINDO GARFIAS, ignacio. Darecho Givil, Op. CH.. pigina 305.
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prescrito por las normas legales, constituyendo la proyeccién. la manifestacion en et
ordenamiento juridico de la persona, la cual resulta el centro de la persanalidad.

Por nuestra parte definiremos a la Personalidad come: “La investidura que el Derecho
confiere a la persona para actuar en el ambito juridico, fa cual constituye una conditio sine que
non para poder realizar actos que tengan consecuencias juridicas”. Es decir, que la
personalidad se refiere a la facultad para panicipar en las relaciones juridicas, ya sea en
calidad de sujeto activo o pasivo. La personalidad posee las caracteristicas de ser abstracta y
dnica, y en contrapartida la capacidad es concreta y diversificada, por lo que concluimaos que
una persona puede carecer de capacidad para realizar un determinado acto juridico, sin
menoscabo de su personalidad, ia cual permanece intacta.

Finalmente podemos concluir que la persona existe independientemente de que el
Derecho la tutele o no y Ia personalidad, por el contrario, entrafa sélo una calidad reconocida
por el ordenamiento legal para actuar en el Ambito juridico. que requiere estar sancionado por
el Derecho para poder proyectarse,

E.- ATRIBUTOS DE LA PERSONA
Estudiaremos los Atributos de las personas fisicas encontrando los siguientes: el
nombre, domicilio, patrimonio, estado civil, nacionalidad y finaimente la capacidad.

1.- NOMBRE

€l nombre ha sido utilizado desde los tiempos mas remotos de diversas maneras, en
los pueblos primitivos se constituia por un elemento unico e individual, cada persona s6lo
llevaba un nombre que era transmitido a sus descendientes, como e! caso del pueblo hebreo.

Los romanos poselan un sistema organizado para constitucion del nombre, en el cual
se destacaban como elementos del mismo el nomen o gentilium el cual pertenecia a todos los
miembros de la familia y el praenomen o nombre propio que identificaba a cada individuo en
particular.

Podemos definir al nombre como "el alributo de la persona constituido por elementos
fijos y en acasiones accidentales (pseuddnima y el sobrenombre), que permiten individualizar a
fos sujetos de un determinado grupo social, a efecto de que puedan panticipar en el #mbito
juridico”.
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El nombre desempena, en el mundo juridico, dos funciones trascendentes:
1.- Es un signo de identidad que permite distinguir a una persona de I3 otra.

2.- Es un signo del estado de familia, dado que, Ia fuente mas impontante del
nombre es la filiacién que enmarca la relacidn juridica que existe entre los miembros de la
familia, elevandose a un nivel de estado.

Mencionaremos las fuentes del nombre, haciendo a distincion entre el nombre
patronimico o apellido y el nombre de pila como elementos fijos de este atributo de las
personas fisicas.

1.- €l apellido, nombre de familia o patronimico es la designacién que se utiliza para
identificar a los mienbros de una familia en un grupo social, siendo sus fuentes las siguientes:

a) La filiacion, la cual podemos definir como la relacién juridica derivada del hecho de
ser una persona procreada por olra,

b) La adopcién, la cual constituye la relacion juridica derivada de la declaracién de
voluntad de una persona mayor de 25 afos, a efeclo de crear un vinculo de filiacién con un
menor de edad o un incapacitado previa aprobacion de a autoridad judicial. Por virtud de la
adopcidn, el adoptado tiene derecho a usar el nombre del adoptante.

c) Por el matrimonio, respecto de la mujer casada, aclarando que en nuestra legistacion
la mujer no pierde su nombre ni el apellido al contraer matrimonio como en el caso de otras
legislaciones con ja de Estados Unidos de Norteamérica.

d) Por efeclo de una sentencia judicial pronunciada en un juicio de rectificacién de acta
de nacimiento por modificacion del nombre.

e) Por decision administrativa en el caso de hijos de padres desconocidos.

2.- En cuanto al nombre propio o de pita, podemas definirio como el signo que permite
diferenciar a los miembros de una misma familia, delimitando su personalidad juridica. La
fuente, de la cual se constituye el nombre de pila, emerge de la declaracién de voluntad de los
padres que registran a hijo, 0 en su defecto, por imposicion administrativa en et caso de los
expositos.
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CARACTERISTICAS DEL NOMBRE

Es un derecho absoluto, oponible a los terceros. El nombre de la persona fisica no liene
un contenido pecuniario. En principio es intrasmisible por voluntad del titular del nombre, atn
cuando existen excepciones como en el caso de !a adopcién.

A continuacion analizaremos brevemente el segundo atributo de las personas fisicas: el

Domicilio.

2.- DOMICILIO
La palabra Domicitio proviene del vocablo griego "Domus” y del latin "Domicilium".

El domicilio es un alributo que sirve para ubicar geograficamente a las personas, en
cuanto a su vinculacién juridica.

Para iniciar este apartado, insertaremos el significado que actualmente tiene la palabra
domicilio en nuestro Derecho Civil, apuntando el contenido del articulo 29 del Cadigo Civil para
el Distrito Federal:

"Anticulo 29.- El domicilio de las personas fisicas es el lugar donde residen
habituaimente, y a falta de éste, el lugar del centro principal de sus negocios, en ausencis de
éstos, el lugar donde simplemente residan y en su defecto, el lugar donde se encontraren.

Se presume que yna persona reside habitualmente en un lugar, cuando permanezca en
¢l por mas de sels meses".

1.- Domicilio es el lugar donde residen habitualmente las personas.

2.- Afalta del anterior, es el lugar en que se tiene el centro principal de sus negocios.
3.- Supletoriamente, es el lugar donde simplemente residan;

4 .- A falta de los anteriores, es el lugar donde se encuentre |a persona.

Cabe sefialar que en nuestra legislacién no se contempla el principio de unicidad del
domicilio, ya que como se advierte en el aiticulo 32 del Cédigo Civil. existe 18 posibilidad de

que la persona tenga dos o mas domicilios.

Debemos indicar que existen varias clases de Domicilios:




- Domicilio Real: Es aquél en que reside la persona con propésilo de radicarse en él.
Regulado por el articulo 29 del Cddigo Civil.

- Domicilio Legal: Es aquél sedalado por la ley a una persona para el ejercicio de sus
derechos y cumplimiento de sus obligaciones. Esta regulado por los ariculos 30 y 31 del
Cédigo Civil.

- Domicilio Convencional: Es el lugar elegido por una persona para el cumplimiento
de sus obligaciones. Esta regulado por el articulo 34 del Codigo Civil.

- Domicilio Voluntario: Actualmente ya no se contempla en la legislacién civil,
consistia en que Si una persona queria conservar el domicilio anterior, aunque residiere por
mas de seis meses en olro nueve, debia manifestarlo a ias municipalidades de ambos
domicilios. Lo regulaba el articulo 30 del Cédigo Civil

- Domicilio de Origen: Es e! lugar donde una persona ha nacido. En el Derecho
MexIcano sirve para efectos de olorgar la nacionalidad.

La trascendencia de la ubicacién territorial de la persona a la cual se le atribuye el
concepto de domicilio contribuye para delimitar ciertos efectos juridicos, entre los cuales
podemos destacar los siguientes:

- Sirve para precisar el lugar en que una persona va a ejercitar sus derechos civiles y
politicos asi como para cumplir con sus obligaciones.

- Sirve para fijar fa competencia territorial de la potestad judicial

- Slrve para designar el lugar en que habran de practicarse ciertos actos procesales
como la inlerpelacion y las notificaciones, entre otros.

- Es el lugar donde habradn de realizarse ciertos actos relalivos al estado civil de las
personas.

- Sirve para delerminar la centralizacién de los bienes del individuo en el caso de
Juicios universales.

3. PATRIMONIO

Etimolégicamente la palabra Palrimonio proviene del latin "PATRIMONIUM" que
significa: la hacienda que una persona ha heredado de sus ascendientes, o bien, bienes propios
que se adquieren por cualquier titulo.

€l patrimonio se ha definido como un conjunto de obligaciones y derechos susceplibles
de una valorizacion pecuniaria, que constituyen una universalidad de derechos (universitas
juris). Segin lo expuesto, el patrimonio de una persona estara siempre integrado por un
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conjunto de bienes, de derechos y ademds, por obligaciones y cargas; pero es requisito
indispensable que estos derechos y obligaciones que constituyen el palrimonio sean Siempre
apreciables en dinero, es decir, que puedan ser ohjeto de una valorizacion pecuniaria.

Dentro del patrimonio encontramos dos elementos: el activo y ef pasivo. El activo se
integra por et conjunto de bienes y derechos apreciables en dinero, y el pasivo por el conjunto
de obligaciones y cargas también susceplibles de valorizacién pecuniaria.

Los citados bienes y derechos de caracter patrimonial se traducen siempre en derechos
reales, personales o mixtos (con caracleres reales y personales a la vez), y en tal virtud, el
activo de una persona quedard constituido por derechos reales, personales o mixtos. A su vez,
el pasivo se constiluye por obligaciones o deudas que son el aspecto pasivo de los derechos
personales, es decir, contemplados desde la posicion del deudor, y cargas u obligaciones
reales o propter rem, distintas de las personales, que también son susceptibles de estimacion
pecuniaria.

Dentro de lo anterior podemos encontrar una UNIVERSALIDAD JURIDICA, que es el
conjunto de bienes, derechos, obligaciones y cargas de una persona apreciables en dinero,
constituye una universalidad juridica. El concepto de universalidad se extiende en el tiempo y
en el espacio. En el tiempo, porque comprende lodos los bienes, derechos, obligaciones y
cargas que la persona tenga o pueda tener en el futuro, en el espacio, porque abarca
absolutamente todo aquello gue tiene un valor pecuniario; no importa que se trate de bienes
heterogéncos, de masas auténomas de bienes destinadas a fines econémicos diversos.

Y encontramos también una UNIVERSALIDAD DE HECHO. esta entidad abstracta,
puede existir como universalidad de hecho o como universalidad juridica. La universalidad de
hecho es también una entidad con vida independiente de sus elementos, pero se dislingue de
la universalidad juridica en que sélo comprende una masa de bienes destinados 8 un fin
econdmico,

Tenemos dos teorias basicas sobre el patrimonio, la llamada Teoria cldsica o Teoria
del Patrimonio-Personalidad y la Teoria Moderna o Teoria del Palrimonio-Afectacion.

TEORIA DEL PATRIMONIO-PERSONALIDAD.- Para la escuela clisica francesa, el
conjunto de bienes, derechos, obligaciones y cargas que integran el patrimonio, constituyen una
entidad abstracta, una universalidad de derecho, que Se mantienen siempre en vinculacién
constante con la persona juridica. El patrimonio se manifiesta como “una emanacion de la
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personalidad y la expresion del poder juridico de que una persona se haya investida
como tal'S.

Precisamente esta vinculacién estrecha entre el patrimonio y la personalidad, permitié
a la escuela clasica ia formacién del concepto de patrimonio, como una emanacidn de la
personalidad, a tal grado, que la critica que se ha hecho a esta doctrina descansa
fundamentalmente, en el hecho de que se deriva la nocion de patrimonio de Ia nocién de
persona.

Aubry y Rau, entre otros autores de la escuela clasica, mencionan los siguientes
principios o premisas fundamentales en esta materia:

a) Solo las personas pueden tener un patrimonio, porque sélo ellas pueden ser capaces
de tener derechos y abligaciones.

b) Toda persona necesariamente debe tener un patrimonio. €l patrimonio, como una
entidad abstracta, comprende no sélo los bienes presentes, in actu, sino también los bienes in
potentia, o por adquirir.

¢) Toda persona sélo puede tener un patrimonio; nunca podrd tener dos o mas
patrimonios. Es decir, el patrimonio como la persona es indivisible. De esta suere, el
patrimonio serd una universalidad de derechos y obligaciones, con relacién a una persona
determinada. E) atributo de unicidad es inherente al mismo concepto de universalidad; siempre
aquellos derechos y obligaciones que corresponden a un sujelo tendran que agruparse,
vincularse y referirse a una persona, constituyendo una todo.

d) El patrimonio es inalienable durante la vida de su titular. Este es el principio llamado
también de la inalienabilidad del patrimonio. No puede existir una enajenacion tolal del
patrimonio durante la existencia de la persona a Gue corresponda, porque seria tanto como
admitir que puede enajenarse la personalidad. Sélo por la muerte de la persona fisica exisle
una lransmisién total de! patrimonio a sus herederos, exceptuando los derechos y obligaciones
que concluyen con la muerte; durante la existencla de la persona, pueden existir transmisiones
a litulo particular, y no a titulo universal, aunque se enajenen tados los bienes y obligaciones
presente.

TEORIA DEL PATRIMONIO AFECTACION. Esta tesis, en contrapartida de los
principios sustentados por la corriente cidsica, sostiene que la fuerza que debe unir a los

* AUBRY Y RAY, Curso de Dergcho Civil Frances. Tomo IX, nGmero 574, pagina 333.
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elementos del patrimonio a efecto de que formen una unidad, no es la personalidad sino la
afectacién de un conjunto de bienes para la realizacion de un fin especifico y determinada.

La critica que se impone es que esla Teoria se limita a analizar Gnicamente el aspecto
pecuniario del patrimonio.

Existe una tercera carriente que visiumbra no sélo los elementos de cardcter pecuniario
que canforman al patrimonio sino que vincula a los de cardcter moral, tal tesis es defendida por
el maestro Ereslo Gutiéirez y Gonzalez el cual define al patrimonio como "el conjunto de
bienes, pecuniarios y morales, obligaciones y derechos de una persona, que conslituyen una
universalidad de Derecho'$. En nuestra opinién, consideramos acertada esta postura, toda vez
que la misma engloba el aspecto moral del patrimonio, constituido por ciertos derechos tales
comao el honor, el derecho al nombre, los cuales no son susceptibies de formar parte del
concepto "Patrimonio”, el cual si constituye un verdadero atributo de la personalidad. E!
individuo posee no Unicamente elementos materiales gue le permiten realizar sus fines, sino
elementos morales que contribuyen en su formacidn ética, los cuales pueden transmitirse a sus
descendientes.

4. ESTADO DE LAS PERSONAS

El estado de las personas se puede definir como “la situacién juridica de un
individuo que lo vincula al grupo social del que necesariamente forma parte”, el cual se
puede analizar a través de dos vertientes: la Nacion y la Familia, denominandose al primero,
Estada Politico y al segundo, Estado Civil,

Existen autores como Planioi, que incluyen en este apartado a la situacién puramente
personal del individuo, designandole "estado personal”, sin embargo, consideramos que es un
caso aparte, ya que el mal llamado "estado personai”, se refiere a la capacidad, la cual la
circunscribe a la aptitud que tiene el hombre para poseer y ejercitar derechos y obligaciones, y
no en si a la relacién que guarda la persona, tanto con los miembros de su familia, coma con
los de su comunidad. inclusive Ambrosio Colin y M. Capitanl opinan que "toda persona tiene
estado civil; por el contrario, hay Individuos capaces e Inclpaces"'o.

':UGUTIERREZ Y GONZALEZ, Ernesto. £l Patrimonio. segunda Edicion, Editorial Cajica, México 1982, pégina 43,
COLIN, Ambvosio. of Al Cursg Elemental dg Derecho Civil, Trad. Revista General de Legislacidn y Jurisprudencia, cuarta

Educion, Instituto Edtonat Reus, Espata 1952, pagina 806.
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Dentro de las caracteristicas que enmarcan al Estado de las Personas podemos
enumerar las siguientes:

- Es Indivisible.

- Es indisponibie, ya que no puede transmitirse por un acto de voluntad del ser humano.

- Es imprescriptible, ya que no puede adquirir o extinguir con el mero transcurso del
tiempo.

- No es valuable econdmicamente.

Es valido afirmar que las personas moiales no poseen el Estado Civil, pero si lienen
Estado Politico, es decir, Nacionalidad.

4.1.-EL ESTADO CIVIL DE LAS PERSONAS

El estado civil también llamado Estado de Familia es "el conjunto de relaciones
juridicas en las cuales se encuentran inmersos un nicleo de individuos, derivadas de Ia
comunidad de sangre y del matrimonio”. Y como se conslituye el Estado Civil de las personas
como una situacion juridica que se determina por {a relacién que las mismas guardan dentro
del seno de la familia, podemos considerar como fuentes de dicho estados, las siguientes:

a) pareniesco;

b) matrirmonio;

c) divorcio;

d) concubinalo.

El estado civil de las personas origina determinados derechos subjetivos unos
patrimoniales y otros no valorizables en dinero. Tales son los derechos de heredar en las
sucesion legitima, de exigir alimentos y de llevar el apellido de los progenitores.

Ei estado civil de {as personas puede existir como una situacién juridica catificada con
lodas las caracterislicas de la legitimidad, por realizarse los supuestos normalivos constitutivos
de la misma, o como una situacién de hecho, que en io absoluto carezca de legitimidad, pero
que no obstante ello, alribuya a su titular un compertamiento, lrato, fama y posicién semejantes
al estado legitimo. De aqui que el Derecho reconozca esta situacién real y la tome como
supuesto juridico capaz de producir consecuencias semejantes a las del proplo estado del cual
se tiene s6lo Ia posesion.
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En el derecho, la posesion es un estado de hecho que revela un poder fisico del
hombre sobre las cosas y que produce consecuencias juridicas. Este concepto que pertenece al
orden patrimonial y que se manifiesta a través de datos apreciables por los sentidos, ha sido
extendido por analogia a un estado juridico extrapatrimonial, por cuanto que también es
susceptible de posesion, como situacion de hecho en la que ¢l poseedor se ostenta piblica y
privadamente con lodas las calidades y prerrogativas del litular legltimo de un cierto estado
civil o politico.

De acuerdo a 1o anterior podemaos agregar el articulo 321 del Cddigo Napoledn, que
dice: "La posesidn de estado se justifica por el concurso suficiente de hechos que Indiquen la
relacion de filiacidn y parentesco entre un individuo y la familia a la que pretende pertenecer.
Los principales de estos hechos son: que el individuo haya usado el apellido del que se supone
sea su padre; que ésle le haya tratado como a hijo, suministrandole en este concepto lo
necesario para su educacién, mantenimienlo y colocacioén definitiva; que piblicamente haya
sido como su padre, y que haya tenido el mismo concepto para la familia”,

El precepto de! Cddigo francés revela con claridad la distincién entre el hecho jurldico
y el estado juridico. Este Ultimo se presenta como una situaciéon permanente integrada por
diversos hechos juridicos, por hechos y actos juridicos a la vez, o exclusivamente por estos
ultimos. Lo esencial del estado juridico estd en originar una situacién permanente, que no
puede confundirse con un hecho como fendmeno espacial y temporalmente determinado.

§.- NACIONALIDAD

Al estado politico de ias personas se le conoce comunmente con el nombre de
Nacionalidad, la cual podemos definir como "el conjunto de relaciones juridicas que
vinculan al individuo con un Estado, sometiéndose a su potestad soberana®.

Existen dos principios que fundamentan a la Nacionalidad:

- Que por regla general, toda persona tiene una nacionalidad, exceplo en el caso de los
apitndas.

- Que los individuos lienen una sola nacionalidad. excepto en los casos en que los
Estados permiten la doble nacionalidad de sus sbditos.

4



Para tener la calidad de Nacional el individuo debe reunir los requisitos que al efecto
establezca la Constitucion del Estado bajo cuya jurisdiccion se encuentra sujeto, en cuanto a
México es el articulo 30 de Nuestra Carta Magna, donde establece las requisitos para que una
persona se considere de nacionalidad mexicana.

El articulo 33 de la Constitucién de los Estados Unidos Mexicanos determina, por
criterio de exclusién que se consideraran extranjeros los que no poseen la calidad establecida
en el anticulo 30 de la misma, es decir, quien no reuna los requisilos para ser pacional se
considera extranjero.

A continuacion analizaremos la forma en que el mexicano puede obtener la ciudadania
al cumplir con los requisilos estaluidos por ta Constitucion Politica.

6.- CIUDADANIA
El presupuesto para obtener |a ciudadania es el tener la calidad de mexicano, ademas
de reunir los otros requisitos establecidos por el articulo 34 de la Carta Magna:

t.- Haber cumptido t8 aflos.
2.- Tener un modo honesto de vivir.

E! requisito enumerado en primer lérmino es objelivo, ya que facilmente puede
comprobarse mediante el Acta de Nacimienlo que indique Si el sujeto es mayor de edad, Pero
en lo que hace al segundo, es subjetivo y de dificil comprobacién, ya que la ley no delimita
cuai es el contenido de lo que se sefala comec "modo honesto de vivir".

Al tener la calidad de ciudadano se adquiere no sélo el derecho a participar en el
ambito politico de ia nacion. sino que lambién se imponen cargas que deben ser cumplidas,
mismas que se encuentran consagradas en el articulo 36 de la Constitucién Politica.

7. CAPACIDAD
En el capilulo siguiente analizaremos méas ampliamenle esle alributo, por lo que
haremos una breve exposicion.

La Capacidad podemas conceplualizaria como “el alribula de las personas que confiere
a los sujelos 1a aplilud para se lilular de derechos y obligaciones, otorgdndole Ia facultad para
ejercitar por si mismo, los derechos adquiridos y cumplir con las obligaciones asumidas”.




En principio, debe desglosarse de la definicion los dos aspectos relativos a la
Capacidad, |a cual se subdivide en:

1) Capacidad de Goce
2) Capacidad de Ejercicio

La regla general en cuanto a las personas es la capacidad y sélo por excepcidn se
contempla la incapacidad.

La capacidad de goce es |3 aptitud para ser litular de derechos o para ser sujeto de
obligaciones. Todo sujelo dehe tenerla. Si se suprime, desaparece la personalidad por cuante
que impide al ente !a posibilidad juridica de acluar.

F.- DERECHOS DE LA PERSONALIDAD

En la doctrina civilista pocos aulores abordan este tema, el cual se puede considerar
como reciente. Su inicio dala de 1909, a partir del célebre anticulo que publicé E.H. Perreau,
intitulado "los Derechos de la Personalidad”.

Para poder avanzar debemos conceplualizar el contenido de los "Derechos de la
Personalidad”.

Federico Puig Pefla sefala que los Derechos de la Personalidad conslituyen "aquellas
facultades que el individuo tiene para gozar de una manera dirscta, o mis
concretamente, los derechos inherentes a la persona en cuanto tartt, Compartimos la
opinién sustentada por el autor, loda vez que consideramos que el hombre tiene la facultad
para gozar de ciertos bienes fundamentales, que son inherentes a su persona, los cuales
coadyuvan en el desarrollo de su capacidad, lanto fisica como menltal y le permiten alcanzar
sus fines propuestos. Estos "derechos"” son intrinsecos al ser humano y sustentan bienes que

valen por si mismos, como Ia vida, independientemente de que sean reconocidos 0 no por la
legislacidn.

Por nuestra parte definiremos a los Derechos de la Personalidad como "las facullades
que ol Individuo posee para gozar de los bienes esenciales respecto de los cuales
fiene un derecho inherente por sy calidad de ser humano".

' BUIG PERA. Federico Tratado de Derecho Givil Expanol, Op. cil, pagina 58.
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En realidad, el concepto de "Derechos de la Personalidad” puede validamente
wrasladarse al de "Garantias del Gobernado”, 1as cuales se encuentran consagradas en nuestra
Constitucién Politica. La critica mds frecuente en torno a este fenomeno resuita del andlisis
legislative respecto de eslos bienes que se autoproclaman como "derechos innatos” al
hambre, los cuales actuaimente en nuestro pais, se encuentran lutelados en & émbito del
Derecho Publico, tanto por ia Carta Magna como por el Cédigo Penal y no asi por el derecho
privado del cual emergen, ya que se sustenlan en reiaciones interpersonales, las cuales debian
regularios dentro del dmbito de las normas civiles.

Citamos los Derechos de la Personalidad mds trascendentes y que tienen fines
practicos para nuestro lrabajo de invesligacién, los siguientes:

1. EL DERECHO AL HONOR.- EI mismo se concibe como Ia "facultad que tiene el
hombre de ser respetado en |a esfera psiquica de la estimacion que existe hacia la persona,
como |a que la misma le atribuye a otros sujetos de Derecho".

Este "Derecho al honor” debe contemplarse desde una doble perspectiva: la honra
(estima y respeto de la dignidad propia) y el honor (cualidad moral que nos lleva al
cumplimiento del deber).

2.- DERECHO AL NOMBRE.- Es la facultad que tiene el ser humano de ser distinguido
individualmente de los otros miembros de su comunidad. No se asimiia el mismo como un
Atributo de Ia Personalidad, ya que no es el signo distintivo que individualiza al hombre, sino e!
derecho que tiene él mismo de poseer elementos que lo reconozcan y le permitan proyectar
sus aplitudes, sintiéndose a la vez vinculado al medio social que lo rodea.

3.- DERECHO A LA VIDA - La vida es el principio fundamental que consagra y da pie a
1 leoria de los "Derechos de la Personalidad” debido a que constiluye el presupuesto necesario
para ejercitar todos los derechos derivados de la misma, pudiendo concebirla como el “canjunte
de condiciones bio-psico-saciales que permiten la subsistencia del individuo y el desarrolio de
Sus polenciales”,

Definiremos el "Daracho e la vida" como Ia “facultad que posee ei ser humano de que
sea respelada por los demas su subsistencia, permitiéndole el pleno desenvolvimiento de sus
aclividades corporales y espirituales, sancionado juridicamente a Quien transgrede este
derecho”,
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En nuestros dias la vida como garantia del gobernado, se encuentra tutelada por la
constitucion Politica con el articulo 14, también se contempla en el Cédigo Penal al regularse
el Homicidio que constituye la privacién de la vida y su sancion correspondiente.

No obstante la ley en ningin momento nos determina el alcance de vocablo "vida", ni
los parametros que la delimitan en cuanto a su inicio y extincién, siendo indispensables para
regular este bien juridico.

La legislacion clvil deberia regular la definicién de vida ya que constiluye, como la
muerte, el hecho juridico trascendente para la configuracién de la personalidad. En relacién al
inicio de la vida, se han originado graves problemas, sobre todo en lo que respecta al momento
en que se puede seialar que una persona esta viva.

La vida se inicia biolégicamente, al momento en que el dvulo es fecundado por et
espermatozoide y el correspondiente huevo o cigoto se implanta en el Gtero.

E! nacimiento implica el desprendimiento del feto del seno materno, con signos vitales
y probabilidades de sobrevivir. En torno a este criterio el articulo 337 del Cédigo Civil para el
Distrito Federal indica;

"Anticulo 337 .- Para los efectos legales, sélo se repula nacido el felo que, desprendido
enteramente del seno materno, vive veinticuatro horas o es presenlado vivo al Registro
Civil..",

De lo que es prudente percatarnos es que [a personalidad se adquiere al momento de
nacer, pero no por eso, es valido afirmar que el ser humano en potencia que se encuentra en
periodo de gestacién, no liene derecho a la vida, sino al conlrario debe legislarse para
protegerio, y en esa forma se habla resuelto hasta la fecha, ya que en el Cddigo Penal para el
Distrito Federal, se sancionaba el aborto, e! cual es definido en el articulo 328 del citado cuerpo
tegal como la muente del producto de la concepcién en cualquier momento de la prefiez.

Dadas las corrientes doctrinarias actuales que sustentan que el Derecho a la Vida se
inicia con el nacimiento, se ha desarrollado una tlendencia que permite el aborto por motivos de
Panificacion familiar, tal es el caso de la reforma al articulo 136 del Cédigo Penal del Estado
de Chiapas, la cual fue aprobada el dia 9 de octubre de 1990, publicandose en el Periédico
Oficial de |a entidad el dia 11 de octubre de 1930, teniendo como fundamento esta reforma, al
aticulo 4o. de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, la cual consagra la
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garantia que tienen las personas de decidir de manera libre, responsable e informada sobre el
nimero y el espaciamiento de sus hijos; esta modificacion legislativa ha suscitado una
polémica y una reaccién por parte de la Iglesia Catélica, la cual considera que desde el
momento mismo de la concepcién hay un ser vivo, destacando que legalizar el aborto es
parmitir un asesinato, logrando finaimente que se suspendiera la entrada en vigor de esta
reforma. Tal es la razén de la urgente necesidad de legislar en el ambito civil respecto del
contenido de la palabra "vida" definiendo sus limites, a fin de evilar confusiones y
arbitrariedades.

Desde el punto de vista de la legislacion internacional el Derecho a la Vida se reguta en
el articulo 30. de la Declaracidn Universal de los Derechos del Hombre.

En contraposicion podemos comentar que las iegislaciones en general y la civil en
particular, tampaco definen cual es el contenido de al acepcion "muerte”, siendo indispensable
para la derivacién de consecuencias juridicas el cancepluatizar este hecho juridico. Desde un
mero aspeclo administrativo se limitan a enunciar cuales son 10s signos de pérdida de la vida,
sin describir al fenémeno. En México, no se contempla el Derecho a morir, pero existen olros
paises como en Estados Unidos de Nonteamérica, en especial el Estado de California que a
partir de 1978 regula el Derecho a morir, permitiéndose su ejercicio en el caso de personas
desahuciadas siempre y cuando no estén embarazadas.

En torno al tema de la muere, han surgido varias interrogantes respecto a su
comprobacidn, ya que dados ios avances clinicos se han superado las directrices tradicionales
que la deliinitan, teniendo serios obstacuios juridicos en cuanto a su determinacién,
conslituyendo en varias ocasiones lagunas legales que dejan a muchas seres humanos en
estado de indefension e incetidumbre juridica, como en el caso de las personas en eslado
vegelalivo crénico, como mas adelante se expondra,

4.- DERECHO A LA LIBERTAD .- Consiste en |a "facultad que tisne el hombre para
actusr sin coaccion externa que le obstaculice ¢l plenc desarrolio de su ser, sin
transgredir con ello el respeto a la libertad de un tercero.

La libertad para ser entendida en un marco social debe lener consigo normas juridicas
que la regulen, a fin de evitar que con la libertad se lesionen los derechos de terceras personas.




Actualmente es muy usual ulilizar la palabra libetad, debemos remontarnos a la
antigiledad en la que se permitia la esclavitud que impedia la igualdad entre los seres
humanos. Tal es la razén, por la cual la libertad debe defenderse, tal como lo seftala el articulo
10. de la Declaracién Universal de los Derechos dei Hombre de 1948,

5.- DERECHO DE DISPOSICION DE LAS PARTES DEL CUERPO. Es la "facultad
que posee el ser humano de ceder ciertos tejidos y drganos de su cuerpo, con fines
terapeuticos siempre que no impliquen un menoscabo a fa salud del donador”.

Este Derecho debe analizarse desde el doble aspecto:

1.- La disposicidn de las partes del cuerpo cuando el ser humano se encuentra
con vida,
2.- La disposicion de las partes del cuerpo en ei caso de los cadaveres.

En ambos casos, debe advertirse que el ser humano no posee un derecho de propiedad
respecto a las partes de su cuerpo, existiendo serias limitaciones de orden ético, religioso y
juridico. Otro punto de coincidencia entre ambos extremos, resulta del hecho de que el
"trasplante’, que es la forma en que cominmente se conoce la segregacién de las partes del
cuerpo, sblo se permite para usos médicos a efecto de que se logre la recuperacion de la
persona a quien se va a Impulsar el drgano, teniendo slempre una finalidad social y altruista.

En cuanlo al Derecho de Disposicién de Partes del Cuerpo de los seres humanos que
se encuentran vivos, la misma estd permilida por las leyes sanitarias, siempre que no implique
un riesgo a la salud del donador, llamado disponente originario, por lo que no se pueden
comprometer rganos que resulten indispensables para la supervivencia, tal es el sentido que
establece el articulo 23 del Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Control
Sanitario de la Disposicién de Organos, Tejidos y Cadaveres. La disposicion de acuerdo a este
articulo dimana del Derecho de la Vida, ya analizado y de que en la legislacién mexicana no se
consagra el Derecho a Morir, que permite al desahuciado el donar sus 6rganos antes de que
ocurra el fallecimiento provocado.

Respecto a la Disposicién de Partes del Cuerpo tomadas del Cadaver no existe mas
limitacién que la prohibicidn estatuida del comercio de drganos, no obstante ello, existen
autores como Ernesto Guliérrez y Gonzalez y Ruggiero quienes admiten que es viable hacer
cantratos al titulo oneroso respecto a las partes del cuerpo humano de las cuales se va &

B

s

20

l‘:
i
ey

ik

iy

I
ikt




disponef". lo cual no es sostenido por !a legislacion, la cual determina que los "trasplantes”
anicamente operan a titulo graluito, de esta manera lo regulan los articulos 21 y 22 del
Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Control Sanitario de !a Disposicién de
Organos, Tejidos y Cadaveres de Seres Humanos.

Por el momento nos limitaremos a los conceplos antes esbozados en lo que respecta a
i0s Derechos de la Personalidad no sin antes reconocer la existencia de otros como el Derecho
a la Presencia Estética, a la Integridad Fisica, al Secreto, por mencionar algunos, los cuales
pueden ser objelo de estudios posteriores.

Los "Derechos de la Personalidad" antes expuestos son los que fundamentan
tedricamente la investigacion a segulr, ya que alrededor de los mismos se circunscriben el
enfoque juridico del tema en estudio a fin de analizar la condicion juridica de {a persona que se
encuentra en estado vegetativo crénico a la luz de |a tegislacién civil,

12 Cr. GUTIERREZ Y GONZALEZ, Ernesto, ELPatimanig
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CAPITULO SEGUNDO
CAPACIDAD

En el capitulo anterior se efectud un esbozo de la capacidad como atributo de las
personas, indicandose su definicion y determinandose 1a distincion que existe entre la misma y
la personalidad. Asimismo, se seiialaron las diferencias que existen entre el estado de las
personas y la capacidad.

La capacidad ocupa en el campo del Derecho Civil un lugar trascendente, siendo el
objeto de un doble examen: por un lado se constituye como un atributo de las personas y por el
otro, forma parte de los elementos de validez que configuran al contrato, lal como se
demuestra con a lectura del articulo 1795 del Cédigo Civil para el Distrito Federal.

A.- TIPOS DE CAPACIDAD REGULADOS POR LA LEGISLACION CIVIL.

La capacidad ha sido Wefinida como la aplitud que tiene la persona para ser titular de
derechos y de asumir las abligaciones, asi como para ejercitar por si misma los derechos que
le han sido otorgados y cumplir con las obligaciones contraidas. A través de la capacidad el ser
humane puede participar en las relaciones juridicas, ya sea de manera activa o pasiva,
pudiendo olorgar a los actos que celebra, las consecuencias juridicas previstas por la norma
legal.

Las disposiciones juridicas relalivas a la capacidad se dividen en partes:

1.» Capacidad de Goce
2.- Capacidad de ejercicio

Cada enfoque reviste caracleristicas especiales que ameritan se realice un estudio por
separado de las mismas, aun cuando constituyan un solo elemento: LA CAPACIDAD.

8.- CAPACIDAD DE GOCE

La capacidad de goce puede definirse como la aptitud que liene |a persona para ser
titular de derechos y de asumir obligaciones. El anticulo 22 del Cédigo Civil para el Distrito
Federal determina que, en el caso de las personas fisicas, la capacidad se adquiere con el
nacimiento y se pierde con la muerte, aun cuando a nuestro punto de vista, ambos parémetros
1o sean tan exaclos, ya que existen matices que ios traspasan, los cuales ser n estudiados con
poslerioridad.
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La capacidad de goce es inherente a las personas, a través de ella el hombre participa
en el ambilo juridico, descubriendo que en la capacidad de goce se concretiza el concepto
abstraclo de personalidad, pudiendo validamente afirmarse que esa es la razén por la cual a
ninguna persona se le pueda sustraer de manera absoluta la capacidad de goce. No obstante
ello. existen grados en cuanto 4 la capacidad de goce, ya que no todos l0s individuos gozan de
la misma en igual extensién:

1.- En cuanto al concebido que no ha nacido, aiin cuando ia ley no le otorga
capacidad, le confiere cierta proteccldn ya que se le reputa por nacido, para la adquisicidn de
ciertos derechos como el poder ser instituido heredero, el ser designado donatario, por citar
algunos casos.

2.- En cuanto a los menoares de edad tienen ciertas restricciones, como en el
caso de la edad minima para otorgar testamento que es a los 168 afos, tal y como hace
mencion el articulo 1306 fraccidén | del Cédigo Civil para el Distrito Federal, de la cual solo se
tiene limitaciones por excepcidn de la capacidad de goce.

3- En el caso de los mayores de edad sujetos a interdiccion, tienen
restricciones en cuanto a la adquisicion de ciertos derechos y la celebracidn de ciertos actos
Juridicos.

4.- En cuanto a los mayores de edad, existen casos en los que por unas
sentencia condenatoria, se encuentran privados del ejerciclo de ciertos derechos, derivados de
la capacidad de goce.

Como conclusion podemos sefalar que la capacidad de goce no puede ser totalmente
suprimida a la persona, sin que produzca un menoscabo a la personalidad, no asi en lo relative
a la capacidad de ejercicio, de la cual puede carecer la persona sin menguar por ello su
personalidad.

C.- CAPACIDAD DE EJERCICIO

La capacidad de ejercicio se define como |a aplitud que tiene la persona para ejercer
por si misma los derechos que le han sido conferidos y para cumplir con las obligaciones
asumidas. €l articulo 647 del Codigo Civil para el Distrito Federal sefiala que la capacidad de
ejercicio se adquiere con la mayoria de edad, ya que al llegar a la misma, la persona dispone
libremente de su persana y 5us bienes. En ese sentido, el articulo 646 del mismo cuerpo iegal,
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nos indica que la mayoria de edad comienza al cumplirse los dieciocho aflos. Sin embargo, el
concepto de "capacidad de ejercicio” es més flexible que la “capacidad de goce’, ya que
existen casos en que con antelacién a la mayoria de edad se permile realizar ciertos aclos, y
otros, en los cuales a |os mayores de edad se les priva de |a capacidad de ejercicio para su
proteccién.

En los supuestos en que Se les priva a las personas de la capacidad de ejercicio, no por
ello es valido sostener que dejan de acluar en la esfera juridica, sino que legalmente los limitan
a no poder realizar sus aclos juridicos por si. sino que requieren la intervencion de un
representante legal, para que se lleven a cabo.

La capacidad de ejercicio, por lo tanto, consiste en hacer valer directamente los
derechos, celebrar en nombre propio los contratos, cumplir con las obligaciones contraidas y de
ejercitar 1as acciones ante los tribunales y las instancias correspondiente.

También en la capacidad de ejercicio podemos vislumbrar diferente grados de la
misma:

1.- El primer grado corresponde al ser concebido pero no nacido, el cual por
razones logicas requiere un representante para intervenir en la vida juridica.

2.- En segundo grado encontramos a los sujetos de Derecho desde que nacen
hasta la emancipacién. Los mismos tienen incapacidad natural. por lo cual requieren de un
representante legal que defienda sus intereses.

3.- El tercer grado de incapacidad corresponde a los menores emancipados
donde unicamenle est n limitados parciaimente debido a que el articulo 643 del Cédigo Civil
para el Distrito Federal prescribe que el menor emancipado tiene la libre administracion de sus
bienes, pero requiere de la autorizacion judicial para !a enajenacion, gravamen o hipoteca de
ios bienes raices y de un tutor para negocios judiciales.

La emancipacion se verifica cuando el menor de 18 aios contrae matrimonio y deje de

estar sujeto a la patria polestad o la tutela en su caso.

4.- E) cuarto grado corresponde a los mayores de edad que se encuentran

sujetos a interdiccion, lo cual se analizar con posterioridad.
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La incapacidad de ejercicio debe considerarse como una excepcién a la regla, que es la
capacidad. Quien posee la capacidad de goce, posee lambién la capacidad de ejercicio, a
excepcion de los que se encuentran dentro de las hipélesis de incapacidad previstas por la ley.
Por lo tanto, Ia incapacidad como excepcion debe estar expresamente declarada en ley, no
puede imponerse por contrato o por aclo Juridico.

Al mencionar el término "incapacidad”, ha menester delimilar su alcance juridico como
a continuacion se expondra.

D.- INCAPACIDAD

La incapacidad podemos definirla como "la condicién en que se encueniran los sujetos
a quienes la ley impide ejercitar por si mismos sus derechos y conlraer obligaciones,
requiriendo para su intervencién en el 4mbilo juridico de la presencia de sus representanles
legales”.

Para aclarar el enfoque que Se le da al vocablo "incapacidad", es necesario advertir
que el mismo se utiliza en un sentido doble: por una parne, hace referencia a la privaclon legal
de ciertos derechos derivados de la capacidad de goce; por olra parte, se relaciona con la
prohibicién legal que tienen algunas personas de ejecutar por si mismas los actos juridicos, lo
cual se circunscribe a la capacidad de ejercicio. Es en este segundo término la forma en que
debe aplicarse correctamente la acepcion "incapacidad”.

E.- CAUSAS DE INCAPACIDAD
El articulo 450 dei Cédigo Civil para el Distrito Federal, nos delimita cuales son las
causas de incapacidad: °

"Articulo 450.- Tiene incapacidad 27 nalural y legal:
l.- Los menores de edad,

Ii.-Los mayores de edad disminuidos o perfurbados en su inteligencia, aunque
tengan Intervalos licidos; aquellos que padezcan algunas afeccion originada por enfermedad o
deficlencia persistente de caracter fisico, psicoldgico o sensorial o por ia adiccion a sustancias
téxicas como el alcohol, los psicotropicos o los estupefacienles; siempre que debido a la
limitacion, o ta alleracion en Ia inteligencia que ésto les provogue no pueden gobemarse y
obligarse por si mismos, o manifestar su voluntad por algin medio.
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La finalidad que tuvo el legislador al establecer estas causales fue la proteccién que
requerian estos sujetos, tutelandolos mediante los drganos de representacion.

En primer lugar nos referimos a los menores de edad: en este caso se encuentran
privados de la capacidad de ejercicio, en razén de que no cuentan por la escasa edad que
tienen, con el discernimiento ni la voluntad necesaria para reflexionar sobre las consecuencias
que engendran 10s actos juridicos, ademas de que no pueden sefalarse como personas
responsables en el sentido legal, por lo cual requieren la intervencién de sus representantes
legales para lograr su participacion en el 4mbito juridico. No por ello debemos desconocer que
poseen la capacidad de goce.

Es conveniente puntualizar que ios términos que se emplean en el Cédigo Civil en su
segunda fraccién no se basan en criterios psiquidtricos actuales, por lo que en cienta forma ya
han sido superados, dado los avances existentes en esta rea. Los padecimientos mentales se
caracterizan por el ataque a las esferas mentales, las cuales no se liegan a desarrollar a su
debidoliempo y en su completa magnilud.

En cuanto a los llainados intervalos licidos podemos mencionar que son estados
transitorios de conciencia, en los cuales el psicotico recupera el uso de sus facultades
mentales, como si estuviera normal, pero dichos lapsos son pasajeros y en fa mayoria de los
casos no frasluce una mejoria del paciente, siendo dificil de comprobar.

Situacion que esta de manifiesto en los articulos 1307 y 1308 del Codigo Civil para el
Distrito Federal, en cuanto a la capacidad para testar y la validez que tiene el testamento
realizado por un persona afectada que tiene inlervalos lucidos. siempre que se compruebe
mediante dos médicos especialistas en la materia que examine al enfermo y dictamine sobre
su estado menlal. en donde debe de cerciorarse plenamente de su capacidad paratestar.

Los estudios realizados en los casos anteriores hemos de aplicarios también en cuanto
a los individuos que son adiclo a sustancias toxicas como el alcohol, psicotrépicos o
estupefacientes, estos vicios al que Se encuentran sujetos, les provoca una seria disminucion
neuronal, que les impide el buen ejercicio de sus facultades mentales, las cuales con el habito
del vicio se van degradando hasta llevarios a un padecimiento mental, como podria ser el
delirium tremens, crisis maniaco-depresivas que les impide un control consciente de Su
conducta, por lo que requieren proteccion legal, como se ver en el apartado del juicio de
interdiccion. para el caso de declararlos incapaces.
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Existen olros padecimientos que no se encuentran plenamente definidos en cuanto a
los incapaces, hoy en dia la legislacion debe estar al dia con los miltiples padecimientos o
enfermedades que se presentan, sifuaciones en donde no se puede determinar si en realidad
es un perturbado de sus facullades o es una persona totalmente normal. esto solo se sabe
realizando una serie de estudios medicos que resolverian estas incognilas, tal es el caso de la
paralisis cerebral, en |a cual el enferma se encuentra intelectualmente normal, perc existe una
alrofia en su sistema muscular que no le permite relacionarse con los demas, asimismo las
personas que se encuentran bajo el estado vegetalivo crénico que no tienen ninguna
manifestacion inteleclual, a pesar de estar clinicamente mueno. pero que al no reunir los
requisitos exigidos por 1as leyes sanitarias no pueden considerarse juridicamente muertas, no
ejerce su capacidad de ejercicio, porque no puede hacer valer sus derechos, ni ejercer en
nombre propio contratos o hacer cumplir 1as obligaciones contraidas. los cuales no se
encuentran contemplados en los Cédigos y por ende quedan en estado de indefension, at no
poder ser lutelados, por lo que a nuestro juicio ameritarian reformas al ambito civilista que
incluyera las causales de incapacidad acordes con el eslado de avances cienlificos de nuestros
dias, es tal vez una circunstancia poco usuai, pero no imposible.

Habiendo sido expuestas las causas de incapacidad, debemos sefialar los drganos de
representacion que fulelan los infereses de las personas que se encuentran privadas de 1a
capacidad de ejercicio, no Sin antes mencionar qQue fuera del supuesto comprendido en la
fraccidn | del anticulo 450 del Cdédigo Civil para el Distrito Federal, correspondiente a los
menores de edad, en los demdas casos requiere para imponer la proteccién legal de haberse
realizado un juicio tramitado ante los Tribunates, en el cual tienen extrema impontancia los
diclmenes que rindan los peritos médico-forenses y psiquialras respecto @ las condiciones
fisicas y sobre todo mentales de los individuos Sujetos a proceso.

F.- ORGANOS DE REPRESENTACION DE LOS INCAPACITADOS

La incapacidad de ejercicio impide al individuo hacer valer directamenie sus derechos,
celebrar 10s actos juridicos por si, asi como comparecer @ juicio y para cumplir por si las
obligaciones contraidas, surge la necesidad de crear una inslitucién auxiliar de los
incapacitados: la representacién legal sin la cual de nada valdria a 'a persona poseer la
capacidad de goce.

Los drganos de representacién de los incapacitados regulados por 1a ley son: la patria
potestad y la lutela.
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Por su parte, el maestro Ignacie Galindo Garfias nos sefala "el concepto de patria
potestad es la autoridad atribuida a los padres para el cumplimiento del deber de educar y
proteger a sus hijos menares de edad, no emancipados'13

La palria potestad es "una institucidn derivada de Ia filiacidn que se ejerce sobre la
persona y bienes de los hijos menores de edad no emancipados".

A los padres, en principio y salve las excepciones anoladas, les corresponde, la
representacion legal de su hijos menores de edad, siendo estricta la ley, al no permitir que
aclien dolosamente en contra del patrimonio de su representado, podemas ejemplificar esta
situacion, mediante la hipdlesis prevista por el articulo 436 del Cddigo Civil para el Distrito
Federal, el cual prohibe a la persona que ejerce la patria polestad el enajenar los bienes
inmuebles correspondientes al hijo salvo que obtenga autorizacion judiciat.

La palria potestad se termina al adquirirse la mayoria de edad o cuando el individuo se
emancipa.

Existen casos en los cuales han fallecido las personas a las que corresponde ejercer la
patria potestad sobre los menores, por lo que sus intereses ser n prolegidos por otra institucion:
LA TUTELA.

Federico Puig Pefia se refiere a la lutela como "aquella institucion juridica que tiene por
objeto la proteccion y cuidado de la persona o patrimonio de los que por su incapacidad tegal
estan imposibilitados de gobernarse a si mismos"%4. La tutela es un institucion cuya funcién es
al administracion de los bines y el cuidado del incapacitado.

Podemos definir a la tutela comn "la institucion juridica que constituye un cargo de
orden publico, para la proteccion de la persona y bienes de ios que se encuentran
incapacitados y no est n sujetos a !a patria potestad”. Las personas que ejercen el cargo de
tutores se encuentran celosamente vigilados por a ley, la cual para evitar que el tutor dilapide
los bienes del incapaz cred la figura juridica que los supervise: EL CURADOR.

En lo relativo a la patria polestad, no se requiere ninguna declaracion judicial, para
poder sei ejercida. no asi en el caso de la tutela debido a que para que el tutor puede

" 4 GALINDO GARFIAS, Ionacso Desgcho Civil. Op. i, piging 668.
1 pyiG peNA. Fedetico. Tralggo de Derecho Civit Expanol. Op. cit., pigina 403
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desempediar su cargo, requiere previamente de una sentencia judicial pronunciada en un juicio
que se tramita ante los Tribunales.

G.- JUICIO DE INTERDICCION

El término “interdiccidn” se utiliza en varios sentidos, ya sea para referirse al estado
que guardan los incapacitados, al procedimiento judicial para obtener la declaracién de
incapacidad 0 a la sentencia de incapacidad dictado por el Juez. Nosolros utilizaremos su
segunda acepcion como el procedimienio judicial llevado a cabo ante los Tribunales para
obtener la declaracion de incapacidad.

En la doctiina existen dos tipos de interdiccion: la legal y la Judicial. La interdiccién
legal es accesoria de cierlas penas represivas. por medio de las cuales se priva de ciertos
derechos al inculpada con el fin de corroborar y afirmar su eficacia coactiva. La interdiccion
judicial que es una institucion juridica que tiene como fundamento el procedimiento seguido
ante los Tribunales con el fin de proteger a los incapacitados y no de represion.

Para declarar la incapacidad por causa de algin padecimiento previsto en Ia fraccion Il
del articulo 450 del Cédigo Civii, en donde e juicio se sigue entre el peticionario y un tutor
interino designado por el juez, en donde el peticionario acompaiia a su demanda el centificado
de un médico alienista (psiquiatra), o un informe fidedigno de la persona que auxilie al presunto
incapaz, los médicos que practiquen el exdmen seran designados por €l juez; este requisito
merece la mayor rigidez dado que no obliga a que el examen sea efectuado por psiquiatras 0
alienistas, dado que un medio generai no tiene los conocimientos cientificos necesarios para
determinar si una persona se encuentra perurbada de sus facultades mentales o para
determinar su defecto, el grado en que lo estd y si existe alguna forma de en que el paciente
pueda recuperarse o si la enfermedad es temporal.

El examen se realizar en presencia del juez. del peficionario y del Ministerio Publico,
posteriormenle se le efectia al incapacitado un reconocimienio medico con peritas diferentes,
si existiere discrepancia entre los dictamenes rendidos se practicar una junta de aveniencia o
en su defecto, el juez designar peritos terceros en discordia.

€l presunto incapacitado ser oido en juicio, si el lo pidiere, independientemente dela
representacidn atribuida al tutor interino.




E! estado de incapacidad puede probarse por cualquier medio iddneo de conviccion,
pero se requiere la certificacion de tres médicos por lo menos, preferentemente "alienistas” de!
Servicio Medico Legal o de Instituciones Medicas Oficiales. Mientras no se dicte sentencia
firme, la tutela interina debe limitarse a los actos de mera proteccion a la persona y
conservacion de los bienes del incapacitado. Luego que cause ejecutoria la sentencia de
inlerdiccidn, se proceder a nombrar y discernir el cargo de tutor definitivo. El tutor interino
deber rendir cuentas al tutor definitivo con intervencion de curador. Pero los procedimientos
del juicio de inlerdiccion resultan en nuestros dias realmente anacrénicos requiriendo que se
efectien reformas a efeclo de haceros m s expeditos y acordes a las situaciones clinicas de
nuestros dias, toda vez que solamente en estos juicios se encuadran a las personas seAaladas
en el anticulo 450 de! cddigo sustantivo, pero cual es la proteccién que se tes da a las personas
que se encuentran en estado vegetativo, ¢es realmente un incapaz, por no dar a conocer sus
necesidades?, (es realmente un disminuido sin inteligencia y raciocinio?, ¢coémo saberlo
realmente?, porque no considerarle en un apartado especial, en donde se realicen todos los
estudios necesarios para determinar su estado fisico, mental, emocional, etc., darle un
concepto juridico y legal de su situacidn, dado que en la actualidad a pesar de los adelantos
cientificos en donde se le cansidera a una persona en ese estado como clinicamente muerta,
nuestra legislacién no logra encuadrarla, porque atn no hay un concepto claro de lo que es 1a
muerte y por consiguiente no es totalmente un cadaver, pero tampoco como un ser totalmente
vivo, siluacion que veremos mas ampliamente en nuestro siguiente capitulo.

H.- INICIO Y EXTINCION DE LA INCAPACIDAD

Para profundizar en el tema es necesario recordar que ia personalidad constiluye !a
investidura que el Derecho confiere a la persona para actuar en el dmbito juridico, la
proyeccion del individuo en la esfera juridica, es abstracta siendo la capacidad un alributo de la
misma, con un significado mas restringido, ya que se limita a las relaciones juridicas concretas,
por lo que ambos conceplos se entreiazan y emanan de la persona humana,
circunscribiéndonos a las persona fisica.

Habremos de considerar los paramelros establecidos por la legislacion civil respecto al
inicio y la extincion de la capacidad. la cual de acuerdo al aticulo 22 del Cédigo Civil para el
Distrito Federal se adquiere por el nacimiento y se pierde por la muerte.

A nuestro juicio, la capacidad de goce es adquirida desde que el ser humano es
concebido, aun cuando la posea en forma limitada, ya que como indica el articulo 22 del
Codigo Civil para el Distrito Federal *... desde el momento en que un individuo es concebido,
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enlra bajo la proteccion de la ley y se le tiene por nacido para los efeclos declarados en et
presente codigo”. No obslanle, el concebido esta sujelo a la condicion de que nazca vivo y
viable.

Se ha delerminado que la muerte consliluye el fin de |a capacidad y por ende, de la
personalidad. Sin embargo, existen circunslancias que no encuadran en esle pardmetro como
en el caso de la comoriencia: si varias personas reciprocamente llamadas a la sucesidn una de
olra, fallecen en un mismo accidenle, sin que pueda delerminarse quien murid primero, se
tendrén lodos por mueitos al mismo liempo, y no habra lugar entre ellos a la transmisién de
derechos sucesorios, esle principio lo consagra en nuestra legislacion el articulo t287 del
Cédigo Civil para el Distrito Federal, olro caso es el de ia ausencia y sobre todo al declararse la
presuncion de muerte, ya que puede ser que la persona declarada presuntamente "muena” ain
viva y lendré derecho a que se le restablezca su personalidad y capacidad al reincorporarse a
su nlcleo social. Finalmente lenemos la hipdlesis relativa a la persona que se encuentra
clinicamente muerta, pero que por no estar circunscrita denlro de Ias directnices
administrativas, no puede ser declarada juridicamente muera, suscilando controversias y
dando pie al presente trabajo de investigacion, al analizar los casos clinicos relativos a la
muerte cerebral y a las personas que se encuentran en estado vegetativo crénico.
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CAPITULO TERCERO
LA MUERTE COMO HECHO JURIDICO DETERMINANTE DE LA EXTINCION DE LA
PERSONALIDAD

A.- CONCEPTO DE MUERTE

La muerte ha sido considerada desde las tiempos remotos de la humanidad como un
enigina, al cual se le debe estimar can sumo respeto y adquiere no sélo la dimension fisica de
la cesacién de funciones vitales, sino una trascendencia espiritual, independientemente de la
vertiente religiosa desde la cual se contempla.

Es por ello, que a continuacion trataremos de explicar brevemente como ha
evolucionado el conceplo de muerte desde los albores de la Medicina hasta los criterios de
diagnéstico de nuestra época.

El maestro Alfonso Quiroz Cuarén nos sedala como punto de partida para la definicién
de muerte, que la "preacupacion por la inhumacién prematura ha sido temor de todas las
épocas puesta que remueve reconditas fibras instintivas del hombre5.

Esta inquietud por ser sepultado vivo fue ampliamente estudiado en el siglo XVil por
Winlow y Bruhler, quienes revisaron casos de inhumaciones prematuras, lo cual permitié que
para 1792 existieran diversas disposiciones legales en Francia sobre inhumaciones de
cadaveres.

En 1876 el arzobispo Donnet, de Burdeos. pronuncié su célebre discurso @
consecuencia del cual se establecio "el plazo de 24 horas que deben transcurrir de la muerte,
para la inhumacion y se estatuye que la comprobacién de la muerie es responsabilidad del
médico, Quien debe redactar y firmar el ceificado de defuncion™16.

En 1846 Bouchut precisé que la muerte se caracteriza por la ausencla de latidos
cardiacos, la relajacién simultanea de los esfinteres, el hundimiento de los globos oculares y la
formacién de la tela cérnea17.

:2 QUIROZ CUARON. Alfonso, Medicing Forans, sexta. edicion, Editorial Porria, México 1990, pégina 488.
7IBIDEM. pigina 489
IBIDEM, pigina 490
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Para 1864, Josat precisé como signo indubitable de la muerte la descomposicién del
cuerpo. Asimismo Bouchul efectud un estudio sobre la disminucién de la temperalura del
cadaver y las variaciones que existen en 1a misma. Moze en 1890 analizé la evolucion de la
putrefaccion como sintoma de la descomposicion del cadaver. En este sentido, la Revista de
Defensa Social verifico en 1929 una encuesta sobre la muerte y publicé sus resultados, en los
cuales se resallé que el dato cierto de fa muente real es la mancha verde abdominal 18,

Como se denota, no existia el concepto definido de la muere, dado que era un hecho
natural, el cual debfa ser deteclado por los médicos, quienes eran responsables de comprobar
la defuncién. Sin embargo, Bouchut nos seiala la primera directriz trascendente en la que se
basaba el criterio clinico para determinar el momento exacto del acaecimiento: la cesacién del
latido del corazon. Durante mucho tiempo se estimo que el corazén era el primer 6rgano en
vivir y el ltimo en morir, o cual fue superado a lo largo de Ia historia.

B.- DEFINICION JURIDICA DE MUERTE

No existe una definicién exacta de "muere”, esta reaccion de los iegisladores puede
deberse, a que la determinacion de |la muerle corresponde a los médicos, debiendo enfatizarse
que compartimos esta aseveracidn pero unicamente en io que respecta en el punto de vista
clinico, mas no es comprensible desde la vertienle juridica, lo cual nos da la pauta para realizar
un andlisis de las disposiciones legislativas en materia civil en torno a lo que la muerte
representa juridicamente,

Al respecto el maestro ignacio Galindo Garfias nos seflala un criterio a segulr: "La
muerte como hecho juridico, se examina desde el punto de vista:

a) de su prueba,
b) del momento en que ésta tiene lugar,
c) el de los efectos que produce.

A) La prueba de ia muerte de una persana, implica la comprobacién del hecho biolégico
de la cesacion de toda vida organica, cesacién que se manifiesla en |a paralizacién definitiva e
Irreversible de las funclones del aparato circulatorio, a consecuencia de que el corazén ha
dejado de latir total o definitivamente.

1" 1BIDEM. pagina 478
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El certificado de defuncién se expide por un médico bajo su responsabilidad, sirve de
base para que el Juez del Registro Civil, extienda el Acta de Defuncion y constituye la prueba
formal de la muerte de una persona... la declaracién de dos testigos, que debe constar en el
Acta de Defuncion, integra debidamente esta prueba, ya que dicha declaracion testimonial
tiene por objeto 1a identificacidn del caddver de la persona a que se refiere el certificado
medico de defuncion"19.

"B) Es importante en cienos casos, determinar el momento del fallecimiento de una
persona, pues en ese mismo momento se abre la sucesion hereditaria....

Dos cuestiones se plantean a este respecto:
1a.- La fijacion del momento de la muerte, y
2a.- El problema de la premoriencia y la comoriencia.

Hay que distinguir la prueba de la muerte de una persona (hecho que se demuestra
juridicamente con el acta de defuncidn), del momento en que el fallecimiento ha ocurrido.

El facultativo que expide el certificado de defuncién, debe hacer constar en él la hora
de la muerte, que se fija entre dos momentos:; el Ultimo en que se tiene conocimiento de que
dicha persona aun vivia y aquél en el que el médico, compruebe por primera vez que lal
persona ha muerto.

No en todos los casos el fallecimiento ocurre en presencia del médico y puesto que
como se ha dicho, es decisivo para la transmision de los derechos, determinar el momento de
la muerte de personas que fallecen en un mismo accidente y de determinar quien 0 quienes
habrén de suceder en la via hereditaria del difunto"20,

Para el médico el dlagnosticar el fallecimiento de una persona, implica un proceso
basado en determinados signos que le permiten emitir una opinion cientifica.

*C) Los efectos de la muerte son:

4 .
;“ GALINDO GARFIAS;, Ignacio, Darectio Givil. Op. cit , pagina 314.
1BIDEM. pagina 315
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10. La cesacion de la personalidad.

20. La extincidn de los derechos y obligaciones que dependan de la vida de la
persona.

30.- La apertura de la sucesion heredilaria"2,

Estos tres efectos enunciados por el autor son los que revislen mayor lrascendencia, ya
que marcan la pauta para imbuirnos en el dmbilo de la legislacién civil. Pero podemos definir a
la muerte como “un hecho natural con consecuencias juridicas, que extingue la personalidad
juridica del sujeto fallecido, en el cual se ha comprobado desde el punto de vista médico, que
han cesado |as funciones vitales que lo defimitan como un ser humano en su aspecto integral”,

Asi como el nacimiento implica el momento en que se inicta la personalidad del sujeto,
la muerte es el proceso fisiolégico que la extingue, sin embargo, el Derecho protege al ser
humano antes de su nacimiento, desde el momento en que es concebido, por lo mismo, deberd
contemptar normas Juridicas que tutelen a las personas que clinicamente Se consideran
muertas, pero gue al no reunir los requisilos exigidos por las leyes sanitarias no pueden
considerarse juridicamente muertas, extendiendo su proleccidn hacia las mismas.

C.- DEFINICION CLINICA DE MUERTE
Para el Doclor José Torres Torija la muerte es considerada como "la abolicién
definitiva y permanente de las funciones vitales de un organismo"22,

El doctor hace hincapié en adventir que |a abolicion de Ias funciones vilales debe ser
definiliva, ya que exislen casos en que transitoriamenle se suspenden las funciones como en la
catalepsia, considerandose s6lo como un estado de muerte aparente y no como la muerte real,
ya que exisle una reversibilidad fisioldgica en el sujeto que le permite continuar viviendo.

En ese senlido de pronuncia el maestro Alfonso Quiroz Cuardn qulen define a la
muerte come “la abolicién definitiva e irreversible o permanente de las funciones vitales del
organismo. Una suspension temporal o transiloria de alguna de las funciones vitales, dara un
estado de muerte aparente, compatible con la supervivencia del organismo, como suele
aconlecer en los casos del sincope respiratorio, en el cual las funciones respiratorias cesan
transitoriamente "33 .

21 1BIDEM, pagina 316 v
22 TORRES TORIJA, Jose Medicing Legal, Temas para Estydiq. séptima Edicién, Editorial Francisce Méndez. Editor,
y‘éxico 1976, pagina 5t

" QUIROZ CUARON. Allonso, Medicing Forense, Op. cit., pdgina 486.
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En ambos casos, los autores no sedalan con precision cuales 6rganos deben
considerarse vitales, lo cual pude provocar subjetivismos en tomo a los criterios clinicgs.

E! Dr. José Angel Ceniceros dio a conocer una resolucidn legal de Francia en la cual
*permitia declarar muerta a una persona después de que Su corazén dejara de latir y después
que los médicos hubieran firmado el certificado de defuncion®24,

Asimismo, el Dr. Jorge Meneses de Hoyo, sefala que la muerte "es el paro absoluto de
lalidos cardiacos y de los movimientos respiratorios en forma definitiva e irreversible con
cesacion de las manifestaciones electrocardiograficas"28,

En las definiciones antes transcritas se indica claramente, que la forma en que se
delerminan la muerte, es en base a los criterios tradicionales, es decir, aquellos que se basan
en la cesacién de las funciones cardio-respiratorias, sin embargo, dado el avance cientifico en
e| drea meédica que existe en nuestro dias, no es posible soslener que sélo prevalezcan eslas
directrices, ya que se ha descubierto que el cerebro, que es el drgano més trascendente en la
configuracion de la personalidad, puede sufrir un dafio irreversible que le impida la
continuacién de sus funciones aun cuando fisiolégicamenle se mantengan los centros
cardiorespiralorios.

Es por ello que el Dr, Hilario Veiga de Carvalho considera que 1a muere "es la
desintegracion irreversible de la personalidad, en sus aspectos fundamentales morfo-fisico-
psicoldgico, como un todo funcionat y organico definidor de la personalidad que asi se ha
extinguido™28 .

Respecto a la forma en que se va a determinar la muerte, la Asamblea Médica Mundial
en agosto de 1968, emitié una "Declaracidn sobre la muere", en |a que seflalaba que: "la
determinacién sobre el momento de la muerte, en la mayoria de los paises es responsabilidad
legal del médico y asi debe seguir siendo. Por io general, el médica podra sin ayuda especial,
determinar la muerte de una persona, utilizando los criterios clasicos conocidos por todos. Sin
embargo, dos modernos adelantos de la Medicina han hecho necesario un estudio mds
delenido de lo referente al momento de la muente: la capacidad de mantener ulilizando medios
anificiates, la circulacion de la sangre oxigenada a través de 10s tejidos del cuerpo que pueden

HquRroz CUARON. Alfonso, Megicing Forense, Op. cil., pigina 523.
Y 1BIDEM. pagina 534
<" IBIDEM pdgina 537
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estar imeversiblemente dahados y el emplec de drganos del cadaver (es un modo de llamar al
desahuciado), tales como el corazdn y los ridones para trasplante.

Una complicacion es que la muerte se irata de un proceso paulatino a nivel de las
células, variando [a resistencia de los tejidos por la privacidn del oxigeno. No obstante, el
Interds clinico no reside en el eslado de conservacion de la células alsladas, sino en el destino
de una persona. A esle respecto, el momento de @ muerte de diferente células y drganos no es
tan importante como la certeza de que el proceso se ha hecho irreversible, cualesquiera que
sean las técnicas de resucitacién que puedan ser empleadas"".

Se ha detectado que la muerte real no se da con la abolicién absoluta de todas las
funciones corporales desde el primer momento en que se determina, ya que existen unas
céiuias y tejidos mas sensibles que otras a ia privacidn de oxigeno, por (o tanto, aquellas que
tengan mayor resistencia a (3 anoxiadl perduran inclusive horas a pesar de que se hublere
diagnosticado el estado ietal.

Se puede comprobar que en nuestros dias, es trascendente el estudio del criterio
clinico de ia muerie cerebral, que da pauta a ia presente investigacién, ya que debido a los
adelantos médicos actuales puede iiegar a sostenerse la vida artificialmente por medio de
aparatos mecanicos, io cual excede ios limites de ios criterios tradicionaies, que en el siguiente
capilulo se expondran en contrapartida a las técnicas modernas para el diagnbstico de la
muerte.

D.- COMPROBACION DEL FALLECIMIENTO DE UNA PERSONA.

Los médicos han determinado que no existen un signo Gnico que Sea eficaz para
sehalar el momento en que ocurre el deceso de una persona, sino que se requiere el analisis de
un conjunto de sintomas que van surgiendo al momento en que I3 persona fallece, al igual que

la aparicién de los procesos de transformacién, que indican ia conversién del cuerpo humano
en caddver.

Para ello. han existido autores como el Dr. José Torres Torija que agrupan,
convencionalmente, las causas de muere siguiendo el criterio de (a funcidn vital que cesa
auspiciando el diagnostico de muerte, bajo ios siguientes rubros:

1 IBIDEM, pagine 534
ANOXIA . Deficiencia de oxigena.
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"A) aparalo cardiovascutar
B) aparato respiratorio

C) aparato digestivo

D) sistema nervioso

E) olras circunslancias"@d

Et cuadro anles expuesto es enumerado en forma giobal, pero permile sintelizar las
princlpales directrices en torno al diagnéstico de muerte.

Las funciones que desaparecen primero en la muerte son aquellos que se refieren a la
vida de retacion del organismo en cuestidn. En general, lodas las funciones de a esfera
nerviosa son las primeras en abolirse.

La sensibilidad y la motilidad desaparecen en ocasiones antes de la muerte reat y asl
vemos que en estados sincopales” o comatosos, estas funciones no se manifiestan, sin poder
decir por esto que e sujeto esta realmente muerto y solamente asociando la abalicion
simultanea de las funciones nerviosas, respiratorias y circutatorias, se puede asentar el
diagnostico de muerte. Iguales consideraciones se pueden hacer respeclo a las funciones de
excitabilidad, reflexibilidad y de la esfera psiquica.

Cabe resallar que lo esencial no es detectar la cesacién de una funcién vital
aisladamente y que el principal criterio al que nos debemos acoger es en cuanlo a la
suspension de ta funcion del sistema nervioso, la cual permite al hombre retacionarse con los
demas.

"En orden de imporancia siguen 1as funciones referentes al aparato respiralorio, Eslas,
en efeclo, proporcionan datos mas valiosos que |as funciones nerviosas, pero sin que por esto
sean definitivas al formular un diagnéstico de muerte real, puesto que ia respiracidn puede
suspenderse. siempre dentro de un lapse mds amplio, sin que el sujeto eslé muero y
asimismo, en un cadaver, por circunstanclas especiates el torax en general y el diafragma
especialmente, puede simular movimientos parecidos a los respiralorios"“.

) TORRES TORLJA. José, Medicina Legal, Temas para Estudip Op.cit. pdginas 52:55. ‘
“"ESTADO SINCOPAL - Pérdida del cor iento y de la ibilidad, debida a la suspension subita y momentneo de la

ﬁcidn del corazén
" TORRES TORIJA. Jose. Medicina Legal, Temas para Estugio Op cit, pagina 56
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El exdmen de los dalos que proporcionan el aparato circulatorio, es mucho mas
impontante que los vistos hasta aqui, aunque esto no quiera decir que aislados sean definitivos.
Es tradicional explorar el pulso y observar la cesacion de las pulsaciones en (a arteria radial.
Hay que fener en cuenta también que cuando e! corazdn se conlrae con poca energia puede
produci ondas sanguineas en las arterias, imperceptibles al tacto. Se comprueba con esto que
la cesacién pulsatil se presenta, asimisma en la humeral y en las cardtidas, adquiriendo
entonces mayor valor.

E! procedimiento que ofrece mayores garantias y que nos proporcionan los vasos, s la
seccion de (a arteria radial o temporal. Si no se derrama sangre puede afirmarse la falta de
circulacion, pero si ésla se restablece, nos indica que nos enconlramaos en presencia de un
sincope.

Tenemos los signos que nos proporciona el corazdn por la introspeccién, palpacion y
auscultacion. Hay casos, sin embargo, que con eslos tres procedimientos exploralorios se
obtienen resultados negatives y a pesar de ello, el corazén no ha dejado de latir, pero lo hace
tan débilmente que no se recogen seflales de ello. "Es necesario entonces practicar la
maniobra que consiste en inlroducir una larga y delgada aguja a lravés de ia pared tordcica
hasta el corazdn y observar el extremo libre de eila. Si existen pulsaciones cardiacas por
débiles que sean, se manifestaran por oscilaclones de |a aguja"",

Actualmente la deteccion de los movimientos cardiovasculares se efectia a través del
electrocardiograma, las pruebas propuestas por el Dr. José Torres Torija son basicamente
conformatarias del diagnostico,

La temperatura es un signo mas para nuestro diagnostico de muerte.

En el cadaver el enfriamiento es progresivo, por na uniforme, y varia de acuerdo con
factores inlrinsecos como la edad, 1a constilucion corporal y la causa de la muerte. En los
adultos normales el enfriamiento es mas lento que en los nifios o en los ancianos. Los
individuos corpulentos y adiposos se enfrian mas lentamente. Los estados febriles hacen mas
tento el entriamiento, asi camo el estado de salud al momento de la muerte y clerto estado
patolégico aun hace subir la temperatura después del fallecimiento, como sucede en el tétanos,
el cdlera, rabia, tifo, meningitis y escarlatina; por el contrario, enfermedades crénicas apiréticas
que consumen el organismo, como la tuberculosls, enteritis y estados caquécticos, actuan en

32 1BIDEM, pégina 56.58
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forma inversa. Los faclores exirinsecos que influyen en la marcha de la temperatura
cadavérica son: los veslidos, cobertores; la humedad del medio, Ia cantidad de aire y en
general odo aquelia que proteja cantra la pérdida de calor.

El epfriamiento se inicia por lo pies, sigue por las manas, luego por ia cara y de ésta,
principia por la nariz. En general el enfriamiento marcha, en las primeras horas después de {a
muerte, a razén de medio grado por hara y después a grado por hora, de tal manera que
aproximadamente en 20 horas se han perdido 20 grados y la tendencia es el equitibrio térmico
entre la temperatura del ambiente y la del cuerpo.,

Uno de los signos de mas valor para el diagndstico de la muente, es la aparicion de fas
livideces cadavéricas, la sangre se dirige a las partes declives y se eslancan en ellas.

"Las livideces cadavéricas aparecen tres o cuatro horas después de la muerte,
alcanzan su mdxima intensidad de 12 a 15 horas después y desaparecen transcurridas 24
horas. Pueden estar ausentes en las anemias agudas, y narmalmente son de colar rojo claro o
azul oscuro y se inician en forma de mancha en placa. En las personas que fallecen en
decubito dorsai, aparecen en la cara posierior del cuerpo, con excepcion de 1os puntos de
contacio: talones, gemelos gliteos, escapulas y nuca; es decir, en térmminos generales, no
aparecen en las zonas de compresién o de contacto. Cuando el cuerpo queda en decibilo
lateral, aparecerdn en las partes declives. Si a un caddver lo cambian de posicion, si faflecid
estando en decubito ventral y posteriormente, pero antes de que transcurran 12 horas, cambian

su posira a sentados, se abservaran las livideces cadavéricas correspondientes a ambas
posicianes"33.

Pasado et estado de las livideces cadavéricas, se presenta otra fendmeno llamado
ligidez cadavérica, uno de los fendmenos mas impontantes. En vida, la fibra muscular es
elastica, excitable y de reaccion alcalina. Al aparecer la rigidez cadavérica, se vuelve opaca,
dura y de reaccion acida, lo que obedece a la formacién de acido sarcolédctico que coapula el
miosindgeno del musculo. La rigidez cadavérica es un fendémeno fisico-quimico constante, que
se inicia de 2 a 4 haras después de 1a muente, en ocasiones débil o pasajera. Los muscuios, al
enlrar en rigidez cadavérica. se acortan y pueden dar lugar a ciertas movimientos y praducir
cambios pasciales de posicion. Se inicia la rigidez cadavérica por los masculos de fa
mandibula, de la nuca, tronco y abdomen, y desaparecen en senlido inverso a como

QUIRQZ CUAROM. Alfonso, Megicina Forense, Op oo, 434
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forma inversa, Los factores extrinsecos que influyen en Ia marcha de la temperatura
cadavérica son: los veslidos, cobertores; la humedad del medio, la cantidad de aire y en

general todo aquella que proteja contra la pérdida de calor.

El enfriamiento se inicia por lo pies, sigue por las manos, luega par 13 cara y de ésta,
principia par la nariz. En general el enfriamiento marcha, en las primeras horas después de la
muerte, a razén de medio grado por hora y después a grado por hora, de tal manera que
aproximadamente en 20 horas se han perdido 20 grados y la tendencia es el equilibrio témico
entre [a temperatura det ambiente y 1a del cuerpo,

Uno de los signos de mas valor para el diagnostico de la muente, es la aparicién de las
livideces cadavéricas, la sangre se dirige a |as partes declives y se estancan en ellas.

"Las livideces cadavéricas aparecen lres o cualro horas después de la muerte,
alcanzan su maxima intensidad de 12 a 15 horas después y desaparecen {ranscurridas 24
horas. Pueden estar ausentes en las anemias agudas, y normatmente son de color rojo claro o
azul oscura y se inician en forma de mancha en placa. En las personas que fallecen en
declbito dorsal, aparecen en la cara posterior del cuerpo, con excepcion de los punlos de
contacla: talones, gemelos gluteos, escapulas y nuca; es decir, en términos generales, no
aparecen en las zanas de compresién o de comtacto. Cuando ef cuerpo queda en declbito
tateral, apareceran en las partes declives. Si a un cadaver lo cambian de posicién, si fallecié
estando en decibito ventral y posteriormente, pero anles de que Iranscurran 12 horas, cambian
su postra a sentados, se ohservardn las livideces cadavéricas correspondientes a ambas
posiciones”33.

Pasado el estado de las livideces cadavéricas, se presenta otro fenémeno ilamado
rigidez cadavérica, uno de los fendmenos mas impertantes. En vida, la fibra muscular es
elaslica, excitable y de reaccion alcalina. Al aparecer 1a rigidez cadavérica, se vuelve opaca,
dura y de reaccion acida, lo que obedece a la formacion de acido sarcolactico que coagula el
missindgena del musculo. La rigidez cadavérica es un fendmeno fisico-quinico constante, que
se inicia de 2 a 4 horas después de la myerte, en ocasiones déhil o pasajera. Los musculos, al
enlrar en rigide2 cadaveérica, se acortan y pueden dar lugar a cierlos movimienlos y producir
cambios parciales de posicion. Se inicia la rigidez cadavérica por los musculos de la
mandibula. de Ja nuca, tronco y abdomen, y desaparecen en sentido inverso a como

M QuRo2 cuar
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aparecieron. La rigidez cadavérica cesa cuando comienza la putrefaccion: Ja temperatura
elevada favorece la putrefaccion y hace que la rigidez dure menos tiempo.

A efecto de diagnosticar la muerte y determinar el momento en que el cuerpo humano
se convierte en caddver, Borri formuld un cuadro muy claro sobre los fendmenos cadavéricos,
que a continuacion presentamos:

"l.- Fendmena abidtico o avitales o vitales negativos:
A) Inmedialos:
a) pérdida de la conciencia.
b) insensibilidad.
¢) inmovilidad y perdida del tono muscular.
d) cesacién de la respiracidn.
€) cesacion de la circulacidn.

B) Consecutivos:
a) evaporacién tegumentaria y apergaminamiento.
b) enfriamiento del cuerpo.
¢) livideces cadavéricas, hipostasis viscerales.
d) desaparicion de Ia irritabilidad muscular.

e) rigidez cadavérica.

Il.- Transformativos.
a) putrefaccién.
b) maceracion.
¢) momificacion.
d) saponificacién"a“

Putrefaccién.- Es el fendmeno cadavérico que sigue a los fendmenas mencionados
anteriormente y su presencia marca la desaparicién de la rigidez. La putrefaccion es debido a la
descomposicién de las malerias albuminoideas del organismo con produccién de gases
putridos. Los sintomas precoces de la putrefaccién son la aparicién de la mancha verde
abdominal, debido a la oxidacion de la hemoglobina en el sangre, la cual se transforma en
pigmento verde que se vislumbra en [a regién del ciego.

A}
M IBIDEM. paginas 490y 491
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Maceracion.- Es un proceso translormativo del cadaver felal, muerto en el seno
materno del sexto al novena mes de la vida intrauterina. La epidermis se desprende faciimente
y tiene una coloracion raja, la maceracion puede seguirse de momificacion o de calcificacion.

Momificacidn.- Es un proceso transformativo del cadaver quie puede ser artificial o
provocado, naturai o esponlaneo, el cual impide el desamolio de los gérmenes de la
putrefaccion. Es un procesa de desecacion del cadaver, que puede ser total o parcial.

Saponificacion a Adipacira- Es el proceso lransformalivo del cadaver en una
sustancia jabonosa de color amarillo obscuro, el cual se da en los cadaveres que han

pesmanecido en el agua, ya que existe una transformacion de las atbuminas en jabdn calcareq.

Los signos a través de los cuales se detecta ef fallecimiento de una persona, no se dan
en forma simullanea sino sucesiva, por ello es menester efectuar un analisis global,
acentuando la importancia que reviste el momento en que se deterinina clinicamente que se
verificd la muerte.

E.- EXPEDICION DEL CERTIFICADO Y ACTA DE DEFUNCION.

En cuanto al concepto de Centificado de Defuncidn, el Dr. José Torres Torija nos
seflala: "Se conoce con el nombre de Centificado de Defuncién, el documento médico legal que
constata la muerte de un individuo y las causas que la determinaron. Asi como el nacimiento
de un nuevo ser se registra oficialmente, la muerte de un sujeto debe canstar también en los
departamentos oficiales con el fin de flevar contro! absaluto de una y otro casa"36.

En ese sentido |a Ley General de Salud define a! Centificado en su articulo 388, que al
electo sefiala: "Articulo 388.- Para los efectos de esta ley. se enliende por certificado, la
constancia expedida en los términos que establezcan las autoridades sanitarias competentes,

para la comprobacion o informacion de delerminados hechos".

Como podeinos advenrtir, la ley no es precisa en cuanto a la determinacién de la
esencia de los certificados, dejandose llevar por el criterio subjetivo que establezcan las
autoridades sanitarias.

Los articulos 391 y 392 de la Ley General de Salud, nos sefalan que los certificados de
Defuncién son expedidos una vez comprobado el fallecimiento y determinadas sus causas, por

" .
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profesionales de ta Medicina o personas autarizadas par fa autongad sanitaria. a lravés de
modelos aprobados por {a Secretaria de Salud que sean publhicados en et Diaria Oficial de la
Federacién y en Gacela Sanilaria En ese sentido se pronuncia el aticulo 80 de la Ley de
Salud para et Distrito Federal, aclaranda que preseribe que. unicamente los profesionales de la
Medicina podran extender ¢l cedificado de Defuncion y no indica la obligacion de efecluarse

bajo ¢! modelo sedalade par la Ley Federal antes citada.

En el Diario Oficiat de la Federacidn de! dia 21 de naviembre de 1986 se publicd un
decrelo mediante el cual se daba a conocer la forma oficial de los Centificados de Defuncion,
dicho mandamienta en su anticulo cuarto hace la salvedad de que en los kigares donde no
existan profesionales de 1a Medicina podran expedir los Centificados de Defuncidn tas personas
autorizadas por la autoridad sanitaria competente.

Entre tos requisitos que debe contener el Cenificado de Detuncién podemos sedalar los
siguientes:

a) Los datos relativos a la identificacion del failecido. nombre, fecha de
nacimiento, edad, sexo, nacionalidad, estade civil, residencia habilual, escolaridad, si era
derechohabiente a algon centro de salud, nombres de! padre. madre y del cényuge de!
fallecido.

b) Los datos relativos al momento en que ocuriié la muerle y las causas que la
originan; lugar donde ocurrio la defuncion (direccion), sino, (unidad meédica. hogar, elc), fecha
y hora de la defuncion, si tuvo atencion meédica durante su ltima enfermedad y las causas de
1a muerte. Este ultimo rengion es de particular imponancia para 1as autoridades sanitarias para
llevar un control especifico respeclo a los decesas ocurridos y las causas de los mismo, para
ello existe una Nomenclatura Internacional de Enfermedades y Causas de Defuncidn,
piapiciade por ta Organizacian Mundial de ta Salud. a fin de llevar un sistema conveniente y Glil
para la clasificar tos mativas del fallecimiento inscrito por tos médicos en los ceniticados de
defuncion.

c) En caso de muertes violentas o accidentales, deberan especificarse datos
adicionales, respecto a: la forma en que se produjo 1a muerte, ya sea por accidente, homicidio
0 suicidio; si ocurrid en el desempefio del trabajo, si existieron lesiones. si se practicé 13
feciopsia, si se dia aviso al Ministerio Publico para la indagacion del hecha.
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d) Datos relativos al certificante: Al respecto et Dr. José Torres Torija nas indica
que es obligacion del médica que aliende al sujeto en caso de morir éste, el dar el Centificado
de Defuncion. Asimismo. Alfonso Quiroz Cuaron indica que tnicamente los médicos
legaimente capacitados para ejercer se encuenlran aplos para extender ef Certificado de
Defuncion, cayendo la responsabilidad en et \iltimo meédico que aliende al paciente que ha
fallecida y de que en caso de que no haya sido atendido por ninguno seran las peritas quienes
lo extiendan. Sin embargo. hemos adventido cual es el parecer de las autoridades que permiten
que el Cedificado sea expedida par personas na prolesionales que sean autorizadas.

Entre olros requisitos que debe revestir el Cerlificado se encuentra el nombre,
domicilio. teléfano y firma del cenlificante, si fue cenificada por un medico tratante, médico
legista a por persona aulorizada

e) Datos relativos al informante; su nombre y el parenlesco con el taliecido
f) Datos relativas a la inscripcion en el Registro Civit

En lo relativo a fas actas de defuncion el aticulo 117 del Codigo Civil para el Distrito
Federal, indica. “Ant 117.- Ninguna inhumacion o cremacion se hard sin aulorizacion escrita
dada por el Juez del Registro Civil quien se asegurara suficientemente del falleado. con
certificado expedido por médico legalmente aulorizado. No se procederd a la inhumacién o
cremacion sino hasta despuds de que transcurran veinticuatio horas del fallecimiento, excepto

en los casos en que se ordene otra cosa por la autoridad que corresponda”

Coma se percibe de a lectura del precepto, existe una contradiccién de ta misma con
la Ley General de Salud, ya que el Cédigo Civil obliga al Juez del Registro Civil, a que se
cerciore de la muerte a lraves del Certificado de Detuncion, el cual deberd ser expedido por
medio legalmente autorizado y Ja ley sanitaria federal permile que persanas que no sean
profesionales de 1a Medicina extiendan el centificado siempre que lengan aulorizacion expresa.

Respecto a los dalos que debe contener el Acla de Defuncion, éstos se encuentran
claramente detallados en los adiculo 118 y 119 det Cddigo Civil.

“Los duefios o habitantes de la casa donde ocurra el fallecimiento, los administradores
0 directores de prisiones, hospitales, colegios y otras cualesquiera casa de comunidad, los
huéspedes de los mesones u hateles y los caseros de las casas de vecindad, tienen obligacitn
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de dar aviso del fallecimiento al Juez del Registro Civil dentro de las veinticuatro horas

siguientes al fallecimiento y en caso de incumplimienio se sancionard con una multa de
quinientos a cinco mil pesos'36.

Se advierte que la multa que se impane ante el incumplimiento, actualmente es
absoleta.

Los elemenias médicos que conlievan a ia esencia de la muerte, deben ser sustraidos
por el legislador y plasmados en una norma general que permila regular este hecho juridico
trascendenle para 1a definicion de la persona misma.

F.- DETERMINACION DE LA MUERTE A TRAVES DE LAS LEYES SANITARIAS
ACTUALES.

Mediante el andlisis de las diversas disposiciones juridicas relativas a la regulacion
sanitaria, pademos percalarnos que no existe una definicién de lo que es ta muere,

Aln cuando ya sea ha mencionado que el deteriminar la muere es responsabilidad de

jos médicos, es trascendente delimitar fo que fa muene puede significar desde un punto de
vista clinico-juridico.

A conlinuacion haremos una relacion de las diferentes norimas legales que contienen
prescripciones respecio a la mueite:

1.- LEY GENERAL DE SALUD.- Esta ley fue publicada en el Diario Oficial de la
Federacion el dia 7 de febrero de 1984. Sin dar una delinicién de muerte, en su ariculo 317
nos seflala cuales son los signos de muerte para la cerificacion de la perdida de la vida:

.- La ausencia completa y permanenie de conciencia,

Il.- La ausencia permanente de respiracion espontanea;

1~ La falla de percepcidn y respuesta a estimulos externos,

V.- La ausencia de los reflejos de los pares cranedles y de los reflejos
medulares;

V.- La atonia de los musculos;

Vi.- Et término de 1a regutacion fisiologica de la temperalura corporal;

| Lo
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Vil.- El paro cardiaco irreversible

Vilt.- Las demas que eslablezca el reglamento correspondiente”.

Como se denota esla disposicion no es limitativa, sino enuncialiva, ya que en la

fraccion octava hace la salvedad de que el Reglamenta podra contener olras caracleristicas
que deberdn considerarse para delerminar la muerte,

Ef articulo 318 establece una excepcion para diagnosticar la muente en el caso de los
trasplantes que pasterionmente serdn analizada.

En conlraposicion la ley en estudio, en su articulo 314 fraccién 11 nos deline al cadaver
como “"el cuerpo humano en ef que haya comprobado la pérdida de Ja vida®

Es una nocion ambigua, ya que no determina su esencia misma, ni 1a forma en que se
va a efecluar la determinacion de 1a muerte. La (nica paula que estahlece 13 ley para definir a
la muerte es 1a pérdida de la vida.

Respeclo al desting que deben lener los cadaveres, se encuentra plasinado en el
articulo 339 que es del tenor siguiente’ "Articulo 339.- Las cadaveres deberan inhumarse,
incinerarse o embalsamarse entre (as doce y cuarenta y acho horas siguientes a la muere,
salvo aulorizacion especifica de la autoridad sanitana competente o por dispasicién del
Ministerio Publico o de la Autoridad Judicial”.

2. LEY DE SALUD PARA EL DISTRITO FEDERAL.- Esta ley fue publicada en el
Diario Oficial de !a Federacion el dia 19 de enero de 1987.

Este ordenamiento se apega a las directrices sefaladas por la Ley General de Salud
por ende no hace ninguna referencia expresa a la definicion de mueite. ni de cadaver, ni la
forma en que deba llevarse a cabo el proceso para determinar la comprobacion de 1a pérdida
de la vida

3. REGLAMENTO DE CEMENTERIOS.- Fue publicado en el Diario Oficial de 18
Federacion el dia 28 de diciembre de 1984, Este cuerpo juridico en su articulo 11 inenciona los

principales conceptos que se relacionan con el destino que debe darsele a los cadaveres.

"Articulo 11.- Para los efectos de este Reglamento se entendera por....
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Il. Cadaver, el cuerpe humano en el que se haya comprobado la pérdida de la
vida...

VIL.- Cremacién, el proceso de incineracién de un cadaver, de restos humanos
o de restas humanas ridos...

IX.+ Exhumacidn, la extraccidn de un cadaver sepullado...
XV.- iInhumar, sepullar un cadaver..."

Desde la antigiiedad exislia gran respecto por el cuerpo humano y por el destino que
debia darsele a sus restos, es por ello que se acostumbraba enlerrarlo o embalsamarios
principalmente, dada la creencia de que era necesaria la conservacion del cuerpo para la
existencia del alma. Inclusive, en nuestros dlas, la \glesia Catolica, aconseja que se conserve
la Iradicion de sepullar al cadaver, ya que se prefiere la Inhumacidn que expresa mejor la fé en
la resurreccién y la honra de! cuerpo, sin embargo, no estd prohibida fa Incineracion o
cremacion, tal como lo prescribe el anticulo 1176 del Cddigo de Derecho Candnico.

En lorno a este apartado, el Dr. Alejandro Basile nos proparciona las siguientes
definiciones: "Inhumacidn, el término proviene del fatin inhumare (in=en, humus=tierra) y
significa sepultar, accién que puede realizarse en tierra 0 monumentos funerarios, ya sean en
cementerios publices o privados canforme a las normas.

Exhumacion es la extraccién del cadaver o restos, de su sepultura para su traslado a
olro destino (exhumacion administrativa) o para dar cumplimiento a un tramlie legal
{exhumaclon judicial).

Cremacion es la reduccion a cenizas mediante fuego direclo o calor en homos
crematorios"37.

Aclualmente existe olra posibilidad consislente en que la persona puede donar sus

drganos al morir con fines allruistas a fin de conservar una vida que se encuentre en peligro de
muerte.

4- REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA DE CONTROL
SANITARIO DE LA DISPOSICION DE ORGANOS, TEJIDOS Y CADAVERES HUMANOS.-
Fue publicado en el Diario Oficial de la Federacion el dia 20 de febrero de 1985. De esle

" .
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ordenamiento nos interesa el estudio de fos capitulos relalivos a ja “disposician de cadaveres” y

Cluar wvestigaciones en fos cadaveres
para fines clentificos y de docencia. pefo se requiere contar con el certificade médico

respectivo y estar sujeto a una estricta vigilancia de Ia autoridad administrativa. €s de panticular
importancia, lo que menciona el articulo 64 relativo a la conservacion de cadaveres.

{a "investigacion y la docencia®, ya que se permite efe

|.- La refrigeracion. en camaras cerradas o a temperaturas menores de cefo Qrados
centigrados.

1. Embalsamiento mediante Ia inyeccion intravascular de soluciones antisépticas.

I"1.- La inmersién lotal del caddver en recipientes cerrados que contengan soluciones
antisépticas, y

V.- Los demas que delermine la Secrelaria, tomando en cuenta los avances cientificos
sobre }a materia”.

Al respecio et adiculo 72 indica que unicamenle podran aphcar las técnicas y
procedimientos para al conservacidn de caddveres los establecimientos expresamente
aulorizados, para evitar que los restos humanos sean ultrajados o que llegue a darse un
comercio ilicilo de rganos.

Cabe destacar que este cuerpo normativo exige que el cadaver sea tralado en forma
ética y respetuosa.

5.. REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA DE CONTROL
SANITARIO DE INVESTIGACION PARA LA SALUD - Fue publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el dia & de enero de 1987 En los aniculos 59 y 60 Se especitica que la
Investigacién comgrende la utilizacion de organos. tejidos y sus derivados. productos y
caddveres de seres humanos, asi como el conjunto de ias actividades relativas a la
conservacion, ulilizacian, preparacién, surmninistro y destino final, debiendo observar la

institucién autarizada el debido respeto al cadaver humano

G.- NATURALEZA JURIDICA DEL CADAVER.

El ser humano al momento de fallecer sufre un proceso transformativo que lo convierte
en caddver, el cual es definido por las leyes sanitarias como el cuerpo humano en el que se ha
comprobado la pérdida de la vida, pero a pantir del momento en que el hombre deja de ser
cansiderado persona, cuando se extingue la capacidad juridica que lo eleva a dicha categoria,

LeN qué se convierte?.
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Esta pregunta ha dado pie a numerasas reflexiones, sobre tado a nivel doctrinario ya

que no existe un criterio unanime que pueda detenminarnos la naturaleza juridica del cadaver

Al respecto Lozano Romen opina "que al operarse la desintegracion de fa unigad
compleja que representa el hombre, el cuerpo humano se convierte en alga nuevo, diferente,
es esenciatmente distinto a la referida unidad, no obstante que conserva cuando menos
temporalmente, 1a apariencia mas fiel de ella. Si tal realidad ha dejado de ser persona y como
realidad existe, sdlo se admite olra denominacion: cosa, ello no prejuzga sobre la naturaleza
misma; el hombre se transforma en cosa cuando le falla el elemento energdlico que lo
anima"38.

En ese sentido Joaquin Diez Diaz considera que “el caddver no es parte integral det
hombre, senciltamente debido a que el hombre respectivo hubo de morir. El correspondiente
sujeto juridico ya no existe y su cuerpo mueno, en rigurosidad, no es méas que el recuerdo, los
restos de aguella extinguida personalidad. E! cadaver ha devenido en ente distinlo, se ha

convertido en un objeto material, aunque quizd no merezca la simple consideracion de
cosa™y.

En 13 actualidad, e! determinar la naturaleza juridica del cadaver es trascendente, sobre
todo en 1a materia relativa al trasplamte de organos, ya que la configuracién que se le de a tos
restos humanos, dependera su destino final,

Los autores antes enunciados consideran que el cuerpo humano al dejar de vivir se
convierten en cosa, aunque finalmente Joaquin Diez Diaz deja abiera la posibilidad de que el
caddver se convierta en algo diferente a una cosa.

Por sy parte, Efnesto Guliérrez y Gonzalez sefiala que el caddver es unha cosa
suigéneris, alirmando que la determinacion médica que se haga del momento en que un Ser
humana ha (allecido depende el transito juridico de persona a casa®®.

Existen autores como Enneccerus, que comparten [a idea del maesiro Lozano Romen
fespecto a que el cadaver se convierte en coSa, ya que asevera: "que el cuerpo dei hombre
vivo no es cosa, ni tampaco un abjeto. A ¢ pertenecen también todo aguello que en las

i; GUTIERREZ Y GONZALEZ, Enesto £l Palrimonip. Op. ¢it, paginas 903 y 904
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concepciones del trdfico es considerado como miembro o paste de la personalidad humana (por
ejemplo el pelo, dientes orificados). Pero con la muente, el cuerpo (el caddver) se convierte en
cosa, aunque fo pertenezca en propiedad al heredero como to revela también el deber de
enlerrar, ni sea susceptible de aprobacién. Asimismo, algunas partes del cuerpo se convierten
en cosa al ser separadas del cuerpa vivo. Las mamias, los esquelelos, las preparaciones
anatbmicas son cosas, habiendo de reconocer la propiedad sobre ellas™$t,

Desde &l punto de vista médico-legal, el maestro Alfonso Quiroz Cuaron afirma que:
*de acuerdo con el articulo 22 del Cddigo Civil, la capacidad juridica humana se adquiere por el
nacimiento y Se pierde con 13 muerte, los cadaveres, mientras no se les adjudique una
categoria juridica especial, al dejar de ser personas se convierten en cosas"42,

E! criterio sustentado por el maestro Quiroz Cuardn da lugar a efectuar un andlisis
desde el punto de vista juridico: tal como lo asegura el ilustre legista, 1a personatidad juridica se
pierde con la muente, sin compartir 1a idea de que el ser humano al transformarse en cadaver
se convierta en cosa.

Sin embargo, es valido afirmar tal come lo hacen los autores Guliérez y Gonzélez y
Enneccerus, que el cadaver es una cosa pera de naturaleza "suigéneris”, ya que no reune 1as
caracleristicas exigidas por las leyes civiies para que se le impute la calidad de cosa.
Recordaremos que de conformidad con lo que prescriben los articulos 747,748,749 y 1825 del
Codigo Civii para el Distrito Federal, para ser cosa se requiere.

1) existir en la naturaleza,
2) ser determinado o determinable en cuanto a su especie;
3) estar en el comescio.

Las cosas se encuentran fuera del comercio ya sea por su naluraleza o por disposicin
de la ley. Cabe advertir en este sentido, que el articulo 336 de la Ley General de Salud sefala:

“Aiculo 336 Los cadaveres no pueden ser objelo de

propiedad y siempre seran tratados con respelo y consideracion”.

j; DEM.
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Se desprende que aun cuando 1a ley sanitaria le asigne la calidad de cosa at cada
sed . ver,
por dispasicidn de la misma ley. lo sustrae del comercio |a na poder ser objelo de propiedad

n : 4 a
panicular. no revistiendo asi una de las caracteristicas que determinan 1a esencia de las cosa
5as.

Podemos concluir que el caddver es una cosa de naturaleza suigéneris severamente
vigilada por ta autoridad sanitaria, la cual prohibe el comercio de érganos tomados de los
caddveres. No obstante subsiste un problema que radica en que si una persona es considerada
clinicamente muerta por que juridicamente no puede expedirse el certificado de defuncion serd
contraverlido et asimilar cual va a ser sy naturaleza juridica y en esa forma delimitar
medicamente la accién a seguir, asl como juridicamente determinar la lutela que se le va a
praporcionar, surgiendo finalmente el problema de la donacién de los drgancs de dichas
personas para efectuar irasplantes.
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CAPITULO CUARTO

DIRECTRICES ACTUALES EN TORNO AL CRITERIO CLINICO DE MUERTE
CEREBRAL

Después de haber analizado la conceptualizacién de I3 muerte y su trascendencia en el
ambito juridico, es menester efectuar un estudio relativo a las diversas corrientes clinicas que
circunscriben el diagnéstico letal.

En la actualidad, no sélo se contempla a la muerte como un hecho dislado, sino que
requiere encuadrarse dentro de una clasificacién que serd sefalada a continuacién,

A.- CLASIFICACION DE LA MUERTE DESDE EL PUNTO DE VISTA MEDICO LEGAL.

1.- MUERTE NATURAL.- Es la que sobreviene por procesos patolégicos no violentos,
conocidos como enfermedad.

2.- MUERTE REAL - Es un estado irreversible de cesacién de las funciones orgdnicas,
con imposibilidad de retorno al estado vilal. El maestro Alfonso Quiroz Cuarén enmarca dentro
de las funciones vitales que cesan al sobrevivir la muerte al centro cardiaco. respiratorio y al
cerebral.

3. MUERTE APARENTE .- Es un estado transitorio en el que las funciones vitales
disminuyen hasta un grado tal que resulta dificil determinar por medios comunes las
persistencia de la vida. Al no percibirse clinicamente signos vitales, puede evolucionarse hasta
Ia recuperacion total o hacia la muene real. Bajo esla circunstancia, se estatuye !a obligacién
de que los cadaveres no sean sepultados 0 incinerados, sino transcurrido un lapso comprendido
entre [as doce y cuarenta y ocho horas siguientes a la muerte, para permitir la posibilidad de
recuperacion ante un estado cataléptico. Hay autores que afirman que fas funciones no solo
disminuyen sino que se suspenden temparaimente, como es el caso de los accidentes con la
electricidad que pueden tener una recuperacion tofal.

4.- MUERTE RELATIVA.. Se da cuando hay un paro complelo y prolongado det
corazén, pero mediante maniobras técnicas adecuadas e logra I recuperacion. La distincion
con el criterio anterior, es que, en la muere relaliva, los autores se circunscriben al corazon
hablando de un paro total de sus funciones, en camblo, en la muerte aparente exisie una
suspension de varias funciones, destacandose el centro cardiorespiratorio.
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5. MUERTE HISTOLOGICA Y ANATOMICA- Biolsgicamente los tejidos y los
oiganismos no mueren instantaneamente, debido a que ta muere es un proceso donde en

principio se mueren los tejidos, en especial los que resultan més sensibles a la privacién de
oxigeno y posteriormente los érganos.

6.- MUERTE INTERMEDIA - Es Ia que antecede a la muerte real y absoluta, que tiene
fundamentatmente interés religiose a fin de recibir los sacramentos, y actualmente adquiere
importancia para los trasplantes de drganas.

7.- MUERTE INESPERADA.- Es la que se observa en caso de afeccion previa, pero
cuyo desentace no era previsible. Se da en casos en que una persona padece una enfermedad
pero que por una complicacion sobreviene la mueite.

8- MUERTE SUBITA.- Es aquella que sobreviene en un estado de salud
aparentemente bueno, mas 0 menos repentinamente, pero en el cual no actda una causa
externa manifiesta. Se da cuando una persona, que anteriormente Se encueptra sana, es
atacada por una enfermedad que la causa la muerte rapidamente.

§.- MUERTE VIOLENTA.- Es aquella que se presenta rapidamente, teniendo como
causa un agente exterior, pudiendo considerarse como tal el suicidio, un crimen o un accidente.

10.- MUERTE CEREBRAL.- Alejandro Basile la define como: “un estado de lesidn o
deterioro tan intenso del sistema nervioso central que torna imposible fa continuacién de 1a
vida, en forma auténoma, sin 1a asistencia de medios anificiales o mecanicos™43,

B.- CONSIDERACIONES EN TORNO A LA MUERTE CEREBRAL.
Para iniciar este apartado, es menester tomar en cuenta ¢l analisis de tipo analémico
entoro a la estructura y fisiologia del sisterma nerviaso, punto de partido del presente estudio.

Las funciones que Heva a cabo este sislema rector son innumerables, haciéndose
hincapié en las que resulten trascendentes para el seguimiento de ia investigacion.

—————

49 h e ‘
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C.- ANATOMIA'Y FISIOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO
El sistema nerviosos desempena tres grandes funciones:

+ Eslimular los movimienlos basicos para la vida, asi como los movimientos que la

hacen mas agradable.

+ Compartir la responsabilidad en el mantenimiento de Ia homebstasis, que es la
conservacion de un medio interior constanle. Ei sistema nervioso percibe los cambios que
ocurren dentro del cuerpo y en el medio exterior, luego interpreta esos cambios y decide el
curso de una accion. Esta propiedad se Hlama integracian. Posteriormente desencadena una
respuesta, enviando impulso a Jos musculos y glandulas apropiados.

+ Nos permite expresar los rasgos humanos caracleristicos. Simplemente {a vida
humana no puede existir sin que funcione el sistema nervioso, el cual nos proporciona los
placeres lipicamente humanos de pensar, sentir y actuar de acuerdo con nuestros
pensamientos y senlimientos, este sentido es enfalizado por el Dr. Evans Newlon, quien
sefiala; “consideramos ademas, que es mediante €l sistema nervioso como razonamos,
hablamos, obramos, amamas y disfrutamos de sensaciones y emaciones, hacemos nuestras
elecciones y desarroliamos nuestro caracter"44,

€l tejido nervioso esta compuesto de tres elementos: células nerviosas y un delicado
tejido conjuntivo que une a las células y 1as fibras. Cada célula nerviosa contiene una pequeda
masa de materia densa, e} nicleo, que preside su nutricin, crecimiento y otras actividades.

Dentro del cuerpo de la célula pueden verse granulos pequedtos y oscuras llamados
Cuerpos de Nissi que generan ia energia,

Existen dos o tres prolongaciones de ia célula: una corla con nuerasas empalmes,
llamada dendrita y otra larga prolongacién lamada cilindroeje que se ramifica poco exceplo en
su terminacién. AW termina en una en una arborizacion que se Wama Telodendrio, que
establece contaclo con las dendrilas o con los cuerpos de las células nerviosas.

Fisiologicamente, el sistema nerviosa se puede dividir en dos partes:

u NEVXSTON, Evans. I Nugvo Médico de la Familia. Eddorial Pacific Press Publishing Association, Eslados Unidos, 1925,
PAging 451
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. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL - Que es el ceniro de control para el sistema
completo y consta de encéfalo y medula espinal.

Il. SISTEMA NERVIOSO PERIFERICO. Consta de tados los nervios qQue coneclan el
sistema nervioso central a todas las demas pares del cuerpo A éste sistema fo podemos
subdividir en:

a) Sistema Nervioso Somdtico.- El cual consta de lodas las fibras nerviosas que
corren enlre el sislema nerviose central, los musculos esquelélicos y la piel. produciendo
movimientos voluntarios.

b) Sislema Nervioso Vegelalivo.- Consta de todas las fibras nerviosas que corten
entre el sistema nervioso central y el misculo cardiaco y tas glandulas las cuales producen
movimientos solamente invaluntarios.

1.- SISTEMA NERVIOSO CENTRAL.

Se compone del encéfalo que se divide en tres areas: cerebro, cerebelo y tallo cerebral.

El fallo cerebral consta de la médula oblongada, el puente. el cerebro medio o
mesencélfalo, el talamo y el hipotalamo. El extremo inferior del tallo cerebral es continuacién de
lamédula espinal. Debajo del cerebro estd el cerebelo.

1.- CEREBRO.- Descansa en ei tallo cerebral y forma la mayor parte del encéfalo. La
superficie del cerebro estd compuesta por maleria gris. conteniendo cuerpos de células
nerviosas y dendrilas o iractos de axones amielinicos y se conoce como “palio o cofeza
cerebral”,

Subyacente a la corteza se encuentra la substancia blanca cerebral, compuesta por
axones mieliticos de las neuronas. Existe sobre la fegion cortical pliegues salientes
denominados "giros o circunvoluciones”. Los pliegues en sus partes mas profundas se llaman
"fisuras’, en tanto que los plieques menos profundos se llaman surcos. La fisura mas
prominente es la fisura longiludinal, 1a cual separa al cerebro en dos mitades: derecha e
lzquierda, Ias cuales se denominan "hemisferios’. Los hemisferios se comunican por una
comisura llamada cuerpo calloso. Cada hemisferio cerebral esta subdividido en cuatro Iobulos:
parietal, frontal, occipital y temporal, donde se concentran las funciones principales del
organismo, como ejemplo poderos mencionar que los centros destinados a 1a vision se halian
dentro de los I6bulos occipitales, el centro destinado al oido esta situado en la parte superior
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del 16bulo temporal, las centros cerebrales especiales que atienden a las funciones del gusto y
del olfato, se hallan en la cara interna del ldbulo temporal, por citar algunos casos. En genera)
puede decirse que las facultades menlales superiores de percibir, pensar, razonar y juzgar
residen en los 1dbulos frantales, asi como fa gran regidn matriz que ejerce la direccion de los
musculos se encuentra en este I6bulo frontal,

Las principales regiones cerebrales destinadas a almacenar recuerdos, asi como
sensaciones y percepciones, se hallan en ios 16bulos parietales y accipitales.

La gran region sensorial para la recepcidn e interprelacidn de las sensaciones
generales del {acto, presion, lemperatura y dolor se halla situada en el ldbulo parietal detras de
la region motora y paralela a elfas45.

Dentro de las funciones del cerebro, podemos destacar que la corteza cerebral estd
dividida en dreas motora, sensitiva y de asoctacion.

Las areas motoras son regiones que gohiernan Jos movimientos musculares.

Las areas sensitivas inlerpretan los impulsos sensitives. Las areas de asoclacién se
relacionan con los procesos emocionales e intelectuales.

Estas areas se subdividen en areas mas pequedas. cada una de estas areas es
responsable de una funcién particutar.

2+ CEREBELO.- Ocupa Ja pare posterior e inferior de {a cavidad craneana. E! area
central se denomina Vermis y 1as laterales se llaman Hemisferios.

E) cerebelo estd unido al tallo cerebral por tres fasciculos denominados pedincuios
cerebrates o cerebelosos, a saber:

8) Pedunculo cerebeloso inferior.- Une al cerebelo con ta médula oblongada, en la base
deltallo cerebral y con la médula espinal.

b) Pediinculo cerebeloso medio.- Une al cerehelo con el puente.

¢) Peddncule cerebeloso superior.- Une al cerebro con el mesenceéfalo.

e i

[
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Podemos encuadrar la funcién del cerebelo como un drea motora del encéfalo
) . . ) . que
produce cieros movimientos incanscientes de las musculos esquelélicos.

3. TALLO CEREBRAL.- El cual consla de:

a) MEDULA OBLONGADA - Es una conlinuacion de Ia porcién superior de 1a médula
espinal y forma la parte mas inferior del lallo cerebral. Sirve como centro de conlrol para las
diversas actividades y conliene cuerpos celulares de pares craneales. Los nervios craneales

son fibras nerviosas que unen al encéfalo con varios misculos y glandulas del cuerpo Son
parte del sistema nervioso pefiférico.

En la parte ventral de la médula oblengada hay dos estructuras triangulares llamadas
"pirdmides” que se componen de traclos molores que corren de la corteza a la médula espinal
En la unién de la médula oblongada con la médula espinal la mayoria de las fibras de la
piramide derecha cruzan al lado izquierdo. El cruce se denomina "decusacion de pirimidas”

En la superficie de la médula oblongada hay dos nicleos, el gracilis o delgado y el
cunealus o cuneiformes, los cuales reciben impulsos sensilivos de algunos tractos ascendentes
de la médula espinal y los relransmiten al lado opuesto de la médula oblongada, de donde
pasan al drea sensitiva de |a corteza. Casi todos l0s impulsos sensitivos recibidos en un lado
del cuerpo son registrados en el lado opuesto del cerebro.

Olra funcién es que la médula oblongada conliene los cuerpos celulares y las dendritas
de cualro pares de nervios craneanos como el glosofaringeo. que liansmite los impulsos
relacionados con |a deglucion, el vago que iransmile impulsos relacionados con el
funcionamiento de las visceras toracicas y abdominales y también controla los masculos

voluntarios y el accesorio o espinal que controta los movimienlos relacionados con la cabeza y
¢l hombro.

En los nicleos de la médula oblongada también se encuenliran localizadas tres dreas
de reflejos vitales que son: el centro cardiaco que regula la contraccion cardiaca, €l centro
respiratorio, que ajusla la velocidad y profundidad de !a respiracion y el centro vasoconstrictor
que regula el didmetro de los vasos sanguineos.

b) EL PUENTE - Se encuentra por encima de la médula oblongada y por delante del
cerebelo. Sirve como conexin entre la médula espinal y el encéfalo y de partes de éste enlre
si.En el puente se encuentran nicleos de algunos pares craneales Como ¢l nervio trigémino, el
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cual lleva impulsos para la masticacion y para sensaciones de I Cabeza y de la cara. el
abductor que lleva hacia atuera el bulbe del ojo y panticipa en los movimienios oculares'. el
nervio facial que conduce impulsos relacionades con el sabor y ia expresion facial y el nervio
vestipuloclear o auditivo que controla a audicion y el equilibrio.

¢) TALAMO.- Es una estructura grande, ovalada, localizada encima del mesencélale.
Su funcion es enviar impuisos sensilives & la conte2a cerebral exceplo aquellos relacionados
con el olfato. También produce el reconacimienio consciente de las sensaciones de dolor.

d) HIPOTALAMO.. Localizado debajo del talamo, de reducido tamaio, controla las
actividades relacionadas con 1a homedstasis, entre sus funciones principales se destacan:

+ Ei control e inlegracion del sistema nervioso vegelativo, es el pnncipal regutador de
Jas actividades viscerales {regula 1a coniraccion del miscuto cardiaco)

+ Recibe e interpreta los impulsos sensitivos procedentes de tas visceras.

+ Es el principal intermediario entre el sistema nervioso y el sistema endocrine El
hipot&lamo yace encima de 1a hipdfisis.

+ Tiene influencia sobre el funcionamiento corporal.

+ Conlrola la temperatura corporal normat

+Interviene en el sistema digestivo (provoca hambre).

+ Produce ia sensacion de sed.

+ Mantiene el estado de alerta en los palrones de suefo

) MEDULA ESPINAL.- Se origina a continuacion de la médula oblongada hasla la
segunda vértebra lumbar. Es de forma oval. Consta de ireinla y un segmentos, cada uno de los
cuales da origen a un par de nervios espinales, cada nervio conecla 3 la médula espinal por

dos raices; una dorsal formada por fibras sensitivas y una ventral formada por fibras motoras.

Entre las tunciones de la médula espinal podemos enumerar IaslsiguienleSi

+Es el sislema de conduccion de dos vias, entre el encéfalo y la periferia.

+ Cantrola los reflejos, excepto aquellos que se realizan por intermedio de los nervios
Craneales,

2 SISTEMA NERVIOSO PERIFERICO
Se encuentra constituido por las estructuras que conectan a sistena nervios!
Con otras partes del cuerpo. Este se subdivide a su vez en:

o central
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1) Sistema Nervioso Sematice.

2) Sistema Nerviasa Vegelativo, por algunos autores llamadas auténome

1) SISTEMA NERVIOSO SOMATICO - Consta de tadas las fibras motoras que cone}\
del sistema nervioso cenral al musculo esquelético y a todas las fibras sensitivas que corren de
1os musculos esqueléticos, la piel y 1as visceras hacia el sistema nervioso central. E! sistema
nervioso somatico es responsable de tados los movimientos en los que exige algin control
consciente y de 1a transmision de informacion sensitiva de todas las partes del cuerpo. Consta
de doce pares de nervios craneales que se ariginan en diversas partes del encéfalo, y Ireinfa y
un pares de nervios espinales que se ofiginan en varios puntos de la médula espinal, Los pares
craneales se distribuyen principalmeste en la cabeza. en el cuello y en las visceras; los nervigs
espinales, al contrario se distribuyen en los brazos, plermas y troncos.

a) Nervios Craneales.- De 105 dace pares de nervios craneales, diez se ariginan en e)
tallo cerebral, Algunos se conocen COMO nervios mixtos, debido a que contienen fibras tanio
sensilivas come motoras. Existen algunas fibras motoras que controtan los movimientos
inconscientes, debido a que cientas fibras del sistema nervioso vegelalivo abandonan el
encéfalo, conjuntamente con Ias fibras somaticas de los nervios craneales

b) Nervias Espinales.- De 1a médula espinal se originan treinta y un pares de nervios
espinales, denominados segun la region de 1a que emergen. Cada uno de 10s treinta y un pares
se une indirectamente a la médula espinal por dos raices coras. 1a raiz dorsal ¢ sensiliva que
contiene neuronas sensitivas que conducen impulsos a 1a médula espinal y la raiz vential o
anlerior que es motora, 1a cual conduce impulsos que parten de la médula espinal.

2) SISTEMA NERVIOSO VEGETATIVO.- Funciopalmente opera sin ningin control
consciente. Controla las aclividades del musculo liso, musculo cardiace y las glandulas.
Algunos autores lo Haman sistema nerviosa autdénomo debido a que consideran que funciona
de manera independiente de! sistema nervioso cenlral, pero facticamente es incorrecta la
#preciacion, loda vez que este sistema estd regulado por centias en el enceétalo, en particular
por la corteza cerebral, el hipotalamo y la médula oblongada

El sistema nervioso vegetalivo regula las aclividades viscerales y jo hace involuntaria y
aulomaticamente. Es un sislema complelamente motor, contienen fibras eferentes que

Yansmiten impulsos del sistema nerviosa central a los efectos viscerales.
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E! sistema nervioso vegetativo consta de dos divisiones a saber: divisién simpética g
joracolumbar y 1a divisién parasimpatica o craneosacral,

Ambas divisiones, tanto la simpética como la parasimpatica cumplen funciones
diversas, ya que tanto, que una divisién estimula los drganos para hacerlos aclivos, Ia olra
yransmite impulsos para producir una disminucion de! grado de actividad del drgano,

La division pasasimpatica se relaciona principalmente con las actividades que regulan y
conservan la energia corporal, en tanlo, que la division simpética se retaciona con los procesos
invalucrados en el gasto de energia%é.

Después de efectuar un breve recorrido a través de la estructura y fisiologia del sistema
nervioso, podemos destacar que la trascendencia de! estudio es detectar que Ia funcion que
cumple cada esructura del sistema nerviaso es insustituible, es decir, que en casa de que una
neurona se destruya, ésta no podrd regenerarse, ya que las mismas no poseen !a milosis
necesaria para llevarla a cabo, pof lo que al perderse una funcion cerebral, ésta es irreversitle
ya que no podra volverse a recuperar.

También es impartante adentrarnos en ios procedimientos que involucra la funcion
mental, es decir, el contenido dindmico de cada parte del sistema nervioso en el entomo
cotidiano,

D.- FUNCION CEREBRAL

Para el Doctor Marin Ramos “el 1érmino mente es una designacion colectiva de todas
las actividades y fenémenos que resuitan cuando el organismo funciona como un todo y que
representa el producto de las interacciones entre 8 y ¢l medio ambiente que lo rodea. La mente

e5 pues la exprestén bioldgica del arganismo cuando responde a sus propias necesidades y a la
exigencia del medio"47,

Es por ello que la mente cumple una funcion trascendental al adaptar al organismo
humano a las condiciones del medio ambiente que lo rodea. La inteligencia la podemos definir
Como "la capacidad de adaptacion al medio mediante la experiencia individual"“ .

4 . X .
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El hombre para poder realizar sus actividades requiere de un desarrollo organico
armonico, en el cual el cuerpo humano funciones como un todo integral, lo cual se logra a
Iravés del sistema rector que controla todas las diversas dreas organicas: el sistema nervioso

€l Doctor Marin Ramos, desde un punto de vista clinico, givide a la mente humana en
diversas categorias denominadas esferas mentales humanas, las Cuales trabajan
conjuntamente para dar una personalidad y conducta "normal® al hombre, se hace hincapié en
que estas esferas tienen una situacién anatomotopograica predominante, pero no exclusiva,
sobre ciertas regiones del sislema nervioso central, toda vez que este sistema no puede actuar
de manera aislada, sino que requiere de los demds 6rganos y miembros humanos para lograr la
adaptacién del medio ambiente que rodea al ser humano.

Las esferas mentales humanas son:

1.- Esfera Instintiva- Dentro de la misma, podemos destacar cinco instintos: el de
conservacion, el sexual, €l de adquisicidn de poder, el de sociabilidad y e religioso.

2.- Esfera Afectiva.- Consta de tres funciones: 13 afeccion. la emocion y el sentimiento.

La afeccion es el estado de agrado o desagrado que el medio externo produce sobre el
individuo en un momento dado.

La emacion es el conjunto de percepciones e ideas vinculadas con la afeccién y con

delerminadas reacciones psicomotrices.

€l sentimiento es una asociacién de ideas en cuyo curso se ofiginan emociones.
3.- Esfera Sensitiosensorial.- Consta de dos funciones: la sensacion y la percepcion.

La sensacion es el fenémeno neurolégico que se origina en 1as terminaciones nerviosas
periléricas porla excitacién del medio ambiente, o por el funcionamiento propio de! organismo.

€l término sensacién hace relacién a un estado de alenta de las condiciones exteriores
0 interiores del cuerpo; Ja habilidad para “sentir" estimulos es vital para la supervivencia.

Para que se presente una sensacion se deben llenar cuatro requisitos:
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1) un estimulo, o cambio en el medio, capaz de iniciar una respuesta del sistema
nervioso.

2) un receptor u brgano sensilivo que debe captar al estimulo ¥ Convertirlo en un
impulso nervioso.

3) el impuiso debe ser conducido a lo largo de una via nerviosa desde el receplor y
6rgano sensitivo hasta el encéfalo,

4) la region del encélalo debe transformar el impulsa en una sensacién. Por 1o tanta,
podemos resaltar que el sistema nervioso es el encargado de captar los estimulos y de emilir
una respuesta a los mismos que permita la adaptacion de! individuo a su medio. Cabe destacar
que hay sensaciones que unicamente se transiniten a nivel de médula espinal

Por e} contrario, 1a percepcion es subjetiva y originada por la asociacion de sensacidn.

4.- Esfera Psicomotriz.- Consta de upa sola funcion denominada psicomotriz, en la
cual el ultimo estado es lograr 1a contraccién muscular, Es decir, que el sistema nervioso va a

actuar para lograr una respuesta orgdnica. consistenle en la comtraccién muscular, la cual
permite el movimiento al hombre.

5. Esfera Intelectual- Es la que recibe. analiza. sintetiza las esleras antes
mencionadas y después de eilo, ordena una accidn psicomotnz.

La esfera intelectual esla constituida por las siguientes funciones psicoldgicas,
atencién, memaria, pensamiento. juicio y voluntad. Su sitio anatémico principal son los i6bulos

frontales, pero es indudable que 1a zona de! lenguaje y el resto de la corteza gozan de
lunciones intelectuales.

La atencidn es el enfoque de todas las esteras mentales sobre un solo asunto det
medio externo o interno del individuo.

La memoria es la funcion psiquica consistente en lraer a la canciencia las vivencias
. . . " |
anteriores; se integra por la asociacion de hechos nuevos a hechos pasados ya fijadas en €

recuerdo. Fisiologicamente es 1a lormacion de rellejos condicionados.
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Ef pensamiento estd constituldo por fas ideas y sintetizado por la percepcidn

Las percepciones que ei individuo tiene durante su vida se fijan por la memoria: 1a
asociacion de una percepcion de un objeto con una percepcion de lenguaje se llama concepto
Cuando por medio de !a memoria traemos al consciente up concepto, dicho conceplo se

denamina idea, a su vez las ideas eslan en estrecha relacién y supeditadas al medio externo, a
{a realidad, esto se le conoce como pensamiento iégico.

La percepcidn es una funcién compleja por medio de fa cual ef pensamiento analiza,
Integra y sinjetiza 1a experiencia del individuo: conduce a conceplos precisos, los cuales son
traldos a la conciencia, comparados y examinados, a esta labor intelectual se le llama juicio y
es el mas allo expanente de al esfera intelectual.

Cuando del resullado del examen de dichas concepciones apercibidas se escoge una
de ellas, esta accion de escoger recibe e nombre de voluniad selectivad®.

A través de la profundizacién respecto de fo que la funcién mental representa para el
individuo, hemos podida resallar el papel que lleva a cabo en este proceso el sisiema nervioso,
es conveniente advertir que el sistema nervioso en general y el cerebra en paricular no son el
Unico motor a través del cual la persona puede sobrevivir, ya que también es {rascendente la
funcién que desempefia el sistema circulatorio, el sistema respiratorio, por citar algunos, sin
embargo, podemos percibir que ef sistema nervioso es el sislema rectar del cual el ser humano
que principalmente permite fa relacién humana, el hambre se puede comunicar con fos seres
que le rodean y cumplir su funcién en tormo al buen funcionamiento de su sistema nervioso,
cabe puntualizar que exisien ocasiones que el sistema nervioso se encuentra fisiolégicamente

funcionando, pero debido a la atrofia de ofros drganes, le fmpiden realizar su funcion
plenamente.

Asimismo podemos percibir que el conceplo de personalidad es aplicado desde el

punto de vista psiquidtrico como; “la mente humana en relacion con los otros miembros de
Ia sociedad'50.

Hay dos factores que caracterizan |a personalidad:

:Z CFR RAMOS CONTRERAS. Marin, Neutologla, Psiquialria y Neurocitugia Op ¢, pagina 378 330
" IBIOEM. paging 419
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1) Las reacciones que el individuo experimenta al contacto de los demds seres
humanos.

2) Las reacciones que estos seres sulfen en presencia del individuo.

La personalidad es 'a menle adaptada, correctamente o incorreclamente, al medio
exterior.

Para los psiquialras, la personalidad en el hombre, Gnicamente exisle en relacién con ei
contacto que tenga éste con atros seres humanos, par ende, un individuo aislado nunca podrd
tener persanalidad, dado que carece de la intercomunicacién que le permile su desarrollo
integral.

Par las consideraciones antes citadas, podemas concluir que el hombre es un ser social
por excelencia que requiere un cenocimiento de si mismo y una adaptacion al medio exterior
para poder lograr sus fines, y que para Wlevar a cabo sus funciones, debe tener un buen
funcionamienta de todo su cuerpo, y en especial del sistema nervioso. A conlinuacién
analizaremos desde |a vertiente médica, cuates son las consecuencias y divergencias que se
presentan cuando el sislema nervioso del individuo se encuentra gravemente lesionado sienda
n algunos casos en forma irreversible.

E.- DEFINICION DE MUERTE CEREBRAL.

Como afirman Fred Plum y Jerame B. Posner "desde los dias de los griegos los
hombres han sabido que el comportamiento cansciente normal depende de la funcién cerebral
intacta, y que los lrastornas de 1a canciencia son signas de insuficiencia cerebral®t,

Se ha explicade con antelacion cual es la fisiologia del sistema nervioso y su
trascendencia en la vida humana, por lo que pasaremos a estudiar cual es el significado de ta

muere cerebral desde la vertiente clinica y Sus consecuencias.

Definiremos a la muerte cerebral como el estado en el cual lodas 1as funciones del

cerebro, incluyendo las corticales, subcoticales y del tallo cerebral, estan permanentemente
perdidas'52.

'
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Existen datos clinicos que demuestran que el daio intenso al cerebro puede destruir
por completo la funcién del 6rgano y su capacidad de fecuperacién, aun cuando otras partes
del cuerpo permanezcan inlactas. Eslo, ademds de los avances en medicina de reanimacign
han hecho obsolela la definicion clinica tradicional de mueile, o sea. e cese de la contraccidn
cardiaca.

Los avances medicos han permitido a muchos pacientes con enfermedades cardiacas,
pulmonares y neuromusculares que antes eran falales, recuperarse y fegresar a una vida
refalivamente plena y utit, pero aun hecho que el cese del latido cardiaco no sea una definicion
adecuada de muerte.

Ei resuitado ha sido de cambiar el énfasis al definir la muerte, hacia el cese de funcion
cerebral.

Qcurre muerte cerebral cuando el dafo cerebral irreversible es tan extenso que el
¢rgano ya no dispone de potencial para la recuperacién y no puede mantener la homedstasis
Interna del cuerpo, por ejemplo, 1a funcién respiratoria normal o cardiovascular, el control
normal de la temperalura entre otras. Aunque los dispositivos mecanicos pueden preservar los
drganos periféricos, por cierto tiempo, bajo tales circunstancias, un cuerpo que estd
*cerebralmente muerto, desarroliara a pesar de cuidados muy meticulosos, insuficiencia de Ja

circulacidn general en unos cuantos dias, o rara vez después de varias semanas y el latido
cardiaco cesarald,

A mayor abundamiento, sedalaremos que la muerte cerebral ocurre cuando hay un
cese absoluto de funciones cerebrales, es decir, que lanto los hemisferios cerebrales como el
tallo cerebral, han recibido una lesion de tal magnitud que presenta la caracleristica de ser
ireversible, o que se distingue de! estado vegetativo, caso en el cual el paciente conserva las
funciones del tallo cerebral, no obstante que los hemisferios cerebrales se encuentren
ireversiblemente dafados.

F.- DIRECTRICES ACTUALES PARA LA DETERMINACION DE LA MUERTE.
Enla revista Jama correspondiente al mes de noviembre de 1981, aparecid un articulo
en e cual se edit una "Guia para el Diagnostico de la Muerte*84, elaborado por la Comision

b
<4 SFR.PLUM, Freq @t AL, Estupor y Comg. Op cit.. pagina 365,
" COMISION PRESIDENCIAL PARA EL ESTUDIO DE PROBLEMAS ETICOS EN MEDICINA Y BlO'MEDlCli::s.
2 “2|"°_Q.§!_M_9!ﬂe En JAMA. Vol 246 No 19, 13 de noviembre de 1981, Eslados Unidos de Norteamenca, pdg
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Presidencial para el estudio de problemas élicos en medicina y biomedicina, del cual se
desprende e! punto medular del esiudio de la muerte cerebral,

En el articulo de relerencia se nos sefiala que el uso de apoyos arificiales cardio-
pulmonares en los casos de lesion cerebral grave, ha iraido algunas confusiones duranle varias
décadas sobre la determinacion del estado de muerte.

Cabe aclarar que el estado de muerte se define como "el momenio en que se puede
suspender un sistema de reanimacion, porque se ilegé a la conclusion de que ef estado de la
persona alcanzo lo que se llama coma ultrapasado de descerebracion irmeversible. El coma
ultrapasado es ta situacidn limite definida por la abolicion total de las funciones de 1a vida de
relacién y de la suspension de las funciones vegetalivas, pudiendo éstas GMtimas ser
mantenidas arificialmente durante un tiempo variable; la manutencion comprende toda la
técnica maquinada llamada reanimacion”85.

En la citada revista se nos indica que anteriormente la pérdida de las funciones
cardiacas o pulmonares era facilmente detectable y sulficiente para diagnosiicar la muerte.
Actualmente, sin embargo, la Cifculacion y 1a respiracién pueden ser mantenidas por medio de

un respirador mecanico y otras invenciones cientificas a pesar de la pérdida de las funciones
cerebrales.

Para determinar con certeza el momento en que ocurri6 ja muerte, diversos criterios
estan disponibles para uso médicos. Los criterios para diagnosticar la muerte pueden dividirse
en dos grupos, los cuales se aplican dependiendo de la historia clinica de cada paciente:

a) cuando la respiracion y la circulacién cesan, no hay necesidad de evaluar fa funclén
cerebral directamente.

b) Cuando la funcién cardio-respiraloria es mantenida artificiaimente, el criterio
neuroldgico debe ulilizarse para evaluar si la funcidn cerebral se ha abolido irreversiblemente.

Més de la mitad de los Estadas que conforman a los Estados Unidos de Norteamérica,
feconacen actualmente a través de sus estatutos o decisiones jurisdiccionales, que la muerte
debe determinarse sobre fa base de fa irreversibiiidad de la cesacion de todas 1as funclones
cerebrales. Existen todavia leyes en algunos Estados que se han estancado y consideran que
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la muerte no ocurre sino hasta que todas las funciones vitales (ya sean manlenidas
artificialmente o no) hubieren cesada.

El contenida de los diversos Estatulos no es uniforme de Estado a Estado yla
diversidad de planleamientas y leyes promulgadas ha creado una gran confusion. Es por elio
que la Barra Americana de Asociaciones, fa Asociacion Médica Americana, la Conferencia
Nacional de Comisionados para Uniformar las teyes estatales y la Comision Presidencial para
¢l Estudia de Prablemas Eticos en la Medicina y la Biomedicina han Propuesto el siguiente
maodelo de Estatuto, a fin de que se adople en todas las jurisdicciones.

Se considera que una persona ha muerte cuando:

1) el individuo ha sufrido una ireversible abolicion de 1as funciones circulatorias y
respiratorias.

2) al sufrir una irreversible cesacion de todas las funciones cerebrales. incluyendo las
del tallo cerebral.

Este modelo también ha sido aceptado en la Academia Americana de Neurologia y la
Sociedad Americana de Electroencefaiografia.

La profesién médica, basada en una cuidadosa investigacion dirigida y una amplia
experiencia clinica ha encontrado que la muere puede ser determinada por criterias caidio-
puimonares o neuraldgicas.

Los criterios utifizadas por los médicos para determinar que la muerte ha acurido
deben:

1) eliminar errares en cuanto a clasificar a un individuo que vive coma snuerto,

2) admitic que existen pequefios errores en la clasificacion de un cuerpe mueria con
vida;

3) efectuar una determinacion sin tardanza irracional;

4} adaptarlo a las diferentes situaciones clinicas y

§) ser accesible para una verificacion.

- o adi s se
Se enfaliza que es indeseable para defimitar los criterios medicos, el que esto

" inflexibiemente
encuentran sujetos por la legislacion. la reglamentacién o €l encontrarse inflexibiem
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establecidos en el caso legal, ya que la proposicion para 1a Uniformacion dey Diagnéstico del
Eslado de muerte puntualiza que Unicamente s aceplan estandares médicos fealizados a
partir de casos gracticos.

Esta aseveracion nos conlleva a pensar que la determinacion de la muere
inequivocamente, es responsabilidad de! médico y que los criterios que se eslablecen para

determinar el estade letal son continuamente superados por el avance cientifico y lecnolégico
sin embargo, no puede dejarse al libre arbilrio de los médicos 1a facultad de determinar la
muerte sin tener ninguna determinacion juridica, es por ello importanle, que constanlemente se

revisen y actualicen las leyes en maleria sanitaria, siempre bajo el auspicio y vigilancia de las
auloridades sanitarias.

Retomando el contenido de la Revista se Indica que la determinacion uniforme
respecto al estado de muerte, circunscribe dos tipos de criterios:

1. Los relativos a la cesacion de funciones cardio-respiratorias, la cuat debe ser
verificada por un analisis clinico apropiado, el cual revelara la ausencia de sensibilidad, de
pulsacion cardiaca y de esfuerzos respiratorios.

Las circunstancias medicas deben requerir el empleo de pruebas confirmatorias, tales
como el electrocardiograma“.

La irreversibilidad es deteclada a través de Ia permanente abolicién de funclones
durante un periodo apropiado de observacidn y/o con una prueba lerapéutica, pudiendo ser el
tiempo de observacidn de escasos minutos cuando la muerle acontece en ef curso gradual de
una enfermedad o cuando no se logra 'a reanimacion del cuerpo humano mediante el masaje
cardiaco, por el contrario cuando la muente es repentina o inesperada, el andlisis deberd ser
minucioso y repetido en un periodo pro|ongad0.

Cuando el cuerpo Se encuentia en estado de putrefaccion stlo serd necesaria 18
observacion a fin de asentar el hecho.

2. Si el individuo sufre la cesacion irreversible de todas las funciones cerebrales,
incluyendo las de! tallo cerebral, se corisiderard clinicamente muerto. Para ello se requiere el

:'6 'E LECTROCARDICGRAMA - Es el procedimienio mediante ef cual se obtiene un regislra de la aclividad cardlacay sus
iBfunciones .
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diagnéstico, efectuar pruebas clinicamente comprobables, asi como pruebas confirmatorias,
'y 2 g - » !
requiriéndose ia asesoria de un medico especialista,

Para determinar la muene cerebral se requiere que las funciones cerebrales se
encuentren complelamente ausentes, en dicho caso, la persona se encontrars en un coma
profundo, habra irreceplibilidad e insensibilidad, io cual se puede confirmar a través de un
electroencefalograma y una angiografia cerebrai57,

Asimisma, se requiere comprobar que las funciones del tallo cerebral estan ausenles
mediante pruebas confiables de los reflejos oculovestibulares y aculocefalicos, entre otros, a
lravés de estimulos adecuados. También debe verificarse que no existe respiracian
espontanea.

Debe lenerse cuidado al diagnosticar la muerte cerebral, ya que los reflejos medulares
pueden continuar aln después de que sobrevenga la muerte del individuo.

La irreversibilidad se verilica al comprobar: a) que la causa del coma esté determinada
y es suficiente para considerar la pérdida de la funciones cerebrales, para ello se requiere una
atencion adecuada, una historia clinica completa que revele el conocimiento de la causa del
coma, a través de una tomogralia computarizada“. la medicion de la temperatura, proteccion
en caso de drogas, el electroencelalograma, |a angiografia cerebral u olros procedimientos.

Se debe excluir 1a posibilidad de recuperacion de las funciones cerebrales, Dentro de
1as mas frecuentes condiciones de reversibilidad se encuentran: ei coma causado por 13
ingeslién de sedantes y la hipotermia“. En circunstancias poco usuales donde se puede
establecer una causa suficiente, la inreversibilidad sélo podra determinarse después de efectuar
un analisis respecto a la intoxicacion por ingestion de drogas, exiendiéndose a la observacién y
olras pruebas. La comprobacion de la ausencia de irrigacion sanguinea al cerebro puede
ulilizarse para demostrar una condicion de Irreversibilidad.

¥ ELECTROENCEFALOGRAFIA - Es un procedimiento cansistente en (a abtencidn de un regisiro de ] ach’v‘»d:d eléctrica
o C"';OO ANGIOGRAFIA CEREBRAL -E8 un mélodo para visualizar el sistema vascuiar del cerebro par un exdmén
{adogiblico )
5mMOGRAFIA COMPUTARIZADA DEL CEREBRO.- Es una técnica radiologica relativamente nuéva que permite la

Nai2cion directa de las estiucturas intractaneales. ! ’
rg"“""-“E‘Wlh + E5 un enfriamienlo corporal que reduce lab necesidades de oxigeno de los lejidos. 1o cual permile al
corazén y al cerebro sopartar cortos pefiddos de aporte sangulneo interrumpida o reducido
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Olro requisita para diagnosticar la muerte cerebral, consiste en que la cesacién de
funciones cerebrales debe persistir por un periodo de abservacién,

Los hospitales con amplia experiencla sefialan que después de seis horas de
interrupcion de funciones cerebrales no existe posibilidad de recuperacion, salvo el caso de
pipotermia, inloxicacién por drogas, comprobandose el estado letal mediante un
electrocardiograma canfirmalorio. Si no existen pruebas confirmatorias deber4 ser por lo menos
de doce horas cuando la condicidn irreversible esle correctamente establecida. Para el caso de
anoxia es mas dificil establecerse, por lo que 1a observacidn debe ser de veinticuatro horas,

Ei silencio electrocerebral, es decir, el electroencefalograma lsoeléctrico vesifica la
pérdida de las funciones cerebrales exceplo en pacienles bajo intoxicacién de drogas o
hipotermia.

Existen condiciones que camplican el Diagnoéstica de muerte cerebral, tal es et caso de:

a) la intoxicacién por ingestion de drogas, debido a que puede inlerrumpirse !a funcién
cerebral, siendo posteriormente reversible Sin lesidn alguna, dando durante el tiempo que
transcurra el coma, la apariencia de una muerte cerebral,

b} la hipotermia y

¢) os nifios, €n este caso en panlicular, se tiene mayor resislencia al daflo, por lo que

en nifos menores de cinco aios se requieren medios caulelosos para diagnosticar el estado
letal,

Como se puede apreciar en la lectura anteriof, podemos distinguir que en Estados
Unidos existe una tendencia hacla la unificacion de criterios y de parametros, entre los cuales
se admile que la muerle cerebral. una vez que es comprobada. permite certificar que 1a
persona fallecio, no obstante que el carazon y la respiracion continuen sus funciones por
breves intervalos, a través de soportes mecanicas.

Dentro de esta linea se encueniran autores como Riquet, quien considera que “la
muerte del cerebro excluye loda posibitidad de recuperacian de las funciones vitales esenciales
de la vida humana, asi como foda actividad consciente"80.

[
" QUIROZ CUARON, Allanso Medicing Forense Op. it , pdgina 524
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Existent autores mexicanos coma J. Herndndez Penicha y Alfanso Quiroz Cuardn que
aceptan el crilerio de 1a muente cerebral, sin embargo, existen olros doctrinarios como Alberto

Trueba Urbina que persislen en considerar que los criterios tradicionales de diagndstico de
muerte son 10s tihicos validos.

A mayor abundamiento, Alberto Trueba Urbina establece que "es el jurista el Gnico que
puede determinar legalmente cuando estd muerta una persona"®!. Esta aseveracion es
precipitada, toda vez que el jurista no es perito en medicina y por ende debe auxiliarse por el

diagndstica clinico para comprobar que la persona estd muenta, y en ese sentido, expedir un
documento que asi lo acredite.

Dentro de este dmbio existe 1a opinidn trascendente para determinar el criterio a
seguir. Para el Licenciado Guillermo Colin Sanchez existen tres interpretaciones de 1o que la
muerte reviste: "La inlerpretacion religiosa, fa cual circunscribe que la cesacion de la vida
ocurre cuando el alma se separa del cuerpo.

La interpretacion bioldgica considera a la muerte Como la suspension de las funciones
vitales...

La interpretacian juridica, por su parte, funda su criterio en un procedimiento hibrido, en
¢l cual el derecho acude al asesoramiento cientifico del médica, pues de acuerdo con el criterio
doctrinario, para cumplic su cometido, el Derecha tiene que acudir a la ciencias auxiliares..,

Ninguna de las tres areas de interpretacion, pueden precisar el momento en que ocurre
el deceso"82. Esta vertiente permite dilucidar que para determinar el momento preciso en que
ocurre la muerte no existe un parametro definido, ya que no existe un método infalible que asi
o diagnostique, tal camo se advierte, en los casos en que se han precisado “milagrosamente
reanimaciones” en personas que estaban consideradas como muertas.

El Doctor Hilario Veiga Carvalho opina que se debe buscar por todos los medios |a
feanimacion y solo después de que han fallado éslos, debe admitirse el eslado de caddvef, es
decir, "agotar 1as posibilidades de vida, para s6lo entonces, admitir el estado de muene*83.

S} ROJAS AVENDANO, Mario E£1Gograzén, 13 Muede yfa Ley. En Ctiminatia No 2. afto XXXV, 28 de febreta de 1969,
zlzﬁko, pégina 139
IBIDEM, pdgina 143

)
53 QUIROZ CUARON, Alfonse Medicina Forense, Op. cil. pagina 541,
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Sin embargo, sefiala que en el caso de fa muerte cerebral, el mantener a la persona
sujeta a pracesos anificiales, es criticable, loda vez que es un cuerpa realmente muerto, en el
cual las funciones se encuentran cadaverizadas,

Es trascendente delimitar con exactitud si la muere cerebral es suficiente para
diagnosticar el estado fetal, con la finalidad de poder realizar el trasplante de drganos vitales
tales como el corazdn. Se enfatiza que ef médico no debe decidic por si, 1a acclén a seguir

porque requiere consultar a los familiares a fin de que eflos también intervengan en la decisién
asl como a las disposiciones juridicas que regulan la materia sanitaria.

En relacién con la muerte cerebral la Ley General de Salud en su articulo 318 nos
determina el momento y los casos en que podrd diagnosticar la misma (encefalograma
Isoeléclrico y ausencia de antecedentes inmedialos de ingestion de barbilricos, alcohol y atros
depresores del sistema nerviosa cenlral o hipotermias).

Si antes del 1érmino de doce horas se presentara un paro cardiaco irreversible, se
determinara de inmediale la pérdida de la vida y se expedira el certilicada correspondiente.

La cerlificacién de la muenrte respectiva serd expedida por dos profesionales distintos
de los que integren el cuerpa técnico que inlervendra en el trasplante.

Existen detalles sefialados por la ley que no coinciden con la practica médica, es lo
concerniente a que se debe comprobar que no existen "reflejos de los pares craneales, nl
reflejos medulares®, esto es contradictorio, ya que neurdlogos de gran prestigio como Fred
Plumy Jerome B. Posner afirman que "nuesira propia experiencia y la de otros sugieren que 1a
actividad a estimulos nocivos pueden persistir por horas o aiin dias en los pacientes can coma
ireversitle, hasla que el corazdn por Gllimo se deliene"S4, por 1o tanto, pueden existir cientas
aclividades reflejas sobre todo a nivel medular. las cuales no impiden que se determine que
existe muerte cerebral.

En ese sentido se pronuncia el Dr. Martinez Urbieta, Jefe de Neuracirugia del Instituto
Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Suérez, el cual resalta que existen
varios casas en que por este impedimento legal, que resulta un errar juridico, no se puede
diagnosticar la muere cerebral

—— e

&
" PLUM Fred y Jetome B Pasnes Estupor y Coma Op cit., pagina 370
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El término que se sefala para delerminar el silencio electronico, canocido como
electroencetalograma isoeléctrico, consistenle en que el electroencefalograma marque una
linea horizontal, sin ninguna ondulacion, por el término de doce haras, es tomado de la doctrina
aclual, para permilic en un momento dada e! lrasplante de! corazon, el cual como se Indicod
puede persistir en sus tunciones hasta veinticualro horas después de Que se produce ia muerte
cerebral, asi coma otros 6rganos lales como el rifién y el higado que pueden ser utilizados para
salvar at vida de personas que tienen la posibilidad de sobrevivir.

Los demas pardmetros sefalados por Ia ley ya habian sido antes explicados en el
articulo de {a revista Jama.

G.- CONDICION JURIDICA EN EL. CASO DE MUERTE CEREBRAL.

Muchos juristas como Alberto Trueba Urbina e Ignacio Burgoa no conciben la
existencia de Ja muerie cerebral, por lo tanlo, si la persona atn cuando padezca una tesion
cerebral irreversibte, continua en sus funciones cardio-respiratoria, se considera que esta viva,
no obstante que esta mantenida por soportes mecanicos.

Pero existen otras autores como Ratl F, Cardenas que apoyan el concepto de muerte
cerebral debido a que “el interés juridico que protege el Derecho, es la vida, y si no hay vida en
¢l descerebrado, que no tiene ninguna capacidad juridica, y que ademds provaca en los

famillares, como hemos visto, una situacion mas grave que ia del sufrimiento de 1a cesacion
violenta de 1a vida"$8.

En nuestra opinidn la muenle cerebral es un criterio acertado, que se debe seguir, ya
que no se puede mantener mediante Soportes mecAnicos a un ser cadavérico, que 1o tiene la
posibilidad de recuperacion, sin embargo. para dar este paso lan trascendente @s menester
realizar una comprabacion médica medianle los métodos que ofrece actuaimente 1a ciencia.

Coma ya se ha analizado, el sistema nervioso no solo es el rector de la homedstasis
interna del organismo, sino que permile al ser humano relacionarse con los demas y adaplarse
# medio ambiente que (o rodea, es por ello que cuando fa persona pierde la funcion del
sislema nervioso ya sea por causas organicas o debida a accldenies, ya no s posible que sea
Gncebido coma “ser humano” y menos caino ser viviente.

6 CARDENA, RailF Religuitn obie 12 vide Mysﬂgﬁﬁﬂgﬂk@l&ﬁﬂﬂu‘ﬁm' Revisla Mexicana de Ciencias
Penaias. a0 ik, No 3. Mésico Julio 1979 Junio 1980.
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La evolucion de las ciencias nos obliga a avanzar, no permile que nos esfanquemos. tal
¢s la razon para que en |a actualidad debamos reconocer que la muerte cerebral es una muene

real, no obstanle que persista durante un periodo breve Ia funcién cardiaca y la res piratoria
mantenidas por sopodtes artificiales. .

Por ello. concluimos que la persona que se encuentia bajo diagndstico de muere
cerebral es un ser que ha fallecido siendo su condicidn juridica la de un cadaver que asume |3
naluraleza juridica de "cosa suigeneris”. debiéndose permiliv el trasplante de drganos, si con
ello puede salvarse a una persona que tiene alguna disfuncion organica que posiblemente lo
lieve a la muerte para el caso de que no se le injerte el drgano requeride para sobrevivir. Ante
todo se debe tomar en consideracion las directrices que determine 1a familia que se encuentra
involucrada en tal situacion

Sin embargo, estamos convencidos de que en fechas no muy lejanas, la ciencia
médica podra descubrir nuevos métodos que permilan lograr la recuperacion de personas
descerebradas. con lesién cerebrat irreversible, por lo que se volveran obsoletos los criterios
clinicos antes expuestos, en ese momento sera necesario ademas, realizar una reforma radical

alas leyes sanitarias. para adecuarlas al aspeclo tactico que en ese momento impere.
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CAPITULO QUINTO

CONDICION JURIDICA DE LA PERSONA QUE SE ENCUENTRA EN ESTADO
VEGETATIVO CRONICO

En esta apartado contaremos un caso que fue resuello en Ja Corte de Nueva Jersey, el
cual fue el lema central del Séptimo Simposio Anual de ta Escuela de Leyes de Columbia®6, ¢
topico a seguir fue: (Exisle un derecho a morir?, en dicha ocasion se estudid la situacién
juridica de una joven llamada Karen Ann Quinlan, la cual una noche sufre una intoxicacion de
somniferos y alcohol, encontrandola un amigo, quieta en {a cama con el rostro calmo y ios
prazos extendidos junto al cuerpo, jamas despend... ya que se encontraba en estado vegelativo
y en tono a Su cuerpo se desata una apasionante polémica: ;Deben dejarla vivir
indefinidamenle en esa condicion casi vegetal?, ¢Es mas piadoso desconectar el respirador y
dejarla morir en paz?, y una serie de interrogantes muy interesantes respecto de su estado
vegelativo que se delallaran en el tema de esle capilulo.

E! padre de Karen Ann Quinlan internd a su hija en el Hospital Santa Clara, donde ai
paso del tiempo. denotd que su hija no oblenia ninguna mejoria y que se encontraba atada a la
vida a través de un respirador mecanico; en base a la opinion de dos doctores, el Dr. Morse
experto en cuestiones pulmonares y el Dr. Javed especialista en Neurologia, decidid solicitar a
los Tribunales que le permitieran imterrumpir el respirador mecdnico; existieron objeciones de
varios abogados, ya que consideraban que aunque el padre de Karen era su tulor natural, 1al
vez su decision se basaba en otros inleresgs ajenos a la persona de su hija. por lo que
decidieron nombrarie un tutor judicizﬂ Daﬁiel R. Coburn, quien después de investigar
personalmente el asunta y de acudir a visitar a Karen en el hospital de Santa Clara, llegd a la
conclusion de que la joven era un "cadaver viviente", por lo que sin vacilar solicité a ia Corte
de Nueva Jersey, la aulorizacion para intercumpir el respirador mecanico.

Al analizar el caso hubieron diversas opiniones pero sobresalid la idea de que Karen se
encontraba en estado vegetativo con nulas posibilidades de llegar a sobrevivir como una
persona comun, ya que por el dafo cerebral sufrido nunca recuperaria la funcién intelectual,
por lo que afirmaban que deberia retirarsele el respirador antificial, dando a conocer qué én €sa
forma, por ta fatta de oxigenacion dei cerebro Karen llegaria a sufrir una muerte cerebral. Entre
185 personas que se opusieron, se encontraba el Dr. Cook, ya que pensé podria llegar a darse
un milagro meédico.

- 2
% GRAD. Frank P 15 Thare 2 1gnt fo Die? En COLUMBIA JOURNAL OF LAW AND SQCIAL PROBLEMS. Vol 12
19781976, Estados Unidos. Pagna 459 2 529
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S. mbal’go |a Conte de Nueva Jelsey decidib qlle se re"rara el resp.
ren m"a oS . . "ad

De esta experiencia podemos destacar que existen PErsONas que se encuentran
privadas de tada funcidn cagnoscitiva e intelectual por una lesion cerebral, sin embargo, dada
ia conformacién del sistema nervioso pueden mantenerse. sin necesidad de soporte artificial,
1as funciones cardiaca y respiraloria.

En este senlido exislen opiniones de doclores, los cuales reconacen que existen tres
tipos de pacientes:

a) Aquellos cuya enfermedad es curable. pero si no es iratada puede conducir a la
muente.

b) Aquellos cuya enfermedad los conducira a la muente, pero si se aplica el tralamienlo
adecuado, pueden aumentarse las expeclalivas para prolongar su vida.

¢) Finalmente los enfermos. para los que no exisle un Iratamiento médico adecyado
que les permila continuar viviendo, a los que se aplican medidas extracrdinarias por medio de
aparalos mecanicos, logrando tinicamente prolagar su muerte.

Denlro de este tercer grupo podemos encontrar a las personas que esldn en eslado
vegetalivo, sin embargo hay que deslacar el diagndslico para delectar esios casos debe ser
minucioso y requiere no solo de pericia meédica sino de un periodo de observacion muy
prolongado.

Para poder determinar lo que el estado vegetativo configura, requerimos conacer
Cuales s0n sus causas. su diagnostico y su pronostico

Cabe sefalar que el estado vegelalivo continua siendo un enigma médico
impredecible. ya que ain conociendo su origen, no puede asegurarse con toda certeza como
serd el desarrollo clinico del paciente. toda vez que exislen ocasiones en las cudles las
personas que inicialmente eran diagnosticadas en eslado vegetalivo. logran gradualmente
recuperar algunas funciones, aunque dificilimente legaran a reasumir su capacidad mental
integramente y en contraposicion, hay siluaciones en 1as que nunca se logra un avance. ante la
desesperanza de los familiares de! enfermo.
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En principio, puede sefalarse que el estado vegetativo, tiene como punto inicial de
referencia, que los pacientes caen en estado de coma debido a causas 0rganicas o por agentes

externos.

A.- ORIGEN DEL ESTADO VEGETATIVO: EL COMA
£) coma es definido por Fred Plum y Jerome B. Posner como: “el eslado de falta de
respuesta psicoldgica sin fendmeno de despertar, y en el cual el sujeto permanece con los ojos

terados. Los sujetos en coma no mueslran respuestas psicoldgicas comprensibles a estimulos
externos 0 a necesidades internas"87.

Para brindar una explicacion de lo que el esquema del coma comprende, debemos
partir de lo que es el conceplo de conciencia,

La conciencia es el estado en el cual cada uno se da cuenta de s mismo y del
ambiente que lo rodea, siendo el coma, lo opuesto, la ausencia total de conacimiento de i
mismo y del ambiente, aun cuando el sujeto sea estimulado externamente.

"Qos componentes fisioldgicos gobiernan fa conducta consclente, o sea el cantenido y
el despentar. Las enfermedades cerebrales de diferentes tipos y distribucidn afectan a cada
componente en forma diferente. E! conlenido de fa conciencia representa la suma de las
funciones mentales cognoscitivas y afectivas. Cualquier lesion que impida la funclon
cognoscitiva completa, disminuye el contenido de la conciencla y lleva al paciente a un estado
menar que el de 1a conciencia total... €l despertar es el otro aspecto de ta conciencia y al

menos en la conducta estd intimamente relacionado con 1a apariencia de estar par completo
despierto'$8.

Es decir. que cuando una persona entra en estado de coma pierde la conciencia, par lo
Que na se puede obtener una respuesta normal al aplicarsele un estimulo externa.

Sin embargo. debe advertirse gue existen casos en que 10s pacientes en estado de
coma presentan un movimiento ligero ante un estimulo muy doloraso, En este sentido, también
hay personas que aun estando en coma, tiene un ligera movimiento en los ojos, lo cual puede
llegar a contundir af Doctor si no analiza todos los signos de manera glabal

6?7 "
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En principio, puede sefialarse que el estado vegelalivo, tiene como punto inicial de
referencia, que 108 pacientes caen en estado de coma debido a causas 0rganicas o por agenies

exiernos.

A.- ORIGEN DEL ESTADO VEGETATIVO: EL COMA
El coma es definido por Fred Plum y Jerome B. Posner como: "el estado de falta de
respuesta psicoldgica sin fendmeno de despeitar, y en ef cual el sujeto permanece con los ojos

cerrados. Los sujetos en coma ne muestran respuestas psicoldgicas comprensibles a estimulos
externos o a necesidades internas67.

Para brindar una explicacion de lo que el esquema del coma comprende, debemos
partir de lo que es el concepta de conciencia.

La canciencia es el estado en el cual cada uno se da cuenta de si mismo y de!
ambiente que lo rodea, siendo el coma, o opuesto, la ausencia total de conocimiento de si
mismo y del ambiente, aun cuando el sujeto sea estimulado externamente.

"Dos componentes fisiolégicas gobiernan {a conducta consciente, o sea el contenido y
¢l despertar. Las enfermedades cerebrales de dilerentes tipas y distribucidn afectan a cada
componenle en forma diferente. El contenido de la conciencia represenia la suma de las
funciones mentales cognoscilivas y afectivas. Cualquier lesidon que impida 1a funcién
cognoscitiva completa, disiminuye el contenido de fa conciencia y lieva al patiente a un estado
menor que el de a conciencia total... E! despentar es el olro aspecto de la conciencia y al

menos en la conducta esta intimamente relaclanada con la apariencia de estar por completo
gespierto"$8.

Es decir, que cuando una persona entra en estado de coma pierde la conciencia, por lo
que no Se puede obtener una respuesta normal al aplicarsele un estimulo externa.

Sin embargo, debe advertirse que existen casas en que los pacientes en estado de
coma presentan un movimiento ligero ante un estimuio muy doloreso. En este sentida, también
hay persanas que aun estando en coma, tiene un ligero movimiento en los ojos, lo cual puede
legar a confundir al Doctor si no analiza todos los signos de manera gioba.

]
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Dentro de los signos clinicos que se enmarcan para diagnosticar €l cuadro del coma se
encuentran el que el paciente no responde a ningln eslimulo externo o 1o hara en forma muy
jeve ante un estimulo dolaroso, no hay mavimiento esponténeo, 1a musculalura es flacida, se
liene incontinencia urinaria y fecal, el pulso es habiwalmente rapido y la respiracion es

peribdica.

El coma puede deberse a causas traumaticas, como golpes, accidentes graves que
producen la lesidn craneal, o a causas no traumalicas, es decir, a enfermedades orgénicas
como es el caso del coma hepético, o0 a otras circunstancias coma el envenenamiento o la
intoxicacion por sedantes y barbitdricos.

Una persona que se encuenira en estado de coma esla inconsciente, por lo que el
doctor dificilmente podrad conocer su hislorial clinico e iniciar un tratamiento, ya que no hay
ayuda por parte de! paciente para conformarlo.

8.- DETERMINACION DEL ESTADO VEGETATIVO

Casi todos los pacientes en coma despiertan hasta cierto grado con el tiempo,
dependiendo de la causa del coma y de! dallo a la estruclura cerebral, el despertar del coma
parecido al sueiio puede sobrevenir en horas, dias o alin semanas despuds de su iniciacion. Su
grado de recuperacidn parece depender de la integridad del tallo cerebral y del hipotdlamo. ES
decir, que en principio no se puede deteclar hasta que punto se relaciona la tausa del coma
con el dafio cerebral sufrido, sino que deberd esperarse el transcurse del liempo para que se
pueda determinar, si ) paciente togra recuperarse paulatinamente sus funciones o si se
encuentra en estado vegetativo, pudiendo intluirse en algunas casos la muerte cerebral.

La inconciencia aguda posterior a Ja lesion del craneo representa una de las causas
principales del estado comatoso. "Fisiolégicamente, ia pérdida de la conciencia impiica al
menos que el sujeto ha sufrido disfuncion amplia de los hemisterios cerebrales o del tallo
cerebral, o bien de ambos'89. Inmediatamente después de la lesion puede ser diicit distinguir,
desde el punto de vista clinico, en sujelos destinados a despenar rapidamente y los que
permanecerdn en coma prolongado.

Sin embaigo, los signas de disfuncion de pupilas, anomalias oculomoloras o posturas
anormales indican una lesidn mas intensa con una pérdida manlenida de ia conclencia. Atn
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estando |a persona en coma, ios médicos podran iniciar un diagnéstico respecto a las cuales d

‘ . . e
la inconciencia, por algunos otros signos, sin embargo, el mismo no podra ser definitivo sing
con el transcurso del tiempo y mediante estudios que al efecto se realicen

Sobre este punto, Fred Plum y Jerome B. Posner comentan que se han dirigido més
esfuerzos para tratar de predecir la Solucion de las lesiones de cabeza, mas que cualquier otra
causa del coma. La explicacion se debe a que el problema es frecuente y que
predominantemente afecta a la gente joven y pone en juego consideraciones financleras
sociales y emocionales'T0. Tado ello es debido a que el coma por una lesién traumdtica qu;
afects a! cerebro, es muy frecuente e impacta no solo por cuestiones econdmicas sino
afectivas ya que es padecido en varias ¢asos por adolescentes y jovenes, sobre 10do en lo
relativo a accidentes automovilisticos.

A continuacién daremos a conocer un cuadro en el que se enmarcan los grados de
recuperacion del coma, los cuales varian desde una buena recuperacion de sus facultades
cognoscitivas hasta un estado sin recuperacidn.

GRADOS DE RECUPERACION DEL COMA

SUENA RECUPERACION Pacientes que recuperan la capacidad de
flevar una vida normal, o si existia previamente
una incapacidad de teasumit el nivel previo
de actividades.

INCAPACIDAD MODERADA  Pacienles que logran la independencia en el
vivir diatio, pero conservan limitaciones lisicas
o menlales que les impiden reasumil sy nivel
pievio de funcion.

INCAPACIDAD INTENSA Pacientes que peimanecen ol menos con
aiguna luncién cognoscitiva  pera  que

dependen de alias para su mantenimiento

diaiia,
ESTADO VEGETANIVO Pucientes que despierlun pero que no dan
signos de aglerta cognoscitiva.
SIN RECUPERACION Pacientes que permanecen eh coma hasia
a muerte,
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Se advierte que la lesion grave de la cabeza, caracterizada por la pérdida de la
conciencia por mas de 6 horas, ademas de olros signos produce gran monalidad. Los factores
que intervienen para pronosticar |a forma en que evolucionara la inconciencia son; la edad, la
duracion de la inconciencia y los signos motores, entre olros.

Dentro de eslos aspectos, se involucra la figura del Estado Vegetativo, la cual
hatremos de definir.

Podemos adventir que el lérmino "Estado Vegetativo® fue propuesto por Jennet y Fred
Plum para describir "a condicion subaguda crénica que a veces se presenta después de una
lesion cerebral grave y comprende un retomo @ la vigilia acompahado por una faMa total
evidente de Ia funcién cognoscitiva. Una definicidn practica es que 10s 0jos se abren en farma
espontinea como respuesta a estimulos verbales. Hay cicios de suefo y desperar.
Espontineamente los pacientes mantienen el cantrol respiratorio y niveles normales de presién
aderisl. No muestran respuestas matoras discretas de localizacion, tampoco pronuncian
palabras comprensibles, ni abedecen drdenes verbalesT "

Por consiguiente el estado vegetalivo, consiste en que la persona que inicisimente
snira en estadc de coma, permanece inconsciente durante un periodo prolongado,
caracierizéndose por 13 existencia de una lesidn cerebral que impide al individuo recobrar su
capacided cognoscitiva de manera instantdnea, asimismo, no permite al doctor diagnosticar de
menera Inmediata el tratamienta clinica a seguir y conforme transcurre el liempo se puede If
detectando si existe una evolucion, o si el paciente no recupera sus funciones cognoscilivas, no
obstante lo anterior, to que descancierta en estos casos es que el enfermo puede continuar
manteniendo su funcidn cardio-respiratoria sin necesidad de coniral cansciente ni de soporte
adilicial existiendo ademds ciclos de sueda y despentar, por lo que se puede llegar a creer que
existe una funcién intelectual, sin serlo asi en realidad.

€/ cuadro clinico relativo al estado vegetativo se clrcunscribe a que existe una pérdida
mental grave, debido a un daiio intenso a los hemisferios cerebraies con un mantenimiento de
as funciones vegetativas preservadas por el sujeto.

Auaque el paciente abra los ojos, no implica con ello que tiene conclencia del medio
ambiente que lo rodea, ni que su funcién cerebral estd intacta, sino que clinicamente 105
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hemisferios cerebrales que engloban las funciones intelectuales, se encuentran dadados y el
tallo cerebral que concentra las funciones vegelalivas se encuentran intacte

_ asi como el
hipotdlamo, razon por la cual el sujeto abre los ojos, tiene respiracion esponténea y la funcién

circulatoria es constante,

Dependiendo de |a gravedad del dailo a los hemisferios cerebrales, los pacientes
podrdn reasumir sus tunciones en lapsos breves de liempo, como en el caso de los pacientes
que de dos a cualro semanas de haberse encontrado en estads de coma, empiezan a
despertar. Sin embargo, al transcurrir el tiempo, cada vez existen menas expeclativas de que

el paciente logre reasumir su actividad inteleciual perfildndose el diagndstico del estado
vegetativo.

Cuando se habla de que una persona permanece en estado vegetativo, se le equipara
a un "vegetal, una planta”, es decir, un ser vivo que continua en sus funciones basicas que le

permiten sobrevivir, sin tener una base intelingible, no tienen el elemento racional que
caracteriza al ser humano.

Los doclores reconocen que tos signos que predican un estado vegetativo futuro son
diffciles de identificar durante los primeros dias después de! inicio del coma, debido a que esta
limitacidn se encuentra en la base patologica del estado vegetativo, que por lo regular consiste
en hemisferios cerebrales fuetermnente dafados, combinados con un tallo cerebral
relativamente infaclo, 1o cual produce en los primeras dias alteracién de la conciencia. siendo
que un cuadro clinico inicial similar ocurre en pacientes que sélo lienen lesion funcional y de
lipo reversible al cerebro. Una conteza cerebral permanentemente daflada muestra pérdida
irreversible sélo cuando los dias de convatecencia se transforman en Semanas. Bajo estas
tircunstancias, 1a evolucion de Jos cambios clinicos después de la primera semana tienen
mayor valor pronostico que los signos neuroldgicos especificos observados durante los
primeros dias.

Pueden construirse prondsticos muy precisos en pacientes vegetativos con funcién

intacta del tallo cerebral mucho antes del fin de la segunda semana después del Inicio del
coma. '

Dentro de los signos clinicos que Se destacan en 13s personas que se encuentran en
estado vegetalivo estan: el movimiento emante de los 0jos con desviaciones lentas y al azar,
debido a que persiste la funcidn del tailo cerebral; 1a ausencia de respuesta ante estimulos
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datorosos, el mantenimiento de ta funcién cardio-respiratoria, 1os ciclos de suefo-despertar, el
no responder a drdenes verbales, haciendo hincapié de que en cuanto a 13 respiracion Ja
misma es ruidosa y con emanaciones bucales. Existe una reaccién ante ciertos estimulas
dolorosos, como 0 es el movimiento de un miembro, debida a que es a nivel medutar el reflejo,
sin existir en ningin momento un Mavimiento brusco tendiente a retirar el estimulo dolorosoT2.

El problema que se detecta en los pacientes en estado vegelativo, es el relativo al
cuidado y la atencion que debe prestdrseles, ya que debe anotarse cada movimiento o camblo
que se regisire, debido a que puede ser un signe de recuperacion, aunque se determina que
mientras mas farde el paciente en reaccionar y saiir del estado comatoso, menores
probabilidades exisliran de que reasuma su funcién cognoscitiva, porque Ia lesién cerebral es
grave. En muchos casos, después de que franscurren varias semanas y el paciente vuelve en

si, por el daflo cerebral sufrido, podra recobrar hasta cierto limite su capacidad, convirtiéndose
en varios casos en un ser dependiente.

C.- DELIMITACION DEL ESTADO VEGETATIVO CRONICO

En principio, 10s pacientes se encuentran en Estado de Coma, posteriormente abren los
ojas y se fecupera el ciclo de suefio-despertar, pero nunca muestran signos reconocibles de
funcién cognoscitiva. Las funciones del tallo cerebral permanecen inlactas a juzgar por la
actividad pupilar, masticacion, respiracion y control de la circulacion. Debido a la alencién
extraordinaria, Jos pacientes descritos sobreviven a su enfermedad por periodos que van de
dos semanas hasla ocho afos y en ciedos casos hasta diecisiele afos. El
electroencefalograma en varias ocasiones es esencialinente isoeléctfico, pero en pocos €asos,
readquiere modelos de ritmo y amplitud sin ser cansistenle. Tat es el cuadro clinico Que
describe al Estado Vegetalivo Cronico.

Es por ello que el estado vegetativo persistente o cronico se refiere a Ja manutencion
de Jas actividades vegetatlvas con ausencia de funcion cognoscitiva, en farma permanente, en
tales extremos los sujetos pueden vivir por periodos prolongados, a veces hasta aftos, después
de una lesion cerebral grave sin recuperar jamas aiguna manifestacion externa de actividad
mental del sujeto.

Entre 45 pacienles que estaban vegetalivos al final de una semana, 13 despertaron
posterionmente y 5 lograron resultados satisfactorios. Al después de haber eslada vegelativo
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durante dos semanas, 8 pacientes despertaran y uno se fecuperd hasta un nivel de una

moderada incapacidad, su dificultad principal era de pérdidas intelectuales que le impedian su
relorno al trabajo. En pacientes que permanecieron vegetativos por mds de dos semanas, el
pronodstico fue uniformemente mafo; de 24 de tales individuos sobrevivieron POr un mes y de
elios solo 5 estaban vivos al final de un ado; 3 permanecieron permanentemente vegetativos;
los otros tuvieron limilaciones neuroldgicas abrumadoras, asi como deterioro mental que

los
incapacitaba.

Comunicaciones de olros autores por o general indican un aspecto iguaimente
deficiente para los pacientes vegelalivos después del primer mes. Higashi y colaboradores,
informaron haber seguido a 110 sujelos vegetativos crénicos. Sélo 3% de los pacienies se

recuperason y sobrevivieran por tres afos y ninguno era capaz de reasumir sy aclividad
humana como ser humana social.

En forma casi general, los pacientes a quienes los doctores diagnostican estado
vegetativo cronico, sobreviven durante periodos muy largos y mueren debido a complicaciones
orgénicas diferentes a su estado, sdlo en casos extraordinarios se ha lograde ciena
recuperacion menial después de tener un estado vegetativo cronico, como ef de un paciente de
43 aflos que habla permanecido vegetativa después de haber sufrido una lesidn cerebral
durante un ailo 0 afo y medio, en un lapso de seis meses no abria 105 ojos ni lenia respuesta
motoras, después despend y penmanecio vegelativo por otra afo, recuperando el lémino de
ese lapso el habla, y pudiendo seguir drdenes. Después de dos afos logrd readquirir hasta
cierto limite la funcion intelectual. pero se encontraba paralizado en ires de sus extremidades y
era tolalmente dependiente.

Cuando un ser humano se encuenlra en estado vegetalivo cronico, requiere de
cuidados intensos. tante clinicos como humanos. por perfiodos tan prolongados que causan
desesperanza hasta el mismo personai medica.

En este momento. debemos analizar cual es la diferencia que existe entre la muere
cerebrat y el estado vegetativo cronico. ya que son tonceplos diferenles que lienen
cansecuencias diversas, a fin de evitar confusiones.

D.- DISTINCION ENTRE MUERTE CEREBRAL Y ESTADO VEGETATIVO (:R‘:)Nl(‘p|
La muerle cerebral es un estado biologico aistado. consistente en la lesion irreversible
. inequivoco,
de Ias estructuras cerebrales, tanto de los hemisferios COmo del tallo, su futuro es inequivo
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ya que después de unas cuanias horas de cesacion de funciones cerebrales se producird Ia
muerte en todo el organismo.

En contraposicidn, el Estado Vegetalivo Cronice depende del dado producido sobre
todo & los hemisferios cerebrales, teniendo un futuro incierto debido a que no se puede
determinar cronoldgicamente el momento en que Sobrevendrd fa muere y pueden influir
entermedades organicas e inclusive complicaciones médicas para su resolucion. Esto ocasiona
conflictos emocionales en 1as que 1as personas que cuidan dei paciente ¥y en los familiares,
cuando al paso del tiempo se dan cuenta de que no existe mejoria y de que esta situacidn

puede prolongarse hasla por afos, adeinds de la inversién de recursos econdmicos cuantioscs
para su debida atencién médica.

En la actualidad suele confundirse con gran facilidad los conceptos antes explicados,
tal es el caso del doctrinario J. Celestino Acosta, quien afirma: "En la medida en que la vida
sea mantenida por mecanismos anificiales, ta muerte cerebral puede existic con vida
vegelativa espontanea debemos mantener la terapéutica que nos parezca convenlente,
sabiendo que, como individuo, aquel sujeto es un muerto vivo". Como puede advertirse este
autor equipara a la muerte cerebral con la existencia vegetativa, siendo criterios ctinicos
diferentes, tanto en Sus causas cCOmo en Sus consecuencias, debido a que en la muene
cerebral, hasta en tanto se confirma se requiere del apoyo de aparalos mecanicos, que auxilien
Is funcidn cardio-respiratoria, en cambio en el estado vegelativo crdnico, el paclente mantiense
sus funciones respiratorias y circulatoria, ya que el tallo cerebral se encuenira intacto.

En el enlorno del estado vegetativo cronico es valido preguntar sl se debe mantener la
existencia vegetativa mediante el cuidado médico, cuando al transcurir @l liempo, el paciente
no se recupera, La soluclén se encuentra a pantir de la condicidn juridica que se Je atribuya al
enfermo que se encuentra bajo ese estado, 1o cual analizaremos a continuacion.

) CONDICION JURIDICA DE LA PERSONA QUE ENCUENTRA EN ESTADO
VEGETATIVO CRONICO

En el siglo XIX el poeta Sir Athur Hugh Clough sefala: *No debes malar, pero no
debes esforzante oficiosamente en mantener la vida"T3,
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No obstante que media un siglo entre e! pensamiento de| poeta y la vida actual, sy

frase tiene un gran contenido para delimitar a situacion juridica de los pacientes que se
encuentra en estado vegetativo crénico.

A los meédicos, los sensibiliza en especial esta situacion, ya que clinicamente no
pueden pronosticar la duracion det estade vegetativo y por ello lo califican con el adjetivo de
"¢rénico”, si nQ hay recuperacion de un determinado lapso de tiempo, siendo necesario que los
gdoctores se responsabilicen y estimen cuales son 105 recursos cientificos con los que se
cuentan y cual es el apoyo economice que pueden aportar los familiares del paciente. Por ello
se deben analizar 3 Interrogantes antes de decidir el curso de la accion a seguir, 1a) como lo
hiza Lord Cahen de Birkenheah, Ex-presidente de 1a Real Socledad de Medicina:

“1. ¢Ha sido la persona y sus responsables, informados de todo lo que deben saber y
son libres para aceptar el curso de la accion que se recamienda?

2. (La recomendacién se basa en la mayor probabilidad clentifica?

3. ¢ Es el curso de 1a accidn que se propone el que se recomendaria a un ser Querido; y
8i yo estuviera en circunstancias similares aceptaria la misma accion para mi?*T4,

En base a eslas consideraciones, el médico debe reflexionar sobre ta forma en que va
8 comunicar a los familiares la situacion en que se encuentra el paciente diagnosticado bajo
#stado vegetativo crénico, aunque facilmente puede adverirse que los parientes mas préximos
se encuentran periurbadas emocionaimente por el cuadro clinico que se presenta.

Una circunstancia muy seria que agrava Ia situacion del enfermo que se encuentra bajo
& estado vegelativa crénico es la relativa al equipo técnico y humano con que cuenta la
institucion médica y la capacidad econdmica de los pavientes para solventar la enfermedad, la
cual al transcurrir el tiempo nulifica las posibilidades de recuperacion det paciente, por lo que
los doclores van perfilando fa nocién de que se encuentra desahuciado, flaméndolo
técnicamente “enfermo tarminal”.

Este marco que encuadra al estado vegetaliva crénico ha dado paula para que
innumerables doctrinarios emitan su opinion respecto a la situacién juridica que guarda e!
paciente que sufre esa enfermedad, ya que para algunos ese individua continua siendo persond
y para olros ya es un cadaver, definiéndolo como "muernto-vivo®.
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€l maestro Alfanso Quiroz Cuardn opina que: “"Resulla posible restaurar los
movimieos del corazdn y de la respiracion, sin restaurar el funcionamiento del sistema
nervioso cenlral; sin embargo, pueden restaurarse algunas funciones de esle sistema... pero &l
sujeto permanecera inconsciente e incapaz de expresarse y de pensar, ;Puede tal persona,
viviendo en eslado vegelalivo ser considerada muenta?. Expresarse y pensar puede
considerarse como lo que filosdficamente se designa como fa mente o el alma. Cuando la

muene acurre en ui ser humano hay una pérdida de la capacidad mental, asi como |a pérdida
de las funciones fisicas..."T§,

Para este autor, lo fundamental en ef hombre, lo que lo caracteriza es su funcién
intelectiva y sin ella, no puede decirse que existe la vida humana, Esta opinién, resulla muy
dréstica en cuanto a que no delimita la diferencia que existe entre estado vegetativo y estado
vegetativo cronico en forma temporal, por lo que podria llegarse a considerar que con un solo
dia en que la persona fuese diagnosticada bajo estado vegetativo, ésta se consideraria como
muena, stendo que clinicamente todavia tiene posibilidades de recuperacion.

En el extremo contrario, se ubican aulores coma Alberto Trueba Urbina y Jorge
Meneses Hoyos, quienes consideran que el Individuo que se encuenira con la funcién

cardiorespiratoria sostenida es una persona, aunque su funcién cognoscitiva permanezca
ausente.

Cabe advertir que en cuanto a |a definicion de la conciencia, puede hacerse una
subdivision, ya que existe una distincion entee los individuos que tienen disminuido el contenido
de la misma, los cuales son considerados como personas en el sentido mas amplio, y aquellos
que no presentan sefal de alefta cognoscitiva, por lo que carecen de capacidad intelectual,
configurando el estado vegetativo.

En la practica los pacientes se encuentran inicialmente en coma y no tlenen reacclén
#lguna a estimulos del medio ambiente, aunado a los sintomas ya sefalados, después de una
semana se les diagnostica en estado vegetalivo y si esta situacién se prolonga por un término
mayor de veinle dias, el médico puede pronosticar que el sujelo se encuenira en estado
vegelativo cronico.

75 1BIDEM, pagina 526
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En lo que respecta al margen de tiempo que debe servir €omo base para determinar el
estado vegelativo cronico, no existe un crilerio uniforme entre neurdlogos, ya que algunos
aseveran que basla que lranscuiran veinte dias a partir del diagnéstico del coma ¥ que en ese
lapso no exista respuesta ni signo de alerta cognoscitiva para lener fundamento para
determinar que |a persona se encuentra en estade vegelativo cromico, olros doctrinarios
prefieren esperar un lapso mayor para emilir su diclamen, siendo urgente recapitular sobre el
intervalo temporal dado que es {rascendente para delimitar la condicion juridica del individug

que ‘o padece. El resultado que arroje el consenso cientifico debera vertirse en |a esfera
legistativa tanto administraliva como civil,

Para las personas no iniciadas en el terreno médico nos parece que el paclente que se
encuentra en eslado vegetalivo crénico estd dormido, inclusive el sujeta que presenta esa
sintomatologia clinica Wega a abrir y cenar los ojos esponmaneamente coma si tuviese
conacimiento del medio ambiente exterior que lo rodea, aunque en la realidad no sea asi.

En el Institute Nacional de Neurologia y Neuracirugia Manuel Velasco Sudrez se
analizé el caso de un joven de veinle afios el cual padecla el Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA) el cual lo habia llevado al eslado vegelalivo crénico, el cuadro que
presentaba era el siguiente: lenja los ojos abienos y desorbilados sin sentido de orientacidn,
una respiracidn ruidosa con emanaciones bucales. no respondia anle las drdenes verbales det
doclor, se le aplico un eslimulo doloroso consistente en ejercer presion sobre la glandula
mamaria, obleniénriose como respuesta una leve flexion del miembro superior sin Que lralara
de liberarse de! ohstaculo que le causaba el dalor, constituyendo un reflejo a nivel medular, en
otras 20nas corporales sensilivas se le aplicaron estimulos como en 1as ulas de las manos y
las de los pies sin obtener respuesta, cabe advertir que los pacientes que se encueriran en
estado vegetalivo cronico son minuciosamente analizados y atendidos por personal medico el
cual constantemente registia y ancla los datos que armoja 1a observacion, asimismo son
manlenidos mediante la aplicacion de suero via intravenosa, en el caso en estudio et doctor
informé qgue el individuo iba a morir por causa del SIDA y no par el estado vegelalivo cronico
bajo el cual se encontraba sujeto. ¢Es valido ante esa siluacion afirmar que Ia persona cailinua

viviendo Ginicamente porque mantiene su funcion cardiorespiraloria?.

La principal solucién en fa aclualidad fa tienen los parientes mas proximos del paciente
) o , . - ; ) que
quienes deciden si se refira o no la manutencién que s le proporciona, debiendo sefialarse a
, , i se
ante un periodo prolongado de tension emocional los familiares. en mulliples ocasiones,
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desestabilizan perdiendo la objetividad de la situacion y toman decisiones precipitadas poca
convenientes para el enfermo. po

Con este planteamiento flegamos al punto final de nuestra investigacion, principiando
con el andlisis de la regulacidn legislativa actual en tomo a este fenémeno

En ei ambilo de la legislacidn civil existe una laguna legal por 1o que no se aborda el
problema. Desde la vertiente administrativa podemos contemplar que el eslado vegelalivo
crénica no se encuentra previsto dentro de 'as directrices que circunscriben el diagnostico letal,
regulado en los articulos 317 y 318 de la Ley General de Salud, los cuales han sido transcrilos
con antelacién, por lo que nos limitaremos a ofrecer un esquema general de los molivos por los
cuales consideramos que no son aplicables las normas juridicas antes enunciadas respecto a
las personas que se encuentran en estado vegetalivo cronico.

En lo que respecta a fa delimilacion de a muene cerebral para llevar a cabo el
trasplante de organos conlemplado en el ariculo 318 de la Ley General de Salud, se
mencionan como fequisitos para su configuracion los siguientes:

1. La ausencia completla y permanente de la conciencra.

2. La ausencia permanente de respiracion esponianea.

3. La falta de percepcion y respuesta a eslimulos extermos

4. La ausencia de reliejos de los pares craneales y tos reflejos medulares.

5. Electroencefalograma isoelécirico sin modificacion por un periado de doce horas.

6. La ausencia de antecedentes inmediatos de ingestion de bromuros. barbituricos.
alcohot y otros depresores del sistema nervioso central o hipotermia.

Para el caso del estado vegelativo cronico podemos percatarnos que no Se
cumplimentan los requisitos clinicos antes enumerados, por lo quée no es valido timitamos a
admitic que el aticulo 318 de la Ley General de Salud resulta aplicable al caso en esludio,

dando como fundamento los siguientes razonamientos:

1. En principio podemos afirmar que €} requisito de la ausencia completa y permanente
de 1a conciencia se da en las personas que se encuentran en estado vegetativo crénico, no
obstante ello. el individuo que ta padece tiene ciclos de sueflo-despentar.
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2. £n el caso del estado vegelativo crénico si existe la respiracién espontanea pero con
emanaciones bucales toda vez que no hay un controj respecto de 1a eliminacion de flemas y
flujo nasal, este sintoma es resultada de que Ia funcion del talio cerebral responsable dei centra
respiratorio se encuentra intacta y no asi la de los hemislerios cerebrales que resultan
lesionadas, por lo que clinicamente no se cumplimenta con el requisito previsto en la ley.

3. No existe percepcian en el caso del estado vegetativo crénico, sin embargo, pueden
verificarse ciertos movimienlos leves ante la aplicacion de un estimulo dolaraso, dado que son
actos reflejos que no denotan una reaccién violenta, normal tendienle a relirar el estimulo
dadino y por tanto, no son indicios de una conducta consciente por pane del paciente.

4. En cuanto a la ausencia de los reflejos de los pares craneales y de los reflejos
medulares podemos sedalar que tampaca se cumplimentan como requisite administrativo, toda
vez que la persona que Se encuentra en estado vegetativo cronico tiene cierto nivel de reaccion
ante 1os mismos sin que con ello se compruebe que existe una aclividad de 1a funcién
intelectual del paciente, ya que los mismas son emitidos de una manera anormal, 1a razén de
esta circunstancia radica en 1a definicion del vocablo reflejo el cual se concibe como una
respuesta rapida e involuntaria a un estimulo que no involucra a las neuronas de asaciacién,
las cuales son responsables del pensamiento y de las decisiones, por lo tanta, al aplicarse el
estimulo al paciente se tiene un reflejo anormal, que no implica una reaccion cognascitiva.

5. En el caso de las personas que Se encuentran en estado vegetativo crénico se
presenta un electroencefalograma isoelécirico. aunque excepcionalmente pueden existir cientas
maovimientos inconsistentes que pueden confundir 1a situacion. la cual si na es analizada de
manera global junto con atras sintomas pueden arrojar un diagnastico equivocado.

6. En cualquier caso en que se reporte una anomalia. ausencia o disfuncién cerebral es
requisilo indispensable ! practicar previamente analisis a fin de comprabar que el sujeto que a
padece no preseita signos de haber ingerido bromuros, barbituricos o cualquier otro depresor
del sisteia nervioso, debido a que por su accion pueden presentar cuadros clinico similares a
Ios correlativos a disfunciones y anomalias cerebrales e inclusive al estado vegetativo cronico,
teniendo después de un periodo prolongado una compieta reversibilidad fisiologica de 1a

funcidn nerviosa sin alteraciones.
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En lo relativo a 1a hipolermia podemos destacar que se puede presentar un historial
clinico similar al del estada vegetative ciénico siendo posteriormente reversible sin trastamos
al sistema nervioso.

A su vez el afticulo 317 de la Ley General de Salud impone atros requisitos clinicos
adicionales a los anles enumerados para Ja expedicion del centificado de defuncion los cuales
se circunscriben al caso de muerte general mismos que no resultan aplicables para el caso de
muerte cerebral y menos para la condicion del estado vegetativo crénico.

A pantir de! diagnostico que efectie el neurélogo de que una persona Se encuentra en
estado vegetativo cronico cabe preguntarse: ;se podrd seguir considerando coma "persons™ al
sujeto que se encuentra sin funcidn cognoscitiva y atado a la vida por una manutencion
artificial, aguardando que surja alguna complicacidn orgénica derivada de su estado que le
produzca la resolucion final?. Desde un aspecto ético podemos aseverar que ese sujeto ya no
€5 una "persona” ya que se considera como un vege'al, desde la vertiente clinica, el cyal
carece de valares y fines a realizar Desde un aspecto religioso pueden surgir Controversias ya
que para algunos sacerdoles es necesario que médicamente se verifique el cese de la
contraccién cardiaca para pader concebir a la muerte que se define como la separacién del
alma del cuerpo. Sin embargo, desde el punto de visia clinico no es admisible que /a persona
que se encuentra en estado vegetativo crénico sea cansiderada como un “ser humano®, ya
que nunca padra volver a reasumir la funcidn cognoscitiva que lo caracleriza, por lo que para
los médicos el sujetlo que se encuentra en ese estado es un "muerto-vivo®, al que inicamente
se le manliene unido a !a vida por los obstaculos legales que existen para cenificar ia muerte,
siendo ésta la razdn por la que pugnan que las normas adminisiralivas no regulen los
conceptos clinicos, los cuales solo deben ser aplicados par los profesionales de la medicina

En el entorno juridico ante e! cual exisle ta laguna legal en lo relalivo al estado
vegetativo cronico, es valido reflexionar respecto de la problematica que surge enire el avance
de la ciencia médica aclual y el rezago del campo juridico. ya que exisle una gran hrecha entre
ambos que impide consalidar las situaciones facticas dentro de un contexto normative, por lo
que el Derecho deja de cumplir su tuncién al no prever en |a norma juridica los hechos y actos
que trasciendan hacia el ser humano. Este es el caso de las personas que estan en estado
vegetativo cronico. ya que se encuentran en estado de indefension ante la inexistencia de
normas legales que las amparen, por lo que Se amerita una urgente reforma tanto a la leyes
administrativas como civiles a efecto de que se aboquen a la regulacion de éste y otros
fendmenos que acluatmente han emergido en el acontecer cotidiano.
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Este es el momento para analizar la vediente juridica, si et sujeto que se encuentra en
eslado vegelativa crénico puede ser cansiderado “persona’. a nuestio juicio por las
connataciones clinicas anles asentadas podemos aseverar que 105 sujelos que se encuentran
en estado vegelalivo crénico, no pueden ser concebidos juridicamente como personas dado
que carecen de los datos esenciales para ser consideradas como seres humanos, es decir, ser
sujetos libres, conscientes y racianales a las cuates se les puedan olorgar derechos e imponer
obligaciones, siendo necesario regutar un procedimiento que revisla caracteristicas especiales
a fin de que puedan ser protegidos mediante la represenlacion legal de un tutor, en tanto se
resuelve su situacion juridica.

Por lo tanto, concluimos que las personas que se encuentran en estada vegelativo
cronico deben ser consideradas clinica y juridicamente como sujelos muertas, siendo su
condicion juridica |a de un cadaver que asume la naturaleza juridica de cosa suigéneris. €l
planteamiento antes formulado tiene su malivacion no solamente desde un entoque
meramente individual sino que reviste un contenido social. ya que abre la posibilidad, al ser
declarados juridicamente muenos dichos sujetos, de efecluar lrasplantes de drganos vitales
como el corazdn, los rifones, el higado y los pulmones entre otios. que se encuentran en
dptimas condiciones y funcionamiento para salvar la vida de otras personas que presentan
disfunciones orgéanicas y requieren del trasplante para poder sobrevivir

Al referirnos a los trasplantes debe efecluarse una salvedad ya que la palabra
"trasplante” no es la coirecta para el caso en estudio, aunque popularmente dicho término se
encuentre en boga, debido a que la connolacian "trasplante” es injedar a un ser vivo un
organo {0 parte dei mismo) procedente del propio individuo o de un donante, siendo el vocablo
carrecto el de “implantacion®, que es |a accion de fijar, insentar o injetar un tejido u drgana en
olro, asimismo configura a introduccion en el tejido celular subcutaneo de comprimidos de
hormonas cuya lenta reabsorcion mantiene el Organo hajo su accibn durante 1apsos

prolongados. Es por ello que optamos por el lérmino "implamacion”.

"LA IMPLANTACION DE ORGANOS DE PERSONAS QUE SE ENCUENTRAN EN ESTADO
VEGETATIVO CRONICO HACIA SUJETOS RECEPTORES QUE NECESITAN OF DICHOS
ORGANOS PARA CUMPLIR CON LAS CONDICIONES DE VIABILIDAD ES LA NUEVA OPCION
QUE NOS OFRECE LA CIENCIA MEDICA PARA LO CUAL SE REQUIERE UN ESTUDIO
PROFUNDO DE LA LEGISLACION ADMINISTRATIVA Y CIVIL PARA REGULAR ESTE HALLAIGO
CIENTIFICO"
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En efeclo. los médicos han reconacido que las personas que se encuentran es estado
vegetalivo cronico lienen una severa lesién localizada en los hemisferios cerebrales 1o que les
impide tener la funcién cognoscitiva, no abstante ello, mantienen ta funcion vegelativa por la
conservacién del tallo cerebral que regula el ceniro cardio-respiralorio, que permite la
oxigenacion y nutricién de los drganos vitales independientemente del daa cerebral sufrigo,
por ta que resultan los danadores dptimos para el caso de los implantes.

Con refacidn a este punio el dia 11 de enero de 1991 se publicd en el Diario Oficial de
ta Federacion el Programa Nacional de Salud 1990-1994, el cual contempla en su punto
noveno el "Programa Nacional de Trasplantes”, cuyo abjetivo es pramover la panicipacién
activa y consciente de los individuos respecto a 1a disposicion de érganos y lejidos con fines
terapéuticos asi como coordinar la distribucion de érganos y tejidos de cadaveres de seres
humanos en el pais y buscar su aprovechamiento maximo

En el caso en esludio surge el problema debido a que si el disponenie originario. que es
la designacidn administrativa que se le da a la persona que va a ceder sus 6rganos. no efectia
la donacién en vida, al momento de iniciar el coima y posteriormente el detenmindrsele el
estado vegetativo cronico, no podra personalmente legarlos. por lo que los medicos se deben
atener al consentimiento de los familiares, llamados disponentes secundarios, (oS cuales
pueden negarse, para proceder a realizar el implante.

Por elia es menester informar y concientizar a la poblacidn respecto de la necesidad de
donar en vida los 6rganos que no resuiten indispensabies para sobrevivir, 0 los que sean ulites
para implantes al momento de fallecer por el fin altruista y social que se persigue, teniendo
como fundamente tedrico este planieamiento a la Docirina de los Derechos de la Personalidad,
en particular lo que se refiere al Derecho de Disposicion de 1as partes del cuerpo. Debemos
adventir que no pugnamos en esta tesis por sostener el Derecho a Morir para el caso de las
personas que se encuentran en estado vegetativo crénico ya que las mismas no tienen
posibilidad de viabilidad y clinicamente eslan consideradas muenas. por lo Que en ese

momenlo el ejercicio de dicho derecho ya no opera.

Haré hincapié en que no salicité como presupuesto para expedir el correspondiente
Certificado de Defuncion el que la persona que se encuentra en estado vegetativo crénico
hubiese donado, ya sea con anterioridad de manera personal o medianie sus famiiares. sus
drganos para el implante, tal y como lo contempla el articulo 318 de la Ley General de Salud, el

cual sefala:
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"Anticulo 318.- En caso de lrasplante, para la correspondiente

cerhficacion de la pérdiga
de la vida..."

Mediante el argumento antes seffalado se ha detectado la urgenle necesidad de

efectuar reformas a la Ley General de Salud, en principio, como a otros ordenamientos, a fin de
que con bases cienlificas y con crilerios sustentados por especialistas, en particular neurdlogos,
se empiece a invesligar y regular esla materia en torno a la muene cerebral y el estado
vegetalivo cronico proponiendo en nuestro limitado alcance. la modificacion del articulo 318 de
la Ley in comento, adicionando e! anticulo 318 bis los cuales de manera genérica en forma
ilustrativa podrian orientarse dentro de los siguientes términas.

"Articulo 318.- En caso de muerte cerebral para proceder a expedir el Certificado de
Defuncidn deberd comprobarse la persistencia por dace haras ininterrumpidas de los signos
que a conlinuacion se enumeran:

I, La ausencia comptela y permanente de la conciencia.

II, La ausencia permanente de respiracion espontdnea.

lll. La falta de percepcion.

V. Electroencefalograma isoeléctrico sin modificacion durante el periodo sedalado.

V. La ausencia de antecedentes inmediatos de ingestion de drogas, bromuros,
barbitricos, alcohol y otros depresores del sistema central o hipoterimia

Sl antes de ese término se presentara un paro cardiaco nreversible, se determinara de
inmediato la pérdida de la vida y se expedira el centificado correspondiente

La centificacion de la muene respectiva sera comprobado por dos neurélogos
responsables de la alencion del paciente habiendo sido previamente informados los famikiares.

En el caso de muerte de muente cerebral previa donacion efectuada ya sed pof el
disponente originario o por lo familiares se podra realizar la extraccion de Organos para

implante con fines terapéuticos”’

"Aficulo 318 Bis- En el caso del Estado Vegetativo Crénico para expedir el
correspandiente Certificado de Defuncion debera comprobarse |a persistencia por veinte dias
. . a

minimo (plazo que deberan sedalar los neurdlogos en pase a un criterio unanime) !

persistencia de 105 siguientes signos:
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1. Ausencia de conciencia.
Il. La falta de percepcion.

ill. Electroencefalograma isoeléctrico, o en ocasiones inconsistente duiante e} periodo
seflalado.

IV. Anomalias oculocefalicas, oculomotoras, oculovestibulares y posturas anoimales
V. Respiracion espontanea con emanaciones bucales
VI. Persistencia de funcion cardiaca.

VII. La ausencia de antecedentes inmediatos de ingestion de bromuros. barbitoricos
alcohol y otros depresores del sistema nervioso central o hipotermia

Si antes de ese término se presentara un paro cardiaco irreversible se determinara de
inmediato la pérdida de la vida y se expedira el certificado correspondiente.

La cerificacion de la muene respectiva serd comprobada por dos neurélogos
responsables de la atencion del paciente habiendo sido previamente informados los parientes.

En el caso del estado vegelativo cronico previa donacién efectuada por el disponente
originario o por sus parientes se podra realizar la extraccion de drganos para implante”.

Una vez resaltada la trascendencia de modificar la legislacidn sanitaria circunscrita en
el ambito del Derecho Adiministrativo, pasemos al estudio en torno a la legislacion civil.

En principio hemos de percatamos que la situacion juridica que liene la persona en
eslado vegelativo es diferenle a la que guarda la persona que se encuentra en estado
vegelativo cronico, aunque no exista un lapso de liempo muy amplio entre ambas. porque
habremos de distinguir que el sujeto que se encuentra en estado vegetativo se considera
"persona’ en el mas amplio senlido de la palabra, toda vez que aun cuando clinicamente
padece disfunciones cerebrales tiene 1a posibilidad de recuperacion, lo cual no opera de esa
manera para el caso del individuo que se encuentra en estado vegelativo crénico debido a que
esta clinica y juridicamente muerto por lo que ya no se considera “persona’, ni esta provisto de
personalidad.

En lo que concieme a la capacidad, podemos sefiaiar que |3 persona en estado
vegetativo liene capacidad de goce, ya que posee en plenitud sus derechos y obligaciones.
pero adolece de la capacidad de ejercicio al no poder ejercitar por si misma los derechos
conferidos y obligaciones contraidas por el cuadio clinico que presenta el cual le impide
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manifestarse por ‘lo qut? fequiere 1a intervencion de un representante legat que lo auxilie, ya sea
por parte de quien ejerza ia palria polestad o a iravés de uiv tutor, sin embargo como
mencionamos con anterioridad, para que una persona sea declarada “incapaz®, deberd
encontrarse prevista su situacion denlro de ias causales establecidas por la legisiacion civil, lo
cual no acoitece en el caso de las personas que se encuentran en estado vegeialivo, por no
enconlrarse ubicada denlro de 1a hipdlesis reguladas en el articula 450 del Cddigo Civil, las
cuales estdn enunciadas de manera limitativa, no siendo aplicables por analogia a los casos
previstos, por lo que concluimos que 1as personas que adolecen faclicamente de incapacidad
cuya situacion no estd contemplada en ley, quedaran en estado de indefension, requiriéndose,
por lo tanlo. de un minucioso andlisis al contenido de la disposicion legal invocada, a fin de que
se actualice a las necesidades contemporaneas, mcorpordndose en su texio los casos no

preceptuados como el del estado vegetalivo, que podria ubicarse como una tercera fraccion del
anticulo 450 dei Codigo Sustantivo. bajo ios siguientes 1érminos:

"Articulo 450.. Tienen incapacidad natural y legal:

). Las personas que clinicamente se encuentran diagnosticadas bajo estado vegetativo
0encoma”.

De esa manera podria darse cabida a la representacion legal en el caso de las
personas que se encuentran en estado vegetativo, como ya se habia hecho mencion de la
tutela, 1a cual tiene por objelo Ia guarda de 1a persona y bienes de los que no estando sujetos a
palria potestad lienen incapacidad natural y legal, o solamente la sequnda para gobiernarse por
sl mismos, y de una manera preferencial que el tutor fuese dentro del mismo nicleo familiar,
esto con el fin de que no se interrumpa todavia mas la estabilidad familiar, y porque nadie
mejor que los miembros de la familia para saber el manejo y necesidades de los mismos, pero
apegandose siespre y en todo momento a las exigencias del cargo de tutar cono en el caso de
las abligaciones impuestas en e} aiticulo 537 del Cddigo Civil en las cuales solo se le agregaria
a Situacion de que rindiera cuentas o 1a administracién de los bienes del incapacitado cada
mes en lugar de realizarlo coino lo dispone el articulo 590 det Cadigo en Comenlo, para que no

exista un derroche en los bienes patrimonio de la familia.

Se requerirla a su vez reformar el contenido de Ias disposicianes legales det Cédigo de
Procedimientos Civiles para el Distrito Federal que regulan el Juicio de Interdiccion que es el

fundamento para declarar la incapacidad, ya que acluaimente no se contempla Ia hipdtesis del
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estado vegetalivo como causal paia fa procedencia de 1a interdiccidn, por lo que proponemos
una adicion al mismo que contenga los siguientes elementos

El juicio de interdiccian tal coma lo plantea el Cadigo Adjetivo es un pracedimiento muy
prolongado, ya que debe tramitarse por 1a via ordinaria, o cual resultaria inoperante para el
caso de la persona en estado vegetativo, ya que por las consecuencias que conlleva requiere
de un juicio expedito y agit en el que intervengan especialistas del area de Neuratogia y no
"médicos alienistas”, sin poderse considerar ademas 1a sentencia que se dicte como cosa
juzgada, toda vez que existen posibilidades de recuperacidn del paciente, el cual al reasumit su
funcién cognoscitiva puede solicitar se declare el cese de fa interdiccion. La finalidad de este

juicio seria inicamente |a proteccién de los intereses del paciente hasta en tanto recupera sus
facultades o es diagnosticado bajo estado vegetativo crénico.

Seria conveniente adicionar como un procedimiento especial dentro del capiluto
relativo al Juicio de Interdiccion para el caso de las personas que se encuentran en estado
vegetativo, proponiéndose su configuracién bajo los siguiettes lineamientos:

"Anticulo 904 Bis.- La declaracion de incapacidad por causa del estado vegetalivo que
adolece una persana, se acreditara en un procedimiento especial que se seguira entre el
peticionario y un tutor interino que para fal objetivo desighe el juez.

Al tener conocimiento el juez de que una persona se encuentra en estado vegetativo
practicard las sigulentes diligencias prejudiciales:

|, Recibida la demanda de inlerdiccion, ordenara se tomen las medidas tutetares
conducentes el aseghramienlo de Ia persona y bienes de! sehalado como incapacitado;
sefalard dos peritos especializados en el area de Neurologia a efecto de que vernfiquen el
conlenido del Certificado Médico exhibido por el peticionario en la demanda y para que le
practiquen un reconocimiento al supuesto incapaz dndiendo su diclamen dentro de 1as cuarenta

y ocho horas siguientes a su designacion.

li. El examen que se practique al paciente en estado vegetativo debera realizarse en
presencia del juez. previa citacion de la persona que hubiere pedido 1a inlerdiccién y del
Ministerio Publico.
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I, Si del dictamen pericial resultare comprobada ta incapacidad el juez dectarard ia
interdiccidn designando al efecto a un utor en caso de que exisla duda fundada acerca de fa

capacidad de la persona cuya interdiccion se pide, el juez proveerd las siguientes medidas

a) Nombrar ulor y curador interinos. cargos Que deberan recaer en las personas
siguienles, si tuvieren la aplitud necesaria para desempedario; padre, made, canyuge, hijos,
abuelos y hermanos dei incapacilada. Si hubiere vaiios hijos o hermanos serdn preteridos los
mayores de edad. En el caso de los abuelos. frente a a existencia de materos o paternas, el
juez resolverd atendiendo las circunslancias. En caso de no haber ninguna de 1as personas
indicadas o no siendo aptas para la lulela el juez con toda escripulo e imparcialidad debe
nombrar como hitor interino a persona de reconocida honorabilidad. prefiriendo a Ia que sea
pariente o aniga del incapacitado o de sus padres y que no lenga ninguna relacién de amistad
o comunidad del intereses 0 dependientes con el solicitante de la declaracion.

b) Poner los bienes del presunto incapacitado bajo ia administracidn del tulor intefino.
Los de Ja sociedad conyugal si la hubiere, quedaran bajo 1a adminisiracion del olro conyuge.

¢) Proveer legalimenie de la Palria Potestad o tutela a las peisonas que tuviere bajo sy
guarda el presunto incapacitado

De la resolucion en que se dicte las providencias mencionadas en esle articulo procede
el recurso de apelacion en el efeclo devoiulivo.

V. Dictadas las providencias que establecen 1as fracciones antenores, en caso de
discrepancia enire los dictamenes rendidos y el Cerificado Médico que obra en autos, el juez
ordenara se practique un segundo reconocimiento médica que serd efectuado dentro de los tres
dias siguientes, por un perito del Area de Neurclogia diferente y del resultado que arroje el
dictamen, el juez citara a una audiencia dentio de las cuarenta y ocho horas siguientes, en la
cual si estuvieren contorme el tulor y el Ministerio Publico con el solicitante de la interdiccién,

dictara resolucion declarando o0 ho ésta.

Sl durante la tramitacion del procedimiento el pacienle recupera Su capacidad podra
solicitar por si 0 a través de su futor intefino que se le practique un reconocimiento médico a

efeclo de que se de por concluido el juicio”.
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Una vez declarada fa interdiccion de la persona que se encuentra en estado vegetativo,
el tulor designado proveerd a fa guarda y custodia de la persona y bienes del incapacitado,
teniéndose ademas un antecedentes de su siluacion clinica y juridica, para que si llegado el
caso de que 1a persona no se recupere, sea mas accesible diagnosticar el estado vegetalivo

cronico con bases mas fidedignas a fin de que pueda expedirse el correspondiente Centificado
de Defuncion.

De esta manera hemos flegado at final del presente trabajo de investigacién, no sin
antes considerar de manera feiteraliva, que si la ciencia médica evoluciona y logra superar los
criterios clinicos de muerte cerebral y estado vegetativo crdnico, at encontrar {a (érmula de
reversibilidad de la funcidn cognoscitiva ante tas disfunciones y lesiones cerebrales, habra
necesidad de reformar de pueva cuenta el contenido de las disposiciones legislativas
propuestas a efecto de que se adaplen a los avances cienlificos que se susciten,
desarrolldndose asi el aspecto dindmico de la ciencia juridica, la cual no puede detenerse ante
la norma formalmente valida pero carente de valor intrinseco y positividad, que resulla

frecuentemente transgredida por ia necesidades sociales y materiales que constituyen la fuente
real del Derecho.
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CONCLUSIONES

PRIMERA.- La persona es el sujeto capaz de tener derechos ¥y adquiri obligaciones, el ser
humano sano en el ambito biosicosacial.

SEGUNDA - La personalidad es la investidura que el Derecho canliere a la persana para actuar

en el dmbito juridico, la cual constituye una conditio sine qJud noi para poder realizar aclos que
tengan consecuencias juridicas.

TERCERA.- Los derechos de 1a personalidad son fas facullades que el individuo posee para
gozar de los bienes esenciales respecto de los cuales tiene un derecho inherente por su calidad

de ser humano. Entre ellos destacan el derecho a ia vida y el derecho a disponer de las partes
del cuerpo.

CUARTA.- Los parametros legales que fijan la capacidad, asi como la muerte, son
controvertibles dadas los avances cientificos actuales que superan las directrices juridicas

propuestas por la legislacion civil, por lo que amerita se realicen reformas en fomo a fos hechos
juridicos que rodean a la persona.

QUINTA - La muerte se define desde el punto de vista juridico como el hecho natural con
consecuencias juridicas que extingue la persanalidad juridica del sujeto, en el cual se ha
comprobado desde 1a vertiente clinica que han cesado las funciones vilales que o delimitan
como un ser humano en su aspecto integral. Siendo su natwraleza juridica la de un caddver que
reviste ta calidad de cosa suigéneris.

SEXTA. La muerte cerebral se define coma el estada en e} cual todas las funciones del
cerebro, incluyendo las corticales, subcorticales y del tallo cerebral estan permanentemente
perdidas siendo su condicion clinica y juridica 1a de una persona muerta que asume la
naturaleza juridica de un cadaver.

SEPTIMA - E estade vegetativo podemos definirlo como la condicién subaguda crdnica que a
veces se presenta después de una lesidn cerebral y comprende un retomo a la vigilia
acompafiada por una falta total y evidente de la funcion cognoscitiva, cuando este cuadro
clinico se pralanga por un periodo superior de veinte dias se diagnostica que la persona se
encuentra en Estado Vegetativo Crénico, sin posibilidades de recuperacién.




OCTAVA - Ei sujeta que se encuentra en Estadg Vegetativo Cronico clinicamente esta muerto

por fo que en el ambito juridico deja de ser "persana” convirtiéndose en cadaver, respecto del

cual puede expedirse el certificado de defuncion que constate el fallecimiento.

NOVENA - La delimitacian del Estado Vegetativo Crdnico como una directriz para determinar fa
muente, desde el punlo de visla clinico y juridico. permite 1a oportunidad de efectuar la

extraccién de drganos para realizar implantes en personas que lienen posibilidades de
viabilidad,

DECIMA.- Se debe regutar ampliamente el aspecto doclrinario en tomo al Derecho de la
Disposicion de las partes det cuerpo emanado de los Derechos de la personatidad que se
circunscribe a la materia de implantes a efecto de evitar un trafico ilicito de drganos.

DECIMO PRIMERA.- Para que una persona sea declarada incapaz deber encontiarse en los
supueslos declarados en el Cédigo Civil, el cual se debe de actualizar de acuerdo a los
avances cientificos, considerando que no regula ia situacién de las personas que padecen de
un estado vegetativo, quedando asi una laguna dentro de nuestra tey al respecto.

DECIMO SEGUNDA.- Aunque he de considerar que es tema para fa elaboracion de otra tesis,
1a reforma al Cédigo de Procedimientos Civiles, en el caso del juicio de interdiccion, dado que
es un procedimiento muy pralongado y resullaria inoperante en et caso de ta situacion de las
personas en estado vegetalivo, ya que requiere esta situacidn un juicio expedito y g, en el
que intervengan especialistas neurélogos.

DECIMO TERCERA - Vista las anteriores conclusiones, se ha de efeciuar urgentemente una
relorma a |a Ley General de ia Salud en su Articulo 318, y la adicion del Articulo 318 bis, al
igual que la ubicacion de una tercera fraccion del Articulo 450 del Cadigo Civit.
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