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INTRODUCCION

El desarrollo del tema transparente de 6érganos humanos, nace de la
inquietud personal y de imponancia que representa a la sociedad en general, en
virtud de la trascendencia que tiene el prolongar 1a vida del ser humano cuando la
Salud se encuentra alterada por determinada circunstancia, buscando ¢l reemplazo

de un organo que debe ser donado libre de coaccion fisica o moral tal ¥ como lo

establece nuestra legislacion. Intervencién Quirtrgica que es posible llevar a

cabo gracias a los avances técnicos de 1a medicina moderna.

Por ello el abordar el trabajo en estudio. se habla de evolucién del
transplante de 6rganos humanos en pacientes que lo requirieron, previo control y
tratamiento para someterse al mismo, siguiendo todo un proceso médico legal

para estar en aptitud idonea y acepiar ¢l transplante.

Se hace hincapié en conocer la anatomia y funcionalidad de nuestro
cuerpo, sin olvidar lo que significa la Vida, la Enfermedad y la muerte, en esa

ultima se sefalan sicte puntos con los cuales se considera mucrta una persona,



momento oportuno para la toma de algun o algunos éréanos susceptibles de
transplante, asi como tejidos aptos para injerto, sin olvidar el marco legal
existente en nuestro Pais que controla ¥ sefala el procedimiento para la toma de
Srganos humanos con fines terapéuticos o de docencia. asi como las penas que la
propia Ley General de Salud seiala, en caso de incurrir en Ia toma ilicita de algun
6rgano. No debemos pasar por alto los Derechos de la personalidad ya que el ser
humano tiene la capacidad para ser titular de derechos o sujeto de obligaciones; y
una vez extinguida la personalidad se pierden algunos derechos y obligaciones

pero otros subsisten como lo es el respeto debido al cadaver.

Asi mismo se describen las autoridades competentes que en forma
conjunta establecen bases de coordinacion para la disposicion del cuerpo o de

algunas partes del mismo, observando los lineamientos legales establecidos.

Por ultimo al referirnos a la Institucién del Ministerio Piblico
resaltamos la importancia de su funcion ante la sociedad como representante de la
misma, haciendo observar la Ley, promoviendo la investigacién y represion de los

delitos.



En razén a esto se propone que ¢l personal del Ministerio Piblico se
actualice en el drea de medicina con el fin de que de fe en el momento de la toma

de organos autorizados. Y para el caso de la comision de algin ilicito poder

integrar ¥ determinar debidamente el ejercicio de la Accidon Penal. ya que en
ocasiones la falta de conocimiento en el area médica sélo motiva que las

indagatorias se determinen en reserva.




CAPITULO1
ANTECEDENTES GENERALES

RESENA HISTORICA

ESTUDIO DE PACIENTES QUE REQUIRIERON TRANSPLANTE DE
ALGUN ORGANO

CONTROL Y TRATAMIENTO PREVIO EN PACIENTES QUE
REQUIEREN TRANSPLANTE DE ALGUN ORGANO

PROCEDIMIENTOS PARA ADQUIRIR ORGANOS



CAPITULO 1
ANTECEDENTES GENERALES

1.~ RESENA HISTORICA

Los tratadistas franceses en materia de Salud Puablica, “realizaron un
estudio sobre 1a toma de érganos, a través de un decreto Ministerial de fecha 20
de Octubre de 1947, que determina la reglamentacién en su Articulo 27 del
Cédigo Administrativo, para que en lo sucesivo, el médico como el cirujano

debian poder proveerse de injertos (commeas, arterias, piel, fragmentos oOseos,
glandulas, tejidos, muelas del juicio, ete.) y sangre para obtener efectos
terapéuticos de transplantacién reanimacién, regeneracidon o devolucion de la vista
a los ciegos.” Autorizacién que se da a los hospitales designados por el

Ministerio de la Asistencia Pablica, llevando a cabo sin demora la necropsia o la
toma de organos 24 horas tras el fallecimiento, siempre y cuando se considerara

de interés cientifico o terapéutico, ann sin la autorizacién de los pacientes.?

C. SIMONIN. MEDICINA LEGAL JUDICIAL. Ed.. Jims.
Barcelona 1973, Pag 803 y 808

ALFONSO QUIROZ CUARON. MEDICINA FORENSE. Ed.. Porria, S.A. México 1984,
Pag. 555




Ademas de que deberfan llenar su registro especial que firman: y en el cual
transcriben: 1o. Una declaracién de certificacion del fallecimiento indicando la
fecha y hora de este ultimo: 2o0. “Un protocolo de autopsia o de las extracciones
(motivo y circunstancias de la operacion, enumeraciéon de Organos extraidos y
nombre de los médicos encargados.™ En tal circunstancia, el transplante de
organos se ha realizado en forma satisfactoria en seres humanos durante mas de
30 afios. Por lo que el ransplante se ha convertido en una alternativa lctapéulicé
viable para muchos pacientes con enfermedades en etapa terminal, se considera el
uso satisfactorio del transplante del riiion, pancreas, higado. corazén, pulmén y
médula 6sea. Otras formas de terapéutica médica aceptadas son ¢l transplante de

piel ¥ coérnea y las transfusiones sanguineas.

Este suibito aumento en el numero de transplantes practicados y en la
mecjoria de los resultados clinicos se deben a los siguientes motivos:
1.- Adelantos a las técnicas quirurgicas.

2.- Adelantos en las técnicas de preservacién, de manera que pueden

obtenerse Organos de donadores localizados en lugares distantes.

C. SIMONIN. Ob. Cit. Pag. 808




3.- Legislacion para considerar a la muerte ;:erebral ¥ no al para
cardiaco como definicion de muerte, lo que ha aumentado la cantidad de
donadores potenciales.

4.- Mecjoria en la supervivencia de los receptores de wransplante por
adelantos en el diagndstico y tratamiento de las infecciones y otras
complicaciones.

5.- Adelantos en ¢l conocimiento de los mecanismos inmunolégicos
¥y del papel de la tipificacion de tejidos en el rechazo de los injertos.

6.- Adelantos en los programas de inmunosupresién sobre todo con
ciclosporina. .

7.- Indemnizacién por los costos de los transplantes por las

compafijas de scguros.

La educacién constante del publico y del cuerpo legislativo y el
establecimiento de diversas fundaciones y registros de Organos como la North
American Transplamt Coordinators Organization, con teléfono (818) 995- 7338,

también han contribuido a contar con un niimero mayor de érganos donados. *

RUBENSTEIN Y FEDERMAN. MEDICINA. Ed.. Scientific American.
Inc. New York. USA, 1991, Pag. TAM, V-1.



El Lic. ALFONSO QUIROZ CUARON, al referirse al estudio legal
sobre trasplantes en México ascvera: “Por disposicion del sefior Presidente de Ia
Republica el dia 15 de mayo de 1969 se designo una comision para que hiciera el
estudio legal sobre transplante de tejidos y 6érganos humanos: ya anteriormente la
comision de la Barra Mexicana de abogados habia destacado que nuesiro derecho
no contiene disposiciones expresas al respecto y que de ello no puede deducirse

una interpretacion adversa a los transplantes de érganos™.

El Lic. QUIROZ CUARON al formular conclusiones respecto al
capitulo XV, relativo a la “Tanatologia Forense un concepto en ¢risis nuevas
fronteras de muerte” empresa en ¢l punto: 5 *Con atonia. el Estado designo hasta
el 15 de mayo de 1969 una comisién. Para que hiciera cl estudio legal sobre
transplantes de tejidos y Organos humanos. Integrada por representantes de la
Procuraduria General de la Republica, de Ia Procuraduria General de Justicia del
D.F. y T.F,, de la Procuraduria de Salubridad y Asistencia del Instituto de

Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores al Servicio del Estado.




Es importante hacer notar que en el punto 3 de ias conclusiones a
que se hizo mencion en el parrafo anterior el Lic. QUIROZ CUARON. afiade que
“Una muy distinguida comision de la Barra Mexicana de Abogados considero que
antes de los transplantes de corazon. en nuestro medio habia sido de uso normal y
frecuente las transfusiones y donaciones de sangre. transplantes de tejidos. cesion
de cérneas, injertos 6seos ¥y wansplantes de rifiones, no obstante lo cual hay pocas
disposiciones legales al respecto; consideraron, también que de esto no puede

derivarse una interpretacion adversa a los transplantes de 6rganos y tejidos.”™

ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pags. 559y 560.




ESTADISTICA DE PACIENTES QUE REQUIRIERON
TRANSPLANTE DE ALGUN ORGANO.

Los Autores RUBENSTEIN ¥y FEDERMAN en su libro Intitulado

“MEDICINA™,

nos proporciona una Estadistica de personas sometidas al

programa de Didlisis y a Transplante de Rifion. entre el lo de Encro y el 31 de

Diciembre del ailo de mil novecientos ochenta.

tabla grifica que a continuacién se produce.

Pacientes sometidos a dialisis

Pacientes con transplante de
donador cadavérico no

Para ello nos jlustran con una

Pacientes con tra
donador viviente

emparcntado (N=7.584) (N=3.484)
Supervivencia a Supervivencia a | Supervivencia a | Supervivencia a | Supervivencia a
un afo (%) tres afos (%a) un afo tres anos un ano
(supcrvivencia (supervivencia (supervivencia
del inferto) (%a) i del inicra) (°a) [ del injerto)2a)
Todos ios pacientes 81 EL) 86 (56) 8b (56) 95 (75)
Edad (afios)
21-30 21 79 97 (59 97 (59) 97 (79)
> 50 77 48 79 (52) 79 (52) 88 (68)
Enfermedad renal primaria
Hipertension 82 56 85 (52) 77 (37) 93 (65)
Glomeruloncfritis 9] 69 87 (55) Bl (45) 97 (76)
Diabetes mellitus 75 39 79 (50) 65 (39) 89 (69)
Enfermedad poliquistica 98 78 81 _(50) 77 (43) 91 (68)

NOTA. Los pacientes fueron tratados en EE.UU y habian entrado a programas de
dialisis o habian sido someciidos a transplante entre el lo de enero de 1997 al 31

de diciembre de 1980.



Y de la cual expresan: :

En la tabla uno se resume la experiencia obtenida en los Estados
Unidos en el Tratamiento de las enfermcdades renales cn la etapa terminal,
durante los aftlos de 1977 a 1980. Este cuadro indica la mejoria en la
supervivencia de los pacientes y de los injertos cuando-se comparan el transplante
» la dialisis en todos los grupos. Las tasas mas altas de supervivencia sc observan
con los donadores vivos emparentados. Sin embargo. es importante recordar que

los pacientes seleccionados para transplante no necesariamente representan a

todos los pacientes con enfermedad renal en etapa terminal.

En general, s¢ ha demostrado que la supervivencia a uno y a tres
afios de los pacientes sometidos a didlisis es de 81% a 56% respectivamente. Para
los enfermos que recibieron transplante de cadaver, las cifras equivalentes fueron
del 86% a 78% y para los transplantes de donadores vivos emparentados fueron
del 95% y 91%. Las tasas de supervivencia del rifién transplantado fueron
menores que las tasas de supervivencia de los pacientes; esta diferencia se debe al
hecho de que los individuos de un transplante fallido pueden tratarse con

hemodiilisis. Los pacientes mas jovenes de 21 a 30 afos de edad con mas




posibilidad de ser sometidos a transplante, mostraron tasas de supervivencia mas

altas que los pacientes de 50 afios. En Estados Unidos de Norteamérica, mas de la

mitad de los pacientes sometidos a didlisis crénica son de edad avanzada, pero de
.

és10s. solo un poco mas del 10% son receptores de transplante. Cuando se
analizan las cifras de acuerdo con la enfermedad renal primaria se observa que los

pacientes diabéticos tienen las tasas de supervivencia mas bajas, una aha

incidencia de mortalidad por causas cardiovasculares.

Otro resumen de los resultados obtenidos con el transplante renal
indican que la tasa de supervivencia a un afio en pacientes a los que se les coloco
un rifién de donador vivo emparentado ¢s del 97% (la supervivencia dcl injerto es
mayor del 90%), en tanto quec la tasa de supervivencia a un aflo en los que se
transplantd rifién de un caddver fue de 90 a 95% (la supervivencia del injerto fue
de 70 a 80%). En los pacientes que sobreviven mas de cinco aflos, la tasa de

supervivencia del injerto es del 85%).




TRANSPLANTE DE PANCREAS
E! primer transplante panocreitico se aplicé en 1966. Desde

entonces se han realizado mas de 850 transplantes pancredticos: los organos de

cadaver han proporcionado el 94% de las donaciones.

De los 852 transplantes de pidncreas se han realizado a nivel

mundial, 305 estaban funcionando. en julio de 1986. ¥ casi 200 de estos injertos

han funcionado mas de un afio.

Estas cifras no reflejan los adelanios recientes en los resultados.
Antes de 1977, la supervivencia del injerto era del 3%; de 1977 a 1983, del 25% y

para 1983 se elevo a 36%

e

TRANSPLANTE HEPATICO

La tasa de supervivencia de los pacientes se elevé en forma
paulatina hasta 50% en 1981 y fue mayor en los pacientes menores de 18 anos. El
Doctor Starzl y sus colaboradores han realizado transplantes hepdticos en mas de

660 pacientes; 299 de ellos fueron transplantados entre 1981 y 1984, la mitad de



los pacientes transplantados por Starzl desde 1980 ‘han sido nifios; la

supervivencia de los enfermos a un aito es del 75% y a cuatro ailos del 70%. Los
adultos en esta serie tuvieron superviviencia comparable de 65 v 50%. Cincuenta

) dos pacientes se han sometido a un segundo transplante: en nueve de esios. se

han realizado tres transplantes

El transplante repetido suele practicarse por problemas de rechazo;
los higados donados no funcionales constituyen mas de la mitad de los

transplantes repetidos restantes en adultos ¥y las fallas técnicas contribuyen a una

proporcion similar en niflos

TRANSPLANTE DE CORAZON
Y
CARDIOPULMONAR
Después del primer transplante cardiaco humano realizado por el
Doctor Christiaan Barnard en la Republica de Sudafrica. A partir de entonces, ¢l
numero total de operaciones de transplante cardiaco realizadas en todo el mundo

ha sobrepasado las 1.500. de las cuales 450 se realizaron en 1984. El limite



maximo de edad para transplantar a los pacientes es de 50 a 59 afios de edad. La
experiencia con el transplante cardiopulmonar en la actualidad excede 250 casos.
¥ el procedimiento se ha realizado en mas de 55 ocasiones de Stanford. EI
periodo de espera es mas prolongado para ¢l transplante cardiopulinonar que para
el wansplante cardiaco. En Stanford. la supervivencia es menor a los pacientes

con transplante cardiopulmonar (71%) que en los receptores de transplantes

cardiacos (mayores de 80%)

TRANSPLANTE DE MEDULA OSEA

El transplante de médula 6sea humana fue descrito por primera vez
en Estados Unidos de Norteamérica en 1957,

Gran parte de la experiencia con el transplante de médula osea se ha
obtenido del trabajo del Dr. Donnall Thomas y sus colaboradores de la
Universidad de Washington, en Seattle, en donde mas de 3,000 pacientes han sido
sometidos a este procedimiento, en todo el mundo se han praciicado mas de
20.000 wransplantes de médula ésea. En Iz actualidad este tipo de transplantes se

considera el tratamiento preferido o aceptado en pacientes menores de 30 a 40



afios de edad que tienen un donador compatible y que sufren de anemia aplastica,

leucemia,™ ©

Como dato estadistico, encontraremos que en la Ciudad de México.
Distrito Federal: ¥ en particular en el Hospital del Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales para los trabajadores al Servicio del Estado, 20 de
noviembre”. En la Unidad e Transplante, se informa que en fecha 19 de febrero
del afio de 1975 sc efectud el primer transplante de rifion, por el Jefe de la
Unidad. Dr. JAVIER CASTALLANOS COUTINO. Y a partir dc esa fecha a la
actualidad en dicho nosocomio se¢ han realizado 650 transplantes de los cuales 332
pacientes siguen con vida. Y 118 pacientes han fallecido, indicandose en esta
unidad. que estos ultimos pacientes fenecidos en su mayoria adquirieron un rifién
de cadaver. en tanto que se incrementa la probabilidad de vida del paciente

cuando reciben un rifién de donador vivo. &

¢ RUBENSTEIN Y FEDERMAN, OB. CIT. Pags. (TAM V-8 8 TAM V-16)

¢ Fucnte de Informacion Institucional (1.S.5.S.T.E.)
Unidad de Transplantes del Hospital 20 de Noviembre, México, D.F. 1992



3.- CONTROL Y TRATAMIENTO PREVIOQ EN PACIENTES
QUE REQUIEREN TRANSPLANTE DE ALGUN ORGANO

~Debido a la puesta a punto de técnicas quirargicas complejas. en
los iltimos afnos ha sido posible proceder al transplante de 6rganos procedentes de
donadores vivos o de caddveres a receptores con necesidad de los mismos. se han

conseguido éxitos parciales. a menudo sélo temporales en los iransplantes de

rifidn. corazén. higado, pancreas y pulmon. En la mayoria de los casos la causa

de ese fracaso es debida al rechazo del injerto.

Los injertos utilizados pueden proceder de un individuo de la misma
especie (aloinjerto). o de individuos de la misma especic con idéntica constitucion
gendtica como ocurre con Jos gemelos univitelinos (injerto singendtico) o de

cepas de animales en los que todos los individuos son gendticamente idénticos o

entre animales de distintas especies (xenoinjg:rtos)."7

Autor: FERRERAS ROZMAN, Mcdicina Interna. Tomo 1}
Editorial Marin, 1976. Pag. 107!




EL RECEPTOR

El paciente que requiere transplante de algun érgano se le denomina
“RECEPTOR™ y al respecto el Autor R. Yorke Calne ¢n su libro titulado “Injerto
de Organos™ redacta lo siguiente: v

“El ofrecer un injerto de Organo. presupone que ya todos los
tratamientos alternativos de naturaleza menos drastica han sido ensayvados ¥ que
carece de valor y en caso de nefropatias, la diilisis no es preferible para el
paciente. Despudés de su evaluacion completa y cuidadosa, debe concluirse que
sin el injerto del 6rgano. ¢l paciente fallecera en poco tiempo ¥y que la calidad de

su vida sera tan deficiente. como para hacerle la existencia intolerable.

Debera explicarse por completo al paciente y a sus familiares que no
se puede garantizar el éxito de un injerto y' que habra riesgos quirurgicos de una
magnitud tal que dependera del 6rgano injertado. Existirdn también graves
peligros de complicaciones debidas al tratamiento inmunosupresivo. infeccién en

especial ¥ los estigmas del sindrome de Cushing.




Se requerira de vigilancia médica y esto implicara la toma de

ias y esenciales pruebas

numerosas muestras de sangre. Pueden ser r

invasivas ¥ molestas como la arteriografia.

No existen asuntos legales especiales relacionados con el receptor.,
pero se puede vislumbrar litigio posterior, debido a los intentos por los receptores
potenciales de presionar a familiares y amigos a que donen un rifién o a

recompensar econémicamente por la misma finalidad,”®

“En nuestro pais, ¢l paciente con insuficiencia renal cronica es

candidato a transplante de 6rgano (Rifién). Y que para su control y tratamiento es
necesario reunir una serie de requisitos que en el caso especial de la Institucién
Hospitalaria 20 de Noviembre (I.S.S.S.T.E.)”. cuenta con un protocolo de
caricter interno. en el que una vez cubiertos y satisfechos todos esos requisitos, el

paciente entra al program':s de transplamc‘de rinon. Fijandose para tal efecto la

fecha en que se ha de efectuar el transplante.

* Autor R. YORKE CALNE. “Injerto de Organos™
(Temas Actuales de Inmunologia)
Edir. EI Manual Modemo. S.A. México, D.F. 1976. Pig. 5y 6.

P
i



Protocolo que a manera de

investigacion.™®

Fuente de Informacién Institucional (1.5.S.5.T.E.)
Unidad de Transplante del Hospital 20 de noviembre, México, .D.F. 1992

20

ilustracion, se anexa

a

esta



I.S.S.S.T.E.

SUBDIRECCION MEDICA
CENTRO HOSPITALARIO “20 DE NOVIEMBRE”
HOJA DE COMPUTO DONADOR O RECEPTOR

TRA PLANTE RE L

EXP.

FECHA INGRESO A HEMODIALISIS
No. DE TRANSFERENCIAS

EDAD:

NOMBRE:
SEXO-
DIAGNOSTICO DE LA IRC

DATOS CLINICOS

.
TA CONTROLADA SI
PESO TIPO DE FISTURA Y FECHA

LABORATORIO
Bi ia ica HB HT
Urea Creat

L i Diferencial

Ac Urico
Alb de 24 hrs.

Glucosa
Na K
Exdmen general de orina: Ph

ct Co2
Densidad

Albumina

Urocultivo
D iénde cr ol Prot. Tot. :

A i Globuli Rei a’'G
Prucbas de funcion atica: BJ BD BT TGO
TGP DHL Antiguo Au

Prueba i

Ab/AV

Fosf. Alcaiina
Actividad reumitica: Exudado faringeo

Proteina C reactiva
Reaccion de Mantoux
CH 50%

ca ) :
IgH !

1g.

Celula LE

21




Pruebas de A

TPT

Fibri

Biopsia renal

OBSERVACIONES:

22




INTERCONSULTAS
Urologia

Cardiologia

Oftalmologia

Otorrinolaringologia

Neumologia

Bucodentomaxilar

Otros

mloz.
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LOS RADIOLOGICOS

Radiografia de To PA
O1A
OoDA
Pericarditis

Urografia excretora

Nefrotomografia

Cistografia miccional

Arteriografia renal

Senos paranasales

Otros Rx

Estudio de fondo de ojo
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ESTUDIOS DE HISTOCOMPATIBILIDAD

Receptor:

donador 1CML % MACB
donador 2CML __ % MACN
donador 3ICML ______ % MACH

NEFRACT FECHA:

CONCLUSION:




.- PROCEDPIMIENTO PARA ADQUIRIR ORGANOS

En el Diario Oficial de la Federacion de fecha miércoles 20 de
febrero de 1985. El Lic. Miguel de la Madrid Hurntado: Presidente Constitucional
de los Estados Unidos Mexicanos en su considerado. parrafo numero sicte
expreso: "Que ¢l control sanitario de la disposicion de¢ organos tejidos y sus
derivados. productos y cadaveres de seres humanos. como una de las materias de
salubridad general, compete de acuerdo con la Ley General de Salud a la
Secreiaria de Salud. por lo que es necesario que esta dependencia cuenta con los

instrumentos lcgales y reglamentarios suficientes para ejercer cficazmente sus

atribuciones.” Y al continuar en su parrafo nimero ocho asevera “Que los
avances cientificos han logrado quc los transplantes de 6rganos y tejidos en secres
humanos. representen un medio terapéutico. a veces unico para conservar la vida
» la salud de las personas. por lo cual la Ley General de Salud establecio. en su

Titulo Decimocuarto. las bases legales conforme a las cuales debera realizarse el

control sanitario de la disposicion de oérganos, tejidos y cadaveres de seres

humanos.™ *°

Diario Oficial de la Federacion. Miércoles 20 de Febrero de 1985, Pag. 26 v 27



Por lo que al redimirmmos a la Ley General de Salud en su Titulo

Decimocuarto. relativo al “Control sanitario de la disposicion de organos. tejidos

¥ caddveres. respeclivamente.

Encontramos que efectivamente se enumeran una serie de bases
legales que regulan la obtencién de organos. de las que con posterioridad se hara

un anilisis 3 estudio en el presente trabajo.

Y en base a dicha Ley. tenemos que la obtencién de organos se

efectia a través de donadores vivos y de caddveres. '

" Ley General de Salud. Editorial Sista. S.A. DE C.V.
{Actualizada hasta el mes de Marzo de 1992)
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DONADOR VIVO

“El extirpar un Organo de un individuo sano, podria

considerarse técnicamente como un asalto. Si los procedimientos del
procedimiento son aplicados por completa » se demuestra que ¢l donativo del
organo en sincero. entonces el cirujano considera que puede pensarse en la
intervencion quirargica. El Onico 6rgano que puede removerse justificadamente

de un donador viviente es el rifion. Se le debera decir al donador que la operacién

es dolorosa y que no esta excenta de riesgo.

Ademas. si se lesionase su rifion posteriormente. no habria reservi
de funcion renal. Si. el donador es un gemelo univitelino, el éxito scria
aproximadamente de 90%: si el donador esta perfectamente confrontado con su
hermano. la cifra es aproximadamente del 80%, descendiendo a 60-70% para un
familiar mal tipificado 0 no comparado y a 40-50% para un receptor no

relacionado consanguineamente.

En vista de estas cifras y de la fuerte motivaciéon entre los familiares

consanguineos, ¢stos constituyen los uUnicos donadores vivientes comunmente



empleados. Durante las altimas décadas la proporcién de donadores vivientes en
relacion con los cadaveres donantes ha declinado, siendo esta tendencia mas

notoria en Europa v Australia que en América del None.

CADAVERES DONADORES
Las preocupaciones concernientes al uso de donadores vivientes no
se aplican a los cadaveres. La extirpacion de los organos de los fallecidos no

puede dafiarlos™. '2

kos autores Rubenstein y Federman anotan: “Los cadaveres son la
principal fuente de abastecimiento de 6rganos para todos los transplantes. excepto
el de la médula 6sea, ¥ la obtencion de organos de cadiveres suele ser iniciada
por el médico que atendié en vida al difunto por lo tanto, todos los médicos deben
conocer los criterios para la seleccion de érganos obtenidos de cadaveres en vista
de que la escasez de Organos sanos es el factor mas importante que limita el

transplante,

2 Autor: R. YORKE CALNE. Ob. Cit. PAg. 6y 7
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i

En general. se acepwan las donaciones de pacientes vivos o de
organos obienidos de cadaveres de 1 a 60 anos de edad para ¢! transplante renal la
pero sOlo hasta los 40 a 45 afos de edad para la donacidén de corazdn y corazon-

pulmon; las excepciones a estos criterios de edad se establecen en cada caso™. '?

Respecto al donador cadavérico. En el Centro Hospitalario 20 de

Noviembre (1.8.S.S.T.E.), se lleva a cabo un control interno. para la extirpacion y
donacion de organos de caddver. mediante una carta de autorizacién para la

mencionada extraccion de 6rganos. La que se reproduce a continuacion: '

3

Autores: RUBENSTEIN Y FEDERMAN. Ob. Cit. Pag. TAM V-1 a TAM V-2
1

Fucntes de Informacion Institucional (1.S.S.S.T.E)
Unidad de transplantes del Hospital 20 de noviembre, México, D.F., 1992
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INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE
LOS TRABAJADORES AL SERVICIO DEL ESTADO

HOSPITAL REGIONAL 20 DE NOVIEMBRE

AUTORIZACION PARA LA EXTIRPACION
Y DONACION DE ORGANOS i

FECHA Y HORA

Nombre del paciente
Padecimiento :
Causa de muerte ,

Hospital Tel.
Direccion Ciudad
YO.

(Nombre y tipo de disponente)

con domicilio en . después de haber
escuchado la peticion de los médicos de esta Institucion de Salud. En forma
altruista y en calidad de familiar presente mas cercano del paciente cuyo nombre
esta arriba sefialado. autorizé a quien corresponda para practicar la extirpacion de:

para autorizarlo(s) cn transplante (s).

Firma del Familiar responsable Parentesco
Testigo Testigo
Nombre y firma Nombre y firma
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CAPITULO 11
CUERPO HUMANO

1.- CONFORMACION
El Dr. MARIO RODRIGUEZ PINTO, en su libro
la Unidad [I. al hablar de

titulado

ANATOMIA FISIOLOGIA E HIGIENE. en

generulidades seftala que. “El estudio de la forma y estructura del cuerpo humano

se llama ANATOMIA HUMANA v al estudio de sus funciones FISIOLOGIA

HUMANA." !
ANATOMIA .
CONCEPTO.-~ “Viene del griego AVAROUN.- Que significa disecar o

cortar. Es la ciencia que estudia la estructura macroscopica. o sea lo que se ve a

simple vista, de la conformacion del ser humano.

! DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Anatomia Fisiolégica E Higicne.
Ed.. Progreso. S.A. México 1980, Unidad
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FISTOLOGIA HUMANA

Es la ciencia que se encarga de estudiar la funcidon integral de}
organismo como un 1odo.? ~Dec una manera general. se dice que ¢l cuerpo en su
conjunto. tiene y se estudia en varias partes que son: CABEZA. CUELLO.
TORAX. ABDOMEN y MIEMBROS (INFERIORES y SUPERIORES) a su vez
estas partes tendran una parte anterior. una posterior, una superior ¥ otra inferior.

una lateral derecha y otra lateral izquierda.®

Asi también los autores J. LUIS CASCAJARES P.. ENRIQUE
CHAVERO R.. ¥ otros. en su compendio de ANATOMIA FISIOLOGIA E
HIGIENE. cn el capitulo IIl. al referirse a la Constitucion del Cuerpo Humano

expresan que: “La Célula es importante. ya que es la unidad anatémica y

funcional en el cuerpo humano.

Y que la unién de las células en forma organizada, que comparten la

misma funcién. da lugar a los tejidos. éstos a su vez se dividen en acuerdo a su

< Autores: J. LUIS CASCAJARES P.. ENRIQUE CHAVERO v otros.
Anatomia Fisiologica e Higiene. Ed.. Eclalsa. México, 1978. Pag. 1 v 2

Dr. MARIO RODRIGUEZ PINTO.- Ob. Cit. Unidad |
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funcién y su estructura™. * “En el cuerpo humano existen varios tipos de tejidos.

como son:
-- El tejido epitelial. representado por la piel ¥ sus anexos y» las mucosas.

-- El tejido muscular, por los masculos esqueléticos. los lisos ¥ ¢l cardiaco
-- El tejido 6seo, por los huesos
-- El 1ejido hematopoyético constituido por los elementos figurados de la

sangre.

-- Tejido nervioso, por las neuronas y las células de sostén de las

estructuras del sistema nervioso.

La unidn de varios tejidos para el logro de una determinada funcion

forma los 6rganos. Varios organos pueden unirse para el logro de una funcion; a

esto se pueden unirse para el logro de una funcidn; a esto se llama aparato.

Cuando dos aparatos se unen para realizar una funciéon comun se habla de un

sistema.” * En especial tenemos que el “TEJIDO EPITELL estd constituido por

células unidas entre si por liquido intercelular o cemento celular, lo que da origen

‘ Autores: J. LUIS CASCAJARES P., ENRIQUE CHAVERO y otros, Ob. Cit. Pag. I1.

3 DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO., Ob. Cit. Pig. Sy 6
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a la formacion de membranas que tapizaran las partes internas y externas de los
organos. de ahi que se le llame también tejido revestido, carece de vasos nutricios
¥ su funcion es la proteccion. excrecion. absorcidn y recepcion de estimulos. A
este grupo pertenece LA PIEL."® Y en la que recubre el cuerpo humano en toda
su superficie ¥ con ella sus anexos. Su funcion es esencialmente de proteccion y
consta de dos partes: una superficie, llamada epidermis ¥ otra interna denominada
dermis.”™”

Los autores J. Luis Cascajares P. Enrique Chavero 1 otros aseveran

que los “Elementos que integran la estructura de sostén del cuerpo humano son:

LA OSTEOLOGIA .

DEFINICION.- La osteologia se ocupa del estudio de los huesos. organos
blanquecinos, duros ¥ resistentes. que forman el esqueleto o armazon del cuerpo;
¥ que consta de 206 huesos, cuya finalidad es proteger a clementos tan
importantes como corazon. cerebro. ctc., para su estudio se dividen en tres grupos:

HUESOS LARGOS, Ej. FEMUR, HUESO CORTO, Ej. VERTEBRAS,

Autores: J. LUIS CASCAJARES P., ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 1i
DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO.. Ob. Cit. Pag. 13.
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HUESOS PLANOS, Ej. OMOPLATO". * “Su funcién es de sostén, proteccion.

crecimiento v deposito.””

ARTROLOGIA
“Es el estudio de las articulaciones coyonturas del cuerpo. Y a la
unién de dos o mas huesos entre si se le¢ llama articulacion™.'® “Las articulaciones
se han dividido en tres grupos segiin su capacidad de movimiento en:
DIARTROSIS.- Con gran movilidad. ¢j: del codo
ANFIARTROSIS.- Dec mediana movilidad, ej: sinfisis del pubis.

SINARTROSIS.- Sin movimiento. ¢j: los pariemales™, !

Autores: J. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros Ob. Cit. Pag. 15
DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 38

Autores: J. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 17.
DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 48
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LA MIOLOGIA

“Es la parte de la anatomia que comprende el estudio de los
musculos ¥ sus anexos en ¢l cuerpo humano™. El sistema muscular. esta tormado
por un conjunto e érganos que intervienen en los movimientos volumarios del
cuerpo. A los organos que estudia la miologia se les llama musculos estriados.
Ortros tejidos en el cuerpo también de estirpe muscular, pero que no participan del
mismo sistema unos por ser involuntarios. llamados musculos lisos, ¥y otros, por

- . . . T
ser masculos cardiacos. denominados miocardio.'

La insercion de las fibras musculares en los huesos se hace a
expensas de tendones o fibras de tejido conectivo que sirve de lazo de union antre

el masculo y el hueso™.'?

“El tejido muscular como los demas tejidos, estd formado de células

y substancias intercelulares: las células son de forma alargada y se les da el

2 Autores: J. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 21

» DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 55
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1t o et b s

nombre de fibras, ¥ de acuerdo con su estructura se dividen en estriadas y lisas ¥

forman los musculos estriados y lisos.

Generalmente los musculos estriados son voluntarios. es decir. que
su movimiento estd sujeto a la voluntad. ¥ corresponden a los miusculos que se
insertan en el esqueleto o esqueléticos. Los lisos son involuntarios ¥ su
movimiento depende de estimulos nerviosos que no son sujetos a la voluntad y se
encuentran en las visceras. Los miusculos voluntarios tienen su excepcion en el
miusculo del corazon que es estrindo y al mismo tiempo involuntario, y la
excepcion en los involuntarios es el misculo del esfinter de la vejiga. que a pesar

de estar formado por fibras lisas esta accionada por la voluntad.™"

Autores: J. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 21y 22.
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2.- ORGANOS, SISTEMAS Y SANGRE
DEFINICION DE ORGANO.- *““‘Cualquicra de las partes del cuerpo animal v
vegetal que ejercen una funcion.” **  Cualquiera de las partes diferenciadas del

cuerpo animal o vegetal que ejercen una funcion.” te

ORGANOS QUE INTEGRAN EL CUERPO HUMANO
PULMONES
“Organo de la respiracion humana, de estructura esponjosa. que s¢

comprime y dilata. Y ocupa una parte de la cavidad toraxica.”!”

- El doctor MARIO RODRIGUEZ PINTO, al escribir sobre ¢l
organo en estudio, apunta: “El conjunto de alvacios pulmonares integra los
pulmones. Estos se encuentran envueltos en su totalidad por una membrana
serosa llamada PLEURA; y son dos; uno derecho ¥ otro izquierdo, el derecho se

divide en tres lobulos y el izquierdo en dos.

" JUAN PALOMAR DE MIGUEL.- Diccionario Para Juridistas,

ve Diccionario Porrua De La Lengua Espafiola.- Ed. Porraa. S.A. 1980, Pag. 530.

v Diccionario Porrua De La Lengua Espafiola.- Ob. Cit. Pag. 616.
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Tiene como funcién. el centro de la actividad de los movimientos
respiratorios. se halla alojado en ¢l piso del cuarto ventriculo del bulbo raquideo.
Este centro esta regulado por estimulos quimicos que depende de la concentracion

del oxigeno y del biodxido de carbono en la sangre.”'®

CORAZON
DEFINICION. “Organo impulsor de la sangre que forma parte del aparato
circulatorio.”'?

Al respecto ¢l doctor MARIO RODRIGUEZ PINTO. expresa: “El
corazon es un organo constituido por fibras musculares. Se localiza en el torax.
Se encuentra delante de la columna vertebral., atras del esterndn y las costillas

adyacentes. cntre los pulmones, por arriba del diafragma. El corazén tiene cuatro

cavidades. dos auriculares ¥ dos ventriculos.

" DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 75.

g Diccionario Porrua De La Lengua Espanola. Ob. Cit. Pag. 199
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Las auriculas son las cavidades superiores del corazén. Una derecha
¥ otra izquierda. Los ventriculos. Son las cavidades inferiores del corazon. hay un

derecho y otro izquierdo.

La auricula derecha se comunica con ¢l ventriculo derecho por
medio de una valvula formada por tres hojas llamadas valvula tricispide. La
auricula izquierda se comunica con el ventriculo izquierdo por medio de una

vilvula formada por dos hojas, que se llama valvula mitral.??

Por su parte los autores KARL SABBAGH y» CHRISTIAAN
BARNARD. aseveran: “Todo el sistema bombeador del coruzén. se busa en
zonas modificadas de fibras musculares. Estas se contraen como las células
musculares normales, s6lo que transmiten ademas impulsos como las nerviosas.
Las sefales eléctricas del marcapasos se desplazan a una velocidad de un nvs.
Cuando llegan al nédulo auriculoventricular provocan mas senales eléctricas que

viajan por nuevas fibras musculares especializadas que se encuentran en las

i DPR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 86 y B7.
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paredes de los ventriculos. Estos se contraen entonces, de abajo arriba,

empujando a la sangre por la aorta y Ia arteria pulmonar.™ 2!

El doctor RODRIGUEZ PINTO. agrega: “El marcapaso del corazon
es un conjunto de fibras nerviosas que forman un nédulo que s¢ encuentra cerca
de la desembocadura de la vena cava supetior ¥ que es llamado NODULO

SINOAURICULAR.™

Los autores: J. LUIS CASCAJARES P., ENRIQUE CHAVERO R..
¥y otros. anotan: "“MUSCULO CARDIACO.- Esta formado por células pequefias.
con estrias transversales menos notorias y s6lo se encuentran en el corazon.
También como el musculo liso, es involumario ¥ en condiciones de normalidad la

v 23

fatiga muscular no existe

Autores: KARL SABBAGH y CRISTIAAN BARNARD *El Cuerpo Viviente™.
Ed. Plaza § Janés, S.A. Barcelona, Pag. 134,

DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 90

Autores: 1. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 25




HIGADO
DEFINICION.- “Viscera de color castaiio que segrega la bilis, situada en el

hipocondrio derecho y parte del epigastrio™.?*

El doctor MARIO RODRIGUEZ PINTO, anoto que “El higado es
un érgano de color rojo oscuro cuya superficie es brillante, su peso es de dos kilos
aproximadamente y su forma es dificil de definir. Su consistencia es dura. Se
distinguen en él dos superficies, una convexa o anterosuperior, que estd en
relacion con el diafragma. Otra cara inferior ligeramente céncava ¢n la que se
distinguen cuatro lébulos. Dos en los extremos y dos en la parte media.

En estos ultimos se encuentran las vias biliares. Estas estan

constituidas por los conductos hepiticos que se unen. La vesicula biliar es un
receptaculo piriforme en cuyo seno sc almacena temporalmente la bilis antes de

verterse en el deudeno. Cuando por cilculo o espasmo se obstruye alguna parte

de las vias biliares se produce intenso dolor y puede producir ictericia. El higado

3 Diccionario Porrua De La Lengua Espafiola. Ob. Cit. Pag. 378.
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v las vias biliares constituyen uno de los anexos que mas en relacién estian con las
funciones nutritivas del individuo, ya que ayuda al fenomeno de la digestion. La
bilirrubina indirecta procede dela hemoglobina del glébulo rojo destruido. ¥ al no
transformarse en directa por estar el higado enfermo. tifie la piel ¥ las mucosas de
color amarillo. diciéndose entonces que el individuo se encuenwra ictérico. Al
higado se le consideran muiltiples funciones; todas ellas de una gran importancia

para los procesos metabélicos, secretorios y de desintoxicacion organica.™**

HIGADO
DEFINICION.- “Viscera de color castafio que segrega la bilis, situada en el

hipocondrio derecho y pare del cpigaslrio“."

El doctor MARIO RODRIGUEZ PINTO, anota que *El higado es
un organo de color rojo oscuro cuya superficie es brillante, su peso es de dos kilos
aproximadamente y su forma es dificil de definir. Su consistencia es dura. Se

distinguen en ¢l dos superficies, una convexa o anterosupecrior, que estid en

DR. MARJO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 162y 163

Diccionario Porrua De La Lengua Espafiola. Ob. Cit. Pag. 378
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relacién con el diafragma. Otra cara inferior ligeramentie concava en la que se

distinguen cuatro l6bulos. Dos en los extremos v dos en la parte media.

En estos ultimos se encuentran las vias biliares. Estas estan
constituidas por los conductores hepiticos que se unen. La vesicula biliar es un
receptaculo piriforme en cuyo seno se almacena temporalmente la bilis antes de
verterse en el deudeno. Cuando por cialculo o espasmo se obstruye alguna parte
de las vias biliares se produce intenso dolor y puede producirse ictericia. EIl
higado ¥ las vias biliares constituyen uno de los anexos que mas en relacion estan
con las funciones nutritivas del individuo, ya que ayuda al fenomeno de la
digestion. La bilirrubina indirecta procede,de la hemoglobina del glébulo rojo
destruido, y al no transformarse en directa por estar el higado enfermo. tifie la piel
y las mucosas de color amarillo, diciéndose entonces que el individuo se
encuentra ictérico. Al higado se le consideran miultiples funciones; todas ellas de
una gran imporiancia para - los procesos metabolicos, secretorios y de

4428

desintoxicacién organica.

» DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 162 ¥ 163

47




PANCREAS
DEFINICION.- “Glandula racimosa exocrina ¥ endocrina. situada en la cavidad
abdominal detrds del estomago. Y cuya secrecién inierna. la insulina regula el

metabolismo de los hidratos de carbono™.

El pancreas. es una glandula situada por debajo del estomago » a su

derecha. que se extiende desde el arco deudonal hacia el fondo del estémago.

Es un o¢rgano de forma alargada, mide aproximadamente 16

centimetros de largo y pesa de 80 a 90 grs. Esta constituido por un conjunto de

racimos glandulares que desembocan en el canal pancreatico central o de
Wirsung.

En el seno del tejido pancredtico se encuentran los islotes de

Langerhans. cuya funcion es sintetizar la insulina.”?¢

b Diccionario Porrua De La Lengua Espafiola. Ob. Cit. Pag. 541
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LOS 0OJOS
DEFINICION.- Organos de la vista. reciben las sensaciones luminosas y» las
conducen al encéfalo en donde se realiza el registro de lo que se vé. "

La vista es el sentido gue reside en los globos oculares, alojados. en
las cavidades denominadas: orbitas oculares. El globo ocular esta constituido por
un conjuntoe de membranas en cuyo interior se encuentran Jos medios
transparentes. Las membranas que forman e} globo ocular son tres:

A.- ESCLEROTICA. de 1ejido {ibroso
B.- COROIDES o MEMBRANA VASCULAR

C.- RETINA o MEMBRANA NERVIOSA

A.- ESCLEROTICA, membrana de color blanco que eavuelve el globo ocular
dejando en la parte de awrds un orificio por donde pasa el nervio optico: por
delante se hace trasparente ¥ forma la cérnea. La cémea permite ver a través de si

~28

misma al iris, en cuyo centro se encuentra el orificio llamado pupila.

= DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO, Ob. Cit. P3g. 171

= DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 172 Y 173
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Los autores KARL SBBAGH y CHRISTIAAN BARNARD. agrega

*“La cornea realiza el mayor trabajo de concentracion de los rayvos de luz ¢n el

s 29

fondo de la retina

OoIbO
DEFINICION.- “Sentido del oir, 6rgano de la audicion colocado a uno y otro lado

de la cabeza™. 3°

Los autores J. LUIS CASCAJARES P., ENRIQUE CHAVERO R..
¥ otros scialan al respecto del organo de referencia que: “Oido. es el conjunto de

6rganos encargados de percibir las ondas sonoras y transmitir las impresiones a
los centros nerviosos supcx-iorcs”.’I
Mientras que el DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO manifiesta que

*‘El oido tiene tres partes:

Autores: KARL SABBAGH Y CHRISTIAAN BARNARD. Ob. Cit. Pag. 34

Diccionario Porrua De Lz Lengua Espafola. Ob. Cit. Pag. 525

Autores: J. LUIS CASCAJARES P. ENRIQUE CHAVERO y otros. Ob. Cit. Pag. 134

2
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-- OIDO EXTERNO. constituido por pabellon auricular (oreja ¥ conducto

auditivo externo. Su funcion es transmitir las vibraciones sonoras del medio
externo, hasta la membrana timpanica que se encuentra en el fondo de dicho
conducto.

-- OIDO MEDIO, lo forma la caja del timpano que son tres huecesillos
(martillo, yunque y estribo), que sirven como mecanismo de transmision de las
vibraciones de 1a membrana timpéanica al oido interno;

-- OIDO INTERNO. esti constituido por el laberinto dseo ¥ el laberinto
membranoso situados en su interior. El laberinto esta formado por el caracol éseo
en cuyo interior se aloja el caracol membranoso. entre ambos existe un liquido
llamado perilinfa. En el interior del caracol membranoso se encuentra otro
liquido llamado dolinfa, cuya constituciéon es semejante al suero: no asi la
perilinfa. que es un liquido igual al cefalorraquideo. Ambos liquidos sirven como
medio de transmisién de las vibraciones sonoras hasta las terminaciones nerviosas

. . :op 132
que se encuentran localizadas en su interior.™

32 DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 179, 182 Y 183.
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SANGRE
DEFINICION.- “En el hombre y en los animales vertebrados. fluido que circula
por el sistema vascular de color rojo vivo en las arterias ¥ obscuro en las venas:
estd compuesto de un liguido o plasma en que flotan corpusculos de tres clases:
glébulos rojos (eritrocitos)., gldbulos blancos (leucocitos) y plaquetas

(trombositos)."??

El doctor RODRIGUEZ PINTO, sostiene que: *La sangre es un
tejido constituido por glébulos rojos, gidbulos blancos ¥y plaquetas, elementos que
circulan en un fluido llamada plasma, el cual estd constituido por agua, sales
minerales, proteinas, grasas. hidratos de carbono. Los eritrocitos son elementos
sin nucleo en cuvo interior hay un pigmento llamado hemoglobina, que es un
producto sintetizado por el organismo: su funcidon es acarrear oxigeno a los
tejidos. Los glébulos blancos o leucocitos, son formas celulares de varios tipos;
su funcidn esta en relacion con los mecanismos de defensa del organismo. Las
plaquetas, son elementos celulares cuya funcién interviene en la coagulaciéon de la

sangre. cuando ésta se ponc en conmtacto con el medio extravascular. La sangre

» Diccionario Porrua De La Lengua Espafola. Ob. Cit. Pag. 684 y 685
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para llegar a todos los tejidos ¥ cumplir con sus funciones se impulsa a través de

los vasos sanguineos por el corazon.™ **

SISTEMA
DEFINICION.- “Conjunto de érganos y tejidos que cooperan al desarrollo de una

misma funcién.™**

EL SISTEMA ENDOCRINO

“El conjunto de los organos encargados de la sintesis de las
substancias llamadas hormonas se conoce como glindulas de secrecion interna.
por que los productos que claboran son vertidos al torrente circulatorio y por él se
distribuyen a todos los tejidos del organismo. Las glandulas del sistema nervioso
vegelaiivo a través de un complejo mecanismo neurohormonal, cuyo asiento
anatémico se encucntra en un hipotalamo. Las glindulas de secrecion pituitaria,
se localiza en la base del encéfalo. La parte anterior de la hipofisis prociuce un
grupo de hormonas estimulantes del resto de las glindulas de secrecion interna

bl DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 85 y 86.

s Diccionario Porrua De La Lengua Espaficla. Ob. Cit. Pag. 706
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dependiente del eje hipofisario, ¥ la hormona del crecimiento.- Tiroides. es una
glandula de secrecion interna situada en el cuello. se encuentra por delante de la
triquea, sus masas laterales se extienden a las caras laterales de la triquea. tiene
como funcién la produccion de una hormona llamada tiroxina que tiene en su

constituciéon molecular una parte importante del yodo dc¢l organismo.

-- Glandulas paratiroides. son cuatro pequefias masas del tamaiio de
un grano de arroz situadas por atras de los globulos tiroideos.

-- Glandulas suprarrenales. se encuentran situadas cn los polos
superiores de los rifiones, intervienen en multiples mecanismos de defensa y

ajuste del organismo.
El estimulo de dicha hormona (adenocorticotrofica) hace que las
capsulas suprarrenales produzcan dos tipos de hormonas las mineralcorticoides y

las glucocorticoides.

Las gonadas (ovarios en la mujer y testiculos en el hombre). son

secretadas por la hipofisis su secrecion determina el funcionamiento de los
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ovarios y de los testiculos. El timo. es una glandula que se encuentra localizada

por delante del corazoén y los grandes vasos, y por atrds del esternon. sc encucentra

R

localizada en los nifios. en la paric anterior y superior del mediastino,™*®

SISTEMA GENITOURINARIO

“Esta constituido por dos grupos de organos los genitales u 6rganos

de la reproduccion y los urinarios. El aparato urinario estd constituido por un

conjunto de estructuras encargadas de las funciones de eliminaciéon. que son: los
rifiones, las pelvis, renales, 1os ureteros, la vejiga urinaria v la uretra. El aparato
genital estd encargado de las funciones de la reproduccion: genitales femeninos,
estan constituidos por los: ovarios. trompas de falopio. utero. vagina v 1a vulva.
Los genitales masculinos estan constituidos por los testiculos. los conductores
diferentes y la prosiata, las vesiculas seminales. la uretra y 1as estructuras externas
de la vulva. Los drganos genitales masculinos tienen en comin con ¢l aparato
urinario, la uretra y las estructuras peneanas que 1a rodean. Continuando con el

sistema en estudio. El doctor RODRIGUEZ PINTO, apunta que el aparato

urinario se divide para su estudio en vias urinarias altas. vias urinarias bajas. Las

3 DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 85 y 86.
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primeras incluyen los dos rifiones. las pélvises y los ureteros; y las segundas la

vejiga urinaria. la uretra (masculina o femenina)

Los riffones. son dos organos del aparato urinario que se encuentran
alojados a uno y otro lado de la columna vertebral en su regiéon lumbrar. por
debajo del diafragma por detris de los organos abdominales » del peritoneo que
envuelve a éstos; por delante de las masas musculares lumbares y arriba de la
pelvis 6sca. Tienen forma semejante a una semilla de frijot™. %7
Los autores KARL SABBAGH y CHRISTIAAN BARMARD,

agregan que “Los riflones son los encargados de deshacerse del agua sobrante en
el cuerpo sin perder las sustancias quimicas de utilidad. Ya que los riflones actian
como filtros selectivos capaces de separar de la sangre parte del agua que
contiene, junto con otros productos sobrantes de los que podemos prescindir.

Aunque los rifiones se comportan mis bien como un colador, por lo general filtran

sustancias atiles que se cuelan por él.

b DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pdgs. 131y 133
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Estan en una situacién idéonea para filtrar la sangre ya que se
encuentran cerca de la arteria y la vena principal que recorren el cenwro del
cuerpo. Con cada latido cardiaco. os rifones reciben un cuarto de toda la sangre
que circula. En el curso del dia los riflones filtran todo nuestro volumen sanguineo
cerca de 300 veces. lo equivalente a unos mil litros de sangre. De 1oda ella. sin
embargo, solo fabricamos aproximadamente un litro de orina al dia, es decir, un
porcentaje pequefiisimo del total del liquido que pasa por el filtro. Asi pues, la
sangre se divide en dos partes: el agua y los elementos quimicos que se filtran por

el “colador™, y el resto se queda en los capilares.":‘B

SISTEMA NERVIOSO
“El sistemna nervioso estda constituido por un conjunto de Grganos
cuyas funciones son: La vida de relacidon (que presupone percepcion sensitiva

respuesta motriz). y el control automatico del funcionamiento orgénico.

n Autores: KARL SABBAGH Y CHRISTIAAN BARNARD. Ob. Cit. Pag. 34
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Los érganos que integran el sistema nervioso puede distribuirse en
dos grupos: los centrales y los periféricos. Los organos del sistema nervioso

central son:

* El encéfalo. ¢l cerebro ocupa las dos terceras partes de la cavidad
craneal. en dos hemisferios cerebrales. uno derecho » otro izquierdo. En la
superficie del cerebro se localizan varias zonas que sc han designado con el
nombre de lobulos. que son dos frontales, dos 16bulos temporales, dos I6bulos
parientales. Se llama corteza cerebral a toda la superficie externa del cerebro: estd
constituida por una sustancia gris. Esta se ha distribuido en zonas en las que se
han identificado determinadas funciones.

En dicha drea se generan los estimulos voluntarios que
descendiendo por la médula espinal, mueven los musculos de los 6rganos que se
mencionan. entre cllos del abdomen. térax. antebrazos. cabeza. labios. La médula
espinal constituye en el sistema nervioso la via de llegada y de salida de las fibras
nerviosas, estd formada de sustancia gris y sustancia blanca. La sustancia gris de

la médula tiene la forma de *“H™. ésta sustancia estd constituida por los cuerpos

neuronales de las fibras nerviosas que llegan a la médula o se alejan de ella.
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EL SISTEMA NERVIOSO PERIFERICQ. Esta formado por los nervios.
algunos de los cuales trasmiten de la periferia al centro de la periferia los
estimulos motores a los érganos.

El sistema nervioso se puede dividir desde ¢! punto de vista de sus
funciones. el sistema nervioso de la vida de relacion. Ejemplo. El registro de las
sensaciones superficiales y el movimiento de los musculos voluntarios: v sistema
nervioso de la vida vegetativa, estd constituido por un conjunto de nervios que
ponen en contacto con el ojo cercbro espinal con los 6rganos involuntarios.

ordenando su funcionamiento. ejemplo: la dilatacion o contraccion pupilar.™*®

had DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pags. 101, 102, 103, 108,109, 111 y 114,
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3.- VIDA, ENFERMEDAD Y MUERTE

A

CONCEPTO.- “Fuerza o actividad interna susiancial. mediante la cual obra el ser

que la posee.”
“Conducta o método de vivir en Io tocanie a las acciones de los

seres racionales. Persona o ser humano.™*

“Espacio de tiempo que transcurre desde el nacimiento hasia la

muerte.”!

ENFERMEDAD

CONCEPJTO.- Alteracién mas o menos grave en el normal funcionamiento de un

organismao.’™?

“Alteracién mas o menos grave de la salud del cucrpo animal.”*

b AUTOR: JUAN PALOMAR DE MIGUEL.- Diccionario Para Jurisdistas.- Ob. Cit.
Pag. 1403 i
a Diccionario Porrua De La Lengua Espafioia.- Ed. PORRUA, S.A.. 1980.
Pag. 801
@ Diccionario Porrua De La Lengua Espanola.- Ed. PORRUA. S.A.. 1980.
Pag. 281 {
r
b Autor: JUAN PALOMAR DE MIGUEL.- Diccionario Para Jurisdistas.- Ob. Cit. i
Pag. 515

i
!
'
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El doctor RODRIGUEZ PINTO, agrega que “La enfermedad es la

respuesta de defensa del organismo a las agresiones del medio externo.”™*

MUERTE
CONCEPTO.- “Término o cesion de la vida.™*

“Un concepto actual de la muerte real es. ¢} dato por ¢l profesor
HILARIO VEIGA. director dcl Instituto Oscar Freyvre de la Escuela de Medicina
Legal del Sao Paulo: “*Muerte es la desintegracion irreversible de la personalidad.
en sus aspectos fundamentales morfo-fisico-psicologicos. con un todo funcional
organico definidor de aquella personalidad que asi se ha extinguido.”*®
~En la semana Médica de México™, en su numero correspondicnte al

18 de octubre de¢ 1968. el Sr. Dr. Jorge Meneses Hoyos, en su trabajo “*Definicion

vy criterio de la muerte™, expone: “l.a muerie c¢s ¢l paro absoluto de los latidos

- DR. MARIO RODRIGUEZ PINTO. Ob. Cit. Pag. 196

e Autor: JUAN PALOMAR DE MIGUEL.- DICCIONARIO PARA JURISDISTAS.- Ob. Cit.
Pag. 891

el ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pag. 537

61




cardiacos y» de los movimientos respiratorios, en forma definitiva e irreversible,

con sensacion de las manifestaciones electrocardiograficas.™”

Por su parte ¢l maestro ALFONSO QUIROZ CUARON, expresa
que: CONCEPTO de “Muerte, en medicina forense, es la abolicion definitiva

irreversible o permanente de las funciones vitales del organismo.™*®

Y a continuacién el catedritico QUIROZ CUARON, afade que
“Los médicos deben ser quienes dan a los juristas el moderno concepto de

muerte.”**

3.1. CUERPO CON VIDA
De acuerdo a la definicion que da el autor JUAN PALOMAR DE

MIGUEL. respecto a CUERPO Y VIDA podemos decir que el cuerpo con vida

i Autor: ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pag. 534
“ Autor: ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pag. 487
” Autor: ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pag. 561



es: La fuerza o actividad de la materia organica que constituyen las diferentes

partes en el hombre ¥ en los animales.

Y sobre el tema en estudio. las profesoras DOROTHY W. SMITH.

CAROL P. HANLEY GERMAIN » CLAUDIA D. GIPS. refieren que “Bernard

escribio en 1878 que un ser saludable es “*Una pieza de vida y movimienio

constante en un mundo de variables.™*®

3.2. CUERPO SIN VIDA
“Es la suspencién de las funciones vitales en el hombre,™*'
Al respecto, “El doctor JOSE LAGUNA recordd que el rifion vive
ain cuarenta y cinco minutos después de la muerte, el higado dos horas y los
pulmones con oxigenacion. de quince a veinte minutos: » que el corazén puede
recuperarse veinte minutos después. ¥ que el cerebro solamente transcurridos seis
minutos; para concluir; la muerte es:

1. La pérdida de todos los reflejos

PROFRS. DOROTHY W. SMITH. CAROL P. HANLEY GERNMAIN y CLAUDIA D. GIPS.
i i icana, México, .D.F 1973, Pag. 75

Enfermeria M irurgica. Ed.
s Autor: C. SIMONIN. Ob. Cit. Pag. 733
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2. La pérdida compleia de las funciones de relacion, es decir. el coma

profundo.
3. La pérdida de la 1onicidad muscular.
4. El paro respiratorio espontianec

5. El colapso de la presion arterial al suspenderse. los recursos artificiales :

de mantenimiento.

6. El electroencefalograma horizontal que no se modifica ante estimulos, y

+ 52 N

7. La suspensién de los latidos cardiacos.

“En Francia se considera legalmente muerna una persona cuando

separadamente dos meédicos Lllegan a la conclusion de que los

electroencefalogramas no muestran signos de actividad de mantener

artificialmente la actividad cardiaca y rcspirawria."”

i
i
!

” Autor: ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pdg. 552

» Autor: ALFONSO QUIROZ CUARON. Ob. Cit. Pdg. 561.



3.4. ORGANOS SUCEPTIBLES DE TRANSPLANTE
1.- CORAZON
2.- CORNEA
3.- HEPATICO (HIGADO)
4.- HUESO
5.- INTESTINO DELGADO
6.- MEDUL A OSEA
7.- PANCREAS
8.- PULMON

9.- RENAL (RINON)

INJERTOS

1.- GLANDULAS DE SECRECION INTERNA
2.- PIEL

3.- SANGRE Y SUS DERIVADOS.™*

R. YORKE CALNE.- Ob. Cit. Pag. 53 a 93, RUBENSTEIN Y FEDERMAN. Ob, Cit.

Pags. TAM V-5. TAM V-10. TAM V-11. TAM V-12. TAM V-16.- AUTOR ALFONSO
QUIROZ CUARON.- Ob. Cit. Pag. 520.
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CAPITULO II1

LEGISLACION APLICABLE AL TRANSPLANTE
DE ORGANOS.

1.- LEY GENERAL DE SALUD.
2.~ CODIGO PENAL FEDERAL Y ESTADO DE MEXICO.
3.- LEYES COMPLEMENTARIAS: CODIG CIVIL.

4.- AUTORIZACION Y DOCUMENTACION.
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CAPITULO TERCERO

LEGISLACION APLICABLE AL TRANSPLANTE DEORGANOS.

3.1 LEY GENERAL DE SALUD.
Por derecho vigente entendemos el conjunto de normas que ¢l

Estado considera obligatorias. otorgdindoles 1al caricter a través de los

mecanismos que el mismo implante, traduciéndose por tanto en Leyes.

Reglamentos. Normas Técnicas. etc.

Con fecha 3 de febrero de 1983 se publico en el Diario Oficial de la
Federacion. el Tercer Parrafo del Articulo 4° en el cual se consagré como Norma
Constitucional el derecho a la proteccién de Ja Salud. la planeacion, regulacion.
organizacion y funcionamiento del sistema se rige por la Ley General de Salud.
promulgada el 7 de febrero de 1984, asi como por disposiciones reglamentarias y
accesorias cuyo cumplimiento corresponde actualmente a la Secretaria de Salud.
que ha substituido en las funciones administrativas correspondientes a la antigua
Secretaria de Salubridad y Asistencia. Es la encargada de conducir. por ahora y a

la cual se ha facultado para introducir Jos cambios necesarios a efecto de que
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instituciones que prestan servicios de salud, cumplan con las

todas las

obligaciones legales y adapten sus sistemas operativos en todas sus fases y

proyecciones, al Programa Nacional de Salud".**

En el Diario Oficial de la Federacién de fecha 20 de febrero de 1985
se establece: "Que el control sanitario de la disposicion de 6rganos, tejidos y sus
derivados. productor y cadaveres de seres humanos, como una de las materias de
Salubridad General competente, de acuerdo con la Ley General de Salud, a la
Secretaria de Salud, por lo que es necesario que €sta Dependencia cuente con los
instrumentos legales y reglamentarios suficientes para ¢jercer eficazmente sus
atribuciones; que los avances cientificos han lograde que los transplantes de
organos y tejidos en seres humanos, representen un medio terapéutico, a veces
unico, para conservar la vida y salud de las personas, por lo cual la Ley General
de Salud establecié, en su Titulo Decimocuarto, las bases legales conforme a las
cuales debera realizarse el control sanitario de la disposicién de érganos, tejidos y

caddveres de seres humanos." ¢

s Constitucion Politica M C: da por la ¥ 1a
General de Justicia del Distrito Federa! y el Instituto de Investigaciones Juridicas de

la UNAM, México 1992. Pags. 20 y 21

e Diario Oficial de la Federacion, 20 de febrero, 1985,
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De conformidad con la Legislaciéon Mexicana, el Conwrol Sanitario
sobre la disposiciéon de érganos, 1ejidos y caddveres es materia de Salubridad
General, siendo por tanto competencia exclusiva del Ejecutivo Federal. la cual se
ejerce a través de la Secreiaria de Salud. Asi tenemos que la Ley General de
Salud dedica un Titulo con tres capitulos a Reglamentar la Materia que son:

a) Disposiciones Generales.

b) Disposicion de Organos y Tejidos.

<) Disposicién de Cadaveres.’”

Los actos de disposicién implican el conjunto de actividades

relativas a la ob ion, cc vacién

, utili ion, preparacién, suministro y
destino final de organos tejidos y sus derivados, productos y caddveres de seres
humanos incluyendo los embriones y fetos, con fines terapéuticos, de docencia o
de investigacion. Como lo establece la propia Ley General de Salud en su
Articulo 314. De igual forma en su Articulo 316, distingue entre Disponenie

originario ¥ sccundario, el primero es la persona respecto de su propio cuerpo y el

Aspectos Legales de los T Editado por la Di i6n General de Asuntos Jurldicos
c dela ia de Salud, Marzo 1990.
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segundo es quien lo sustituye por cuestiones de parentesco o por mandato de la
Ley. En su Articulo 321, se refiere que los transplantes que se realicen en seres
humanos se llevaran a cabo inicamente con fines terapéuticos, siempre quc hayan
sido satisfactorios los resuliados de las investigaciones realizadas al efecto y
represente un riesgo aceptable para la salud del receptor, utilizindose
preferentemente 6rganos y tejidos de cadaveres, asi mismo en su Articulo 322
previene los casos en que la disposicién de organos se podri realizar entre
personas vivas. s6lo cuando no sea posible utilizar los obtenidos de cadiveres.
En su Articulo 324, menciona que para efectuar la toma de organos y tejidos
requiere “El consentimiento del disponente originario, libre de coaccién fisica o
moral, otorgando ante Notario Publico o en documento expedido ante dos
testigos, el cual surtirda efectos "POST MORTEM". Cabe mencionar que no
existe formato oficial en el que manifieste su voluntad el disponente originario,
sin embargo, se anexa un modelo recomendado por la Secretaria de Salud. Asi
mismo en cualquier momento podrd revocar su consentimiento sin
responsabilidad de su parte. Y cuando no haya otorgado su consentimiento en
vida podra otorgarlo el llamado disponente SECUNDARIO, el cual podra ser:

1.- El cényuge.
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2.~ El! concubinario.

3.- La concubina.

4.- Los ascendientes.
S5.- Los descendicntes.
6.~ Los parientes colaterales hasta el segundo grado (hermanos)

del disponente originario.
7.- La autoridad sanitaria (El Registro Nacional de Transplantes
en el D.F., las Secretarias de Salud Estatales o en su caso los Servicios de Salud

Publica en las entidades). Lo cual sefala la propia Ley General de Salud. **

En su Articulo 316, cabe agregar que cuando esté orderada la
necropsia, se requerird autorizacion del! Ministerio Pablico a cuya disposicion se
encuentre el cadiver, siempre que no exista oposicién de los disponentes
secundarios o manifestacion testamentaria en contrario. La Seccretaria de
Salubridad y Asistencia propone un modelo de solicitud para ¢llo, el cual se anexa

el presente trabajo.

kel Ley General de Salud. Quinta Edicién, Ed. Porrun, S.A. México, 1989, Pag. 60-64.
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Por otra parte cuando se trate de transplantes en los que los organos
o tejidos provengan de un cadaver, la ley exige que exista una certificacion de
perdida de la vida y que éste certificado sea expedido por dos profesionales de la
salud distintos de los que integren el acuerdo técnico que intervendria en el

transplante. Dicho certificado podra levantarse en los términos del modelo que se

adjunta a la presente tesis.

Es imporntante aclarar que el certificado de perdida de 1a vida es
distinto al de defuncién, éste es expedido por el médico tratante que hubicra
atendido al enfermo en el padecimiento que provocéd su defuncidn. Y se requiere
para ¢l Registro Civil expida el Acta de defuncién y se autorice el destino final
del caddver, en cualquicra de sus modalidades: inhumacién, desiniegracion o
conservacién perrnanente. 'Y se realiza en formatos autorizados por la Secretaria
de Salud y satisfacen requisitos exigidos por compromisos internacionales de

caracter multilateral para efectos de estadistica.

Por su parte, el certificado de perdida de la vida, sélo es requerido

cuando se van a utilizar del cadaver érganos o tejidos para fines de trasplante, y
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debe constar en el expediente clinico que se abra con motivo del mismo. Por lo
que la propia Ley enumera, para la expedicion de éste certificado siete signos de
muerte, dentro de los que se encuentran:

1.- La comprobacién sobre la persistencia por doce horas de
ausencia y completa ¥ permanente de conciencia.

La ausencia permanente de respiracion espontanea..

2.-
3.- La falta de percepcidén y respuesta de los estimulos externos.
4.- La ausencia de los reflejos medulares.

de dentes inmediatos dec

5. Que se constate la at
ingestién de bromuros, barbittiricos, alcohol u otros depresores del Sistema
nervioso central, o presencia de hipotermia y ademsas de la de estos signos de
muerte, deben practicarse un electroencéfalograma isoeléctrico que no se
modifique con estimulo alguno dentro de las doce horas subsecuentes al

fallecimiento. Este cuadro corresponde a lo que se ha llamado muerte cerebral.

Ahora bien Ia Ley General de Salud, establece que al tratarse de un
Srgano Gnico esencial para la vida y no regenerable, prohibe su transplante de un

ser vivo a otro. De igual forma contempla que las mujeres embarazadas y las
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personas privadas de su libertad, ya que en la primerz-.\ s6lo se admite su
consentimiento para la toma de tejidos con fines terapéuticos, si el receptor
estuviere en peligro de muerte y que no implique riesgo para la salud de las
mismas o del producto de 1a concepcion y por lo que hace a las personas privadas
de su libertad, dnicamente sc les permite consentir en la disposicion de sus
arganos y tejidos para fines terapéuticos cuando el receptor sea su conyuge,

concubinario, concubina o familiar.

Asi también se observa que la ley en cita agrega, que tanto el
disponente originario o secundario, como los establecimientos que realicen éstos

actos cuenten con autorizacion expedida por la Secretaria de Salud,

Considerando que los organos y tejidos estan fuera de comercio la
propia ley sanciona como ilicito el que se realice cualquier acto de disposicion de
érganos y ejidos en contra de lo dispuesto por la misma.

Al efecto, considera como delito las siguientes conductas:

a) Al que ilicitamente obtenga, conserve, utilice, prepare o

suministre érganos, tejidos cadaveres o fetos de seres humanos, sefiala una pena
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de prision de dos a seis afios y multa de 20 a 150 dias de salario minimo. De
igual forma prevee el caso en el que intervenga un profesional de la salud a cuyo

efecto se anada la suspencién del ejercicio profesional de uno a tres aios y

hasta cinco aftos mas de reincidencia.

b) Igual pena se impondra al que comercie con drganos, te¢jidos

incluyendo la sangre, cadaveres, fetos o restos de seres humanos.

Por ultimo sanciona con pena de prision de uno a tres afios
i6n del ejercicio

<)
¥ muita de 20 a 150 idas de salario

profesional de uno a tres afios y hasta cinco afios en caso de reincidencia, al

] ¥ con J

responsable 0 empleado de un establecimiento donde ocurra una defuncién o de
locales destinados al depdsito de cadaveres, que permita alguno de lor actos
sefialados con los dos incisos anteriores o no procure impedirios por los medios

licitos que tenga a su alcance.™®

» Ley General de Salud. Ob. Cit. P4g. 80 y 83

75




3.2. REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN
MATERIA DE CONTROL SANITARIO DE LA DISPOSICION
DE ORGANOS, TEJIDOS Y CADAVERES DE SERES HUMANOS.

En fecha 20 veinte del mes de febrero del ato 1985, se publico en
el Diario Oficial de la Federacion el mencionado Reglamento, el cual tiene por
objeto el observar el cumplimiento de la Ley General de Salud, en lo que se
refiere al control sanitario de la disposicion de organos. tejidos y sus componentes
¥y derivados productos y cadiveres de seres humanos. Siendo de aplicacion en
toda la Republica y sus disposiciones son de orden publico e interés social,

Se aprecia que el mismo regula de manera mas precisa las
disposiciones de la Ley que ya han sido explicadas. Scfalando los requisitos a
que deberan sujetarse los disponentes los receptores de organos a trasplantar,
definiendo a éste ultimo como la persona a quien se transplantara o se le haya

trasplantado un érgano o tejido mediante procedimientos terapéuticos.
Ahora bien, para que una persona pueda considerirsele como

receptor, debe tener un padecimiento que solamente pueda tratarse por medio de

trasplante, encontrase completamente sano, un estado mental capaz de tolerar la
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intervencion y evolucién: ser compatible con el disponemc. originario del que se
vaya a tomar el 6rgano o tejido, asi como haber expresado su voluntad en un
escrito que contendra entre otros:

- Nombre - Edad - Domicilio

- Sexo - Estado civil

- El sefialamiento preciso, de que por su propia voluntad consiente
en la realizacién del trasplante y que fue enterado suficientemente del objeto y

clase de la intervencidn, probabilidades del éxito terapéutico.

- Firma o huella digital, etc.

Cabe hacer notar que cuardo el receptor no pueda dar su

consentimiento por escrito por causas de minoria o por incapacidad o

imposibilidad fisica, el trasplante podra ser consentido por su cényuge, el

concubinario, la concubina, los ascendientes, descendientes o sus parientes

colaterales hasta el segundo grado. °

“© Reglnmemo de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario de la Disposicion
tcjidos y de seres Diario Oficial de la Federacion del 26
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Observamos que en éste reglamento se destaca la prohibicion del
comercio de érganas y tejidos, desprendidos o seccionados por intervencion

quiriirgica, accidente o hecho iticito y precisado, ademas que la disposicién de tos

mismos para fines terapéuticos serd a tiwlo gratuito.

Un aspecto que reviste singular importancia es el relativo a que se
precisa que ¢l trasplante de ORGANO UNICO NO REGENERABLE, esencial

par la conservacion de la vida, sdlo podra bhacerse obteniéndolo de un cadaver,

dandole el cardcter de 6rgano Unico a LOS QIOS.
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3.3. NORMA TECNICA NUMERO 323 PARA LA DISPOSICION DE

ORGANOS Y TEJIDOS DE SERES HUMANOS CON

FINES TERAPEUTICOS.

Cabe hacer mencién que para delimitar circunstancias de caracter

cientifico, la Secretaria de Salud, emitid la Norma Técnica Numero 323,
publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de Noviembre de 1988, cuyo
objetivo consiste en uniformar criterios y la actitud de operacion en ésta materia,
siendo de observancia obligatoria en todas las unidades de salud de los Sectores

Publico, Social y Privado del Pais.

Dentro de los principales aspectos, ¢sta norma establece en su
Articulo 16: que cuando se haya ordenado la necropsia, la disposicion de
organos y tejidos de los caddveres se sujetara a los requisitos siguientes:

1. La disposicién de érganos y tejidos uUnicamente podra ser

realizada por personal calificado y en los establecimientos autorizados por la
secretaria de salud. -

II. El establecimiento presentara al ministerio publico una
solicitud por escrito que contenga los siguientes datos:

a) Denominacién y domicilio del establecimiento.

ESTA TeSIS K7 n
LR BE A uosiuTee
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b) Numero y fecha de la autorizacién para la disposicion

de érganos y tejidos, expedida por la Secretaria de Salud.

c) Lugar donde se encuentre el cadaver,

d) Nombre, scxo y edad del sujeto en el momento del
fallecimiento:

e) Causa de la muerte.

3] Organos y tejidos de los que se va a disponer:

£2) Nombre del personal autorizado por el establecimiento

para la toma de drganos y tejidos, y

h) Nombre y firma del representante del establecimicnto.

Il El Ministerio Pablico autorizara por escrito la disposicion de

érganos Yy tejidos cuando la solicitud este debidamente requisitada, y

. El personal que rcalice ¢l acto de disposicion informara por

escrito al Registro Nacional de Transplantes.

Asi mismo el Articulo 33 de la mencionada norma se destaca la

clasificacion de los 6rganos susceptibles de ser trasplantados, distinguiendo entre
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los que requieren anastémosis vascular y que son: Riﬂo:n. Pancreas, Higado,
Corazdén, Pulmén e Intestino Delgado, y puede obtenerse de cadaveres: sin
embargo. hace una excepcién por lo que se refiere a los disponentes originarios

que deseen otorgar en vida alguno de esos drganos. limitandolos a un riiion, el

segmento distal, del pancreas y no mas de 50 centimetros del intestino delgado.

En cuanto a los organos que no requieren ANASTOMOSIS
VASCULAR, se pueden obtener de cadaveres, incluyvendo embriones, y fetos,
pudiendo obtenerse: los Ojos. Pancreas, Paratiroides, Suprarrenales, Tiroides.
Piel, Hueso. Cartilago ¥ Tejido Nervios.

Precisando que pueden obtenerse de disponentes originarios de jos
que otorguen en vida, los siguientes: medula dsea y endocrinos. especificando
dentro de éstos ultimos que no se podré ceder mas de dos paratiroides y una

suprarrenal.
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Asi también sefiala en sus Articulos 40 y 44 de la citada norma. el
lapso de tiempo, en que debera obtenerse organos, tejidos, hueso y cartilago, al
fallecimiento o de disponentes originarios que los otorgan en vida, y que es:

- Para los ojos, con fines terapéuticos dentro de las seis horas
siguientes al fallecimiento.

- Organos ¥ tejidos endocrinos, dentro de los treinta minutos
siguientes al fallecimiento, o de disponentes originarios que los otorgan en vida.

- La piel, dentro de las doce horas siguientes al fallecimiento, que no
rebasen en total el 15% de la superficie corporal.

- El hueso y el cartilago, dentro de las doce horas siguientes al
fallecimiento.

- El tejido nervioso, deben provenir de cadaveres incluvendo los
embriones y fetos, deben obtenerse dentro de los siguientes treinta minutos de

fallecimientos o del dictamen de no vialidad biol6gica tratindose de embriones.
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La médula 6sea, debe provenir de disponentes originarios, que le
otorguen en vida, obteniéndose del esternon y de las crestas jliacas en cantidad no

mayor de 15 milimetros por kilogramo de peso del disponente. ®'

“ Norma Técnica 323, para la di icion de organos y tejidos de seres humanos
con fines terapéuticos. Diario Oficial de la Fed, i6n del 14 de iembre de 1988,
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3.2. CODIGO PENAL FEDERAL Y ESTADO DE MEXICO.

En relacion a la legislacién aplicable al transplante el Cédigo Penal

para el Distrito Federal en materia comuin y para toda la Repiiblica en materia

Federal, contempla los siguientes delitos afines al presente trabajo de tesis ¥ que

son:

LESIONES:

Articulo 288. Bajo el nombre de lesién, se comprenden no

solamente las heridas, excoriaciones, contusiones, fracturas, dislocaciones,

quemaduras, sino toda alteracién en la salud y cualquier otro dado que deje huella

material en el cuerpo humano, si esos efectos son producidos por una causa

externa.

Articulo 291, Se impondrin de tres a cinco aftos de prisién y multa

de trescientos a quinientos pesos, al que infiera una lesion que perturbe para
siempre la vista, o disminuya la facultad de oir, entorpezca o debilite
personalmente una mano, un pie, un brazo, una pierna, o cualquier otro érgano, el

uso de la palabra o alguna de las facultades mentales.
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Articulo 292, Se impondra de cinco a ocho afios de prisién al que
infiera una lesiéon de la que resulte una enfermedad segura o probablemente
incurable, la inutilizacién compleia o la pérdida de un ojo, de un brazo, de una
mano, de una pierna o de un pie, o de cualquier otro 6rgano; cuando quede
perjudicada para siempre, cualquier funcién organica o cuando el ofendido quede
sordo, impotente o con una deformidad incorregible.

Se impondra de seis a diez afios de prisién, al que infiera una lesién
a consecuencia de la cual resulte incapacidad permanente para trabajar,

enajenacién mental, la pérdida de la vista o del habla o de las funciones sexuales.

Articulo 293. Al que infiera lesiones que pongan en peligro la vida,
se le impondra de tres a seis aflos de prision, sin perjuicio de las sanciones que le

correspondan conforme a los Articulos anteriores.
Acrticulo 298. Cuando ocurra una sola de las circunstancias a que se

refiere el Articulo 315, se aumentard en un tercio la sancion que corresponderia, si

la lesiéon fuera simple; cuando concurran dos, s¢ aumentard la sancién en una
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mitad y si concurren mas de dos de las circunstancias dichas se aumentara la
sancién en una mitad y si concurren mdis de dos de las circunstancias dichas se

enumera la pena en dos terceras partes.

HOMICIDIO:

Articulo 302. Comete cl delito de homicidio, el que priva de la vida
a otro.

Articulo 303. Para la aplicacion de sanciones que correspondan al
que infrinja el Articulo anterior, no se tendra como mortal una lesion, sino cuando
se verifiquen las tres circunstancias siguientes:

1. Que la muerte se deba a las alteraciones causadas por la leston en
el érgano u 6rganos interesados, alguna de sus consecuencias inmediatas o alguna
complicaciéon determinada inevitablemente por la misma lesién y que no pudo
combatirse, ya sea por ser incurable, ya por no tenerse al alcance los recursos
necesarios; i

11. Derogado.

1I1. Que si se encuentra el caddver del occiso, declaren dos peritos,

después de hacer la autopsia, cuando ésta sca necesaria, que la lesion fue montal
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sujetdndose para ello a las reglas contenidas en éste Articulo, en los dos siguientes

¥y en el Codigo de Procedimientos Penales.

Cuando el cadaver no se encuentre, por otro motivo no se haga la
autopsia, bastari que los peritos, en vista de los datos que obren en la causa,

declaren que la muerte fue resultado de las lesiones inferidas.

Articulo 304. Siempre que se verifiquen las tres circunstancias del

Articulo anterior, se tendra como mortal una lesion, aunque se pruebe:

1. Que se habria evitado 1a muerte con auxilios oportunos.
11 Que la lesion no habria sido mortal en otras personas, y
II1. Que fue a causa de la constitucién fisica de la victima, o de

las circunstancias en que recibié la lesion, 2

“ Cédigo Penal para ¢l D.F.. en matcria Comin y para toda 1a Repiblica en materia Federal.
Edit. Sista, S.A. de C.V., 1996, Pag. 79y 81
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Articulo 307. Al responsable de cualquier homicidio simple
intencional y que no tenga sefialada una sancién especial en éste Cédigo, se le

impondrin de ocho a veinte afios de prision.

Articulo 315. Se entiende que las sanciones y el homicidio, son
calificados, cuando se cometen con: premeditacion, con ventaja, con alevosia o

. traicién.

Hay premeditacion: siempre que ¢l reo cause intencionalmente una

lesion, después de haber reflexionado sobre el delito que va a cometer.
¢

Articulo 316. Se entiende que hay ventaja:

I. Cuando el delincucnte es superior en fuerza fisica al ofendido ¥
éste no se haya armado:

I1. Cuando es superior por las armas que emplea, por. su mayo'r
destreza en el manejo de ellas o por el nimero de los que la acompafian.

II1. Cuando se¢ vale de algin medio que debilita la defensa del

ofendido, y
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Iv. Cuando éste se halla inerme o caido o a.quel armado o de pie.

La ventaja no sc¢ tomara en consideracion en los tres primeros casos.
si el que la tiene obrase en defensa legitima, ni en el cuarto, si el que se halla

armado o de pie fuera ¢l agredido, y ademas hubiere corrido peligro de su vida

por no aprovechar esa circunstancia.

Articulo 317. Solo sera considerada la ventaja como calificativa de
los delitos de que hablan los capitulos anteriores de éste titulo; cuando sea tal que

el delincuente no corra riesgo alguno de ser muerto ni herido por ¢l ofendido y

aquél no pbre en legitima defensa.

Articulo 318. La alevosia consiste: en sorprender intencionalmente
a alguien de improviso, o empleando asechanza u otro medio que no le dé lugar a

defenderse ni evitar el mal que se le quisiera hacer.

Articulo 319. Se dice que obra o traicién: el que no solamente

emplea la alevosia sino también la perfidia, violando la fe o seguridad que
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expresamente habia prometido a su victima, o la ticita que ésta debia prometerse

de qué por sus relaciones de parentesco. gratitud, amistad o cualquiera otra que

inspire confianza.5?

Articulo 320. Al autor de un homicidio calificado se le impondra

de veinte a cincuenta afios de prision.

hod Coédigo Penal para ¢l Estado de México, Editorial Cajica, S.A., Pags. 171 - 179,
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CODIGO PENAL DEL ESTADO DE MEXICO

Asi mismo tenemos que nuestro Cadigo Penal vigente en el Estado
de México contempla los mismos delitos estableciendo lo siguiente: en su Tiwulo
Tercero, delitos contra las personas, subtitulo primero: delitos contra la vida v la

integridad corporal.

CAPITULO 1
(Cédigo Penal del Estado de México)

LESIONES:

234. Lesion es toda alteracion que cause daflos en la salud
producida por una causa externa. ¢

235. Al inculpado del delito de lesiones que no pongan en peligro
de vida se impondran;

1. De tres dias a scis meses de prisiéon o de tres a treinta y cinco

dias-multa o ambas penas, cuando el ofendido tarde en sanar hasta quince dias

inclusive y no amerite hospitalizacién. Este delito se perseguira por querella: y
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II. De cuatro meses a dos afios de prisién de cinco a ciento
cincuenta dias-multa, cuando el ofendido amerite hospitalizaciéon o las lesiones

tarden en sanar mas de quince dias.

Para los efectos de éste preceptlo se entiende que una lesién amerita
hospitalizacién. cuando el ofendido por motivo de la lesién o lesiones sufridas

esti impedido para dedicarse a sus ocupaciones habituales aun cuando

materialmente no sea internado en una casa de salud, sanatorio u hospital.

236. Se impondrin de dos a cinco aflos de prisiéon y de diez a
trescientos cincuenta dias-multa, al inculpado del delito de lesiones que pongan en

peligro la vida.

238. Se impondrin al autor de las lesiones, ademis de las penas
anteriores:

L De secis meses a dos aflos de prision y de tres ciento cincuenta

dias multa, cuando las lesiones dejen al ofendido cicatriz notable y permanente en

la cara, 0 en uno o ambos pabellones auriculares:



II. De uno a cinco afos de prisién y de tres a trescientos
cincuenta dias multa, cuando las lesiones produzcan enajenacién mental, pérdida
definitiva de algiin miembro o de cualquier funcién organica o causen una

incapacidad para trabajar.

239. Cuando las lesiones sean calificadas, se aumentard hasta en

dos terceras partes la pena.

CAPITULO 11
(Cédigo Penal del Estado de México)

HOMICIDIO:
244. Comete el delito de homicidio el que priva de la vida a otro.

245. Se tendra como mortal una lesién cuando se verifiquen las

circunstancias siguicntes:

I Que la muerte se deba a alteraciones causadas por la lesion,

en €] érgano u érganos interesados, o alguna de sus consecuencias inmediatas o
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complicaciones determinadas por la misma lesién y no pudo combatirse va sea
por incurable o por no tener al alcance los recursos necesarios; y
1L Que la muerte del ofendido se verifique dentro de los sesenta

dias contados desde que fue lesionado.

248. Se impondran de quince a cuarenta afios de prisién, al

inculpado de homicidio calificado.

249. Se impondran de seis meses a diez afios de prisiéon y de
cincuenta a setecientos dias-multa, al inculpado de homicidio cometido:

1. En estado de emocién violenta que las circunstancias hicieren
excusable;

II. En vindicacion proxima de una ofensa grave causada al autor
del delito, su conyuge, concubino, ascendientes, descendientes y hermanos ; v

1I1. Por moviles de piedad, mediante suplicas notorias ¥y

reiteradas de la victima, ante la inutilidad de todo auxilio para salvar su vida.
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CAPITULO Il
(Cédigo Penal del Estado de México)

Reglas comunes para lesiones y homicidio.

251. Las lesiones y ¢! homicidio seran calificados cuando se

cometan con premeditacion. ventaja. alevosia o traicion.

Hay premeditacidén cuando se comete el delito después de haber

reflexionado sobre su gjecucion.

Hay ventaja cuando el inculpado no corra riesgo alguno de ser

muertio ni lesionado por cl ofendido.

Hay alevosia cuando se emplea la perfidia, violando la fe o la

seguridad que expresamente se habia prometido a la victima, o la tacita que ésta

debia esperar en razén del parentesco, gratitud, amistad o cualquier otra que

inspira confianza.
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En relacién al presente capitulo y en especi'al a lo dispuesto por
nuestro Coédigo Penal reformado del 31 de diciembre del afio de 1960, los
doctores en derecho Raal Carranca ¥ Trujillo asi como Rail Carranca y Rivas en
su Cédigo Penal anotado comentan:

“La vida humana, en el ambito del Derecho Penal, es protegida
desde quec el hombre nace hasta que muere e incluso, desde antes de que nazca
(Art. 329 C.P aborto); y sus restos mortales, restos de lo que fue vida, merecen
también especial tutela juridica (Art. 280 y 281 c.p)., sin embargo hay un c.p
mexicano, el del Estado de México, que en su Articulo 234 establece pena de
prision de seis meses a diez afos al homicidio cometido (Fr. 11I) "Por moviles de
piedad mediante suplicas notorias y reiteradas de la viciima, ante ia inutilidad de
todo auxilio para salvar su vida"... Esta justificacién penal permite, llegado el
caso, plantear el lacerante tema de los trasplantes cardiacos... Imaginemos que A,
mediante suplicas notorias y reiteradas, ante la inutilidad de todo auxilio para
salvar su vida, solicitada de B (médico) que le prive de la vida, pero que en el
preciso instante de hacerlo extirpe su corazén y lo injerte en el cuerpo de C. Como
se ve, un émulo del Doctor Bernard, en éstas circunstancias, podria practicar un

trasplante en el Estado de México.
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Interesante es precisar que en el supuesto de una donacién de
cox:azc'm.‘ hecha mediante consentimiento expreso, el cirujano que extrajera la
viscera incurriria casi en la comisién de un homicidio, a la luz de nuestro ¢.p: pero
no creemos que su conducta encuadre como sostienen algunos autores, en la
figura u;pica del homicidio atenuando, en los términos del An 312 in fine c.p.
pensamos tal que el precepto que se cita planiea la hipétesis de que ¢l sujeto
activo preste a otro auxilio para que se suicide, o lo induzca a ello; o bien preste
auxilio (pero siempre para que el otro se suicide) hasta el punto de egjecutar él
mismo la muerte. La condicion SINE QUANON es el suicidio. Por lo mismo, el
cirujano que extrae la viscera no presta auxilio a otro para que se suicide, ni lo
induce a ello, ni tampoco presta el auxilio hasta el punto de ejecutar €l mismo la
muerte (pues no hay suicidio). Y decimos que no hay suicidio ya que cuando una
persona toma la determinacién de que se le extraiga el corazén, para un wrasplante,
le tome varios aflos antes de morir 0 minutos antes de morir, es evidente que no se
suicida. En el orden de la especulacién que en realidad no conoce limites y s6lo
por divertimiento de gabinete, se podria dar el siguiente gjemplo: A esta a punto

de suicidarse y aprovecha la ocasién para solicitar el auxilio de B ( que es
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cirujano) y a quien le pide extraiga la viscera para injertarla en C. Aqui si habria

suicidio y aplicacidén posible art. 312 in fine c.p....."

Jiménez Huena, haciendo el balance de los argumentos v de las

ideas que presenta. dice que "El consentimiento legitima, conforme a las

concepciones valorativas imperantes, las lesiones inferidas en ocasion de
wrasplantes de 6rganos pares, habida cuenta de que la colectividad actualmente
admite, en virtud del progreso de las ciencias médicas, éstos medios de curacion
que otrora quimeras parecian” .... Jiménez Huerta prefiere centrar el tema sobre la
base del consentimiento, el que a su vez impide la existencia del injusto (Hippel)
en aquellos casos de lesiones corporales aceptados por la conciencig social ...
Jiménez de Asua, por sus partes (Tratado, IV p. 671), afirma que "Si el hombre
consiente en ser mutilado de un o6rgano que no le deje una seria invalidez por
fines curativos, resulta el acto legitimo, puesto que el elemento subjetivo de lo

justo (sanar, en éste caso), destruye el posible tipo legal delictuoso....”

Es factible, a nuestro juicio, anticipar una muerte inevitable, para

salvar la vida de un tercero y es factible la donacion de un 6rgano del cuerpo, por
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lo que nada impide que una persona a punto de perder la salud o la vida se
convierta en donatorio. A proposito, no se ha de perder de vista que en cuanto a
una donacién de ésta clase convergen en su tratamiento el Derecho Penal y el
Derecho Civil. No obstante, no hay ningan impedimento. a nuestro juicio. para
que la donacion de un corazén, o de un rifién se lleve a efecto. Para que la misma
sea eficaz y produzca sus consecuencias legales se requiere la aceptacidn ticita o
expresa; y en ninguna de las clases de donacion que se conocen (inter vivos, si sus
efectos se producen en vida del donador, mortis causa, semejante a las
disposiciones testamentarias y que puede ser revocada por ¢l donador en cualquier
momento; simples, cuando hay una total liberalidad; remuneratorias, si se hacen
por algiin servicio, mérito, ayuda o favor no debidos: puras en las quc no se
encierra término, condicién, ni reversion; condicionales, si hay alguna de las
anteriores restricciones, universales, si trasmiten la totalidad de un patrimonio

excepto lo r io para la sut

encia del donador; particulares, las que sélo
comprenden una o algunas cosas) aparece algin impedimento para que se pueda

donar un érgano del cuerpo.



Ahora bien, buscando posibles soluciones al ;iclicado problema de
los trasplantes, (No es verdad que si el Estado permite el box (donde Jos
contendientes pucden resultar heridos o hasta morir) con fines deportivos y donde
aparece con claridad que el elemento subjetivo de lo justo (entretener y divertir al
publico. autorizado ello por el Estado), destruye ¢l posible tipo legal delictuoso,
habida cuenta de que hay reglas que respetar en este deporte. podria también

permitir los trasplantes dentro de cientas reglas y condiciones?. ¢

Ranl Carrasca y Trujillo. Raul Carrasca y Rivas,
CODIGO PENAL ANOTADO, Ed. Pornia, S., A México 1, D.F. 1981, Pag. 583 - 590
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3.3. LEYES COMPLEMENTARIAS: CODIGO CIVIL

3.

En el derecho romano el hombre tenia determinada su calidad de

persona o de cosa, de ciudadano o de extranjero frente al Derccho Privado. segun
status libertis. status civitatis »

el "Estatus" a que perteneciera. Siendo tres:

estatus familiae. l.os dos primeros determinaban las condiciones de la capacidad
Juridica, dando lugar a la distincion entre personas, sui juris y alieni juris. segan
tenian plena capacidad o no ¥ contemporianeamente tenemos que el:

"Articulo 12 del Codigo Civil para el Distrito Federal en materia
comiin y para toda la Republica en materia Federal sefiala: Las Leyes mexicanas
rigen a todas las personas que se encuentren en la Repablica asi como los actos y
hechos ocurridos en su territorio ¥ jurisdiccion y aquellos que se sometan a dichas
leyes, salvo cuando éstas prevean la aplicacién de un derecho extranjero y salvo,
ademds, lo previsto en los tratados ¥ convenciones de que México sea parte.”

En virtud de lo anterior, las personas fisicas tienen los siguientes
atributos, capacidad, estado civil, patrimonio, nombre, domicilio y nacionalidad,
siendo éstos atributos constantes y necesarios en toda persona fisica, por lo que
para el trabajo en comento sélo se tomara en consideracion la CAPACIDAD, Ia

cual es el atributo mds importante de las personas ya que todo sujeto de derecho,

ot




por serlo, debe tener capacidad juridica; ésta puede ser l-olal o parcial. Es la
capacidad de goce ¢l atributo esencial e imprescindible de toda persona, ya que la
capacidad de ejercicio que se refiere a las personas fisicas, puede faliar en ellas »,
sin embargo, existir 1a personalidad. Es por ello que la capacidad de goce es la

aptitud para ser titular de derechos o para ser sujeto de obligaciones.

Ahora bien por lo quc hace a la capacidad de ejercicio ésta supone a
posibilidad juridica en el sujeto de hacer valer directamente sus derechos, de
celebrar en nombre propio actos juridicos, de contraer y cumplir sus obligaciones

y de ejercitar las acciones conducentes ante los Tribunales.

Por owra parte cabe agregar que, la extincion de la personalidad no
significa que con la desaparicion fisica de la persona se extingan también todos
los derechos y obligaciones en cuyas relaciones el fallecido era sujeto activo o
pasivo, titular u obligado. Algunos derechos y obligaciones se extinguen con la
personalidad; pero otros subsisten para trasmitirse a sus sucesores o permanecen
en suspenso hasta que aparezca el heredero que sustente la sucesion, o ésta con

cualidad de yacente, siga el destino que la ley sefiale (Codigo Civil del Art. 1281).
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Algunos autores consideran que la personalidad del causante

persiste en un heredero, y que la muerte no extingue sino modifica la

personalidad.

El Arniculo 22 del Codigo Civil refiere "La capacidad juridica de las
personas fisicas se adquiere por ¢l nacimiento y se pierde con la muerie: pero
desde el momento que un individuo es concebido; entra bajo la proteccion de la
Ley y se le tiene por nacido para los efectos declarados en el presente Codigo”

Dec lo anterior se desprende que la muerte que pone fin a la
personalidad que existio, no impide que continie produciendo efectos, de ahi el
derecho de testar, que ponga hasta mas alla de la muerte. la voluniad de la
persona; de ahi también, el respeto debido al caddver que representaba antes a una
persona.

Es importante manifestar que para ser donatario se necesita tencr
personalidad juridica lo que es relevante , para el mismo trabajo en estudio.

Asi mismo por lo que respecta a la donaciéon de 6rganos veremos
que cuando algin paciente dona en vida o post morten alguno de sus organos

otorga su consentimiento libre de cualquier coaccion y con cllo, no se tipificara
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ninguna conducta ilicita pero en caso contrario, podria encuadrarse los delitos de
homicidio o lesiones, cuando ecn forma ilicita se extrae un organo, sin el
consentimiento debido de la persona idonea a que hace mencién la Ley General

de Salud, en su Articulo correspondiente y seflalado cn el presente capitulo.

En tal circunstancia el Cédigo Civil en el Distrito Federal respecto a
Ia donacion sefiala:
Articulo 2332, Donacion es un contrato por ¢l que una persona transfiere a

otra gratuitamente, una parte de la totalidad de sus bienes presentes.
Articulo 2340. La donacion puede hacerse verbalmente o por escrito.

De aqui se desprende lo estipulado por la propita Ley General de
Salud en el sentido de que el contrato de la donacién debe figurar por escrito.
Articulo 2346. La aceplacién'de- las donaciones ser hard en la misma forma
en que éstas deban hacerse pero no surtira efecto si no se hiciere en vida del

donante.




Por ello cuando el donatorio no da su acepiacién en vida del donante
para recibir algo, no surtird sus efectos legales correspondientes.
Articulo 2338, Las donaciones so6lo pueden tener lugar entre vivos ¥V no

pueden revocarse sino en los casos declarados en la ley.

Cabe agregar que para cumplir la voluntad del donador una vez
ocurrido el deceso, los familiares de éste den inmediato aviso a la Institucion de

Salud o persona beneficiada, para que se pueda disponer de los érganos u 6érganos

donados.®®

ot Cédigo Civil para ¢} Distrito Federal, Ed. Pormia, S.A. DE C.V., 63a, Edic., México 1995
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El diccionario de Legislaciéon y jurisprudencia seiala:
DONACION: “Es el traspaso gratuito que hace uno a otro del dominio que

tienen en alguna cosa. Es de dos maneras: donacion entre vivos y donacion por

causas de muerte”®®

DONACION GRATUITA: Es la que se hace a través de la renuncia y
traspaso gratuito que hacemos acrual e irrevocablemente de una cosa que nos

pertenece, a favor de una persona que lo acepta.

DONACION ENTRE VIVOS: Esta se subdivide a su vez tres grupos:

D ion pura y simple. Se perfecciona con el conscntimiento del donador ¥
aceptacion del donatorio de tal mancra que aquél puede ser compelido por et
donatorio y sus heredcros a la entrega de la cosa donada, pero sin pedirie mas de
1o que se puede dar.

Donaciéon bajo condicién. Depende absolutamente del cumplimiento de la

condicion, de modo que queda nula y sin efecto en el caso que ésta dgjaré de

ESCHICHE, JOAQUIN, “Diccii de |
Cardenas, Nueva Edit. México 1985 Pﬁg 568

¥y Jurisp., Ed. Pornia
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cumplirse. Si la cosa prometida se entregare antes de cumplirse la condicion

muriese el donador, queda respcctivamente en sus herederos los efectos de la
donacion.

Donacion a cierto dia. No puede pedirse por ¢l notario hasta que llegue ¢} dia
sefialado, pero si el donador tienen lo donado antes de llegar el dia no podri pedir
revocacion de lo donado, ya que se presume que si el donador anticip6 la entrega,

enuncio al derecho de seguir conservando por mids tiempo. Si el donador o

donatario muriesen antes de venir el dia en que se le hubiere impuesio al

donatorio como también por casos de ingratitud.
Donacion por causas de muerte. El traspaso que se hace de algo por via

“manda”, en favor de alguna persona cuando nos hallamos agobiados de una
enfermedad o amenazados de peligro de muerte.

Es cuando la persona en cste

tipo de circunstancias por su propia voluntad, puede donar a través de su

testamento correspondiente. Donacién que puede revocarse €n tres casos:

a)
b)

Cuando el donatario muere antes que el donante.
Si el donante salié del peligro o enfermedad por cuya razén la hizo;y

<)

Si el mismo se arrepiente de haberla hecho antes de morir.
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3.4 AUTORIZACION Y DOCUMENTACION.

En otro orden de ideas, el efectivo ejercicio de las facultades
otorgadas a la Secretaria de Salud ¥y a la Procuraduria General de Justicia en
términos de lo dispuesto por el "Articulo 8° de la Ley Organica de la misma.
sefiala que, es facultad de su Titular, promover y celebrar convenios y acuerdos
sobre apoyo asesoria reciproca en material policial, técnico juridica, pericial y de
formacién personal para la Procuracion de Justicia, sefialado en la Fraccién [ del
Articulo 4% de la Ley referida, "Siendo interés de la Institucion que preside,
establecer bases de Coordinacion con las diferentes Dependencia del Ejecutivo
Federal, a fin de brindar mejor servicio los Ciudadanos que asi lo requieran”. Es
por ello, que sin sustraerse de los limites Legales. Ambos acugrdan: Que se
proporcionara a los establecimientos de Salud autorizados los 6rganos y tejidos
que se requieran para realizar Trasplantes con fines terapéuticos. de docencia o de
Investigacion. Esto tomando en cuenta que por la posible Comisién de Delitos el
Ministerio Publico ordena la prictica de Necropsias en cadaveres que tienc a su

disposicién. 7 "Por lo que se firmaron las mencionadas bases de coordinacion en

el Diario Oficial de la Federacion, 23 dec Marzo 1989




las que se delimitan competencias a cargo de cada una de las citadas dependencia.

el 21 de marzo de 1989.

De lo anterior. observamos que solo los establecimientos que
prestan servicios de Salud y autorizados por la Secretaria de Salubridad ¥
Asistencia, podran disponer de organos y tejidos de cadaveres, en los que el

Ministerio Publico ordena la prictica de Necropsia.

A continuacion en éste punto del presente Capitulo se adjunia al
presente trabajo de Tesis, una seric de formatos mediante los cuales;

-Se otorga consentimiento para disposicion de érganos y tejidos EN
VIDA con fines terapéuticos.

-Consentimiento para disposicion de o6rganos y tejidos de
CADAVER con fines terapéuticos.

-Certificacién de perdida de la vida.

-Solicitud para la disposicion de 6rganos y tejidos de cadaveres a los

que se ordena la necropsia.
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-Oficio en copia simple fotostatica, mediante el cual previo acuerdo
de su superior inmediato, el Agente del Ministerio Pablico Federal, gue instruye
la indagatoria, autorizara al peticionario la disposicion de érganos v tejidos

solicitados.

En virtud de lo sefialado con antelacion, cabe agregar que cada uno
de los formatos mencionados, retinen los requisitos que la Propia Ley General de
Salud. el Reglamento de la misma y de igual forma la ya mencionada norma
Técnica 323 en lo relativo a la disposicion de érganos y tejidos de seres humanos
con fines terapéuticos. establecen para tal fin. Formatos que emite la propia

e

Secretaria de Salud.
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CAPITULO 1IV.
EL MINISTERIO PUBLICO

. 1. COMO NACE LA INSTITUCION DEL MINISTERIO PUBLICO
2. EL MINISTERIO PUBLICO COMO REPRESENTANTE SOCIAL Y
LEGAL.
3. EL ARTICULO 21 CONSTITUCIONAL.
4. PRESENCIA DEL MINISTERIO PUBLICO ANTE EL TRAFICO

ILICITO DE ORGANOS (ACUERDO DEL DELITO Y PRESUNTA
RESPONSABILIDAD); AHORA ELEMENTOS DEL TIPO PENAL Y
PROBABL.E RESPONSABILIDAD.

5. DETERMINACIONES DEL MINISTERIO PUBLICO.
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CAPITULO 1V.
EL MINISTERIO PUBLICO

4.1. COMO NACE LA INSTITUCION DEL MINISTERIO PUBLICO

“En la primera ewapa de la evolucién social. la funcién represiva se
ejercié a través de la venganza privada. (l.ey del talién), (ojo por ojo. diente por
diente)" .. ., es decir el delito es una violacion a 1a persona privada, y la justicia se
hace por propia mano de la victima del delito, o de sus allegados.

Pronto el poder social, ya organizado, imparte la justicia, ya a

nombre de la divinidad (Periodo de la venganza Publica). siendo el que. el

directamente ofendido por ¢l delito. o sus parientes. acusan ante el Tribunal quien
decide e impone las penas.

La accién popular fracasa, pues como la hace notar MANDUCA
"....Cuando Roma se hizo la Ciudad de infames delatores que, causando la ruina
de integros ciudadanos, adquirian honores y riquezas; cuando el romano se
adormecidé en una indolencia egoista y cesé de consagrarse a las acusaciones

publicas, la sociedad tuvo necesidad de un medio para defenderse, y de aqui nace



el procadimiento de oficio que comprende el primer germen del Ministerio

Publico en la antigua Roma. representando la mas alta conciencia del derecho....”

Y de ésta manera el Estado ha comprendido que la persecucion de
los delitos es una funcidén social de particular importancia. que debe ser cjercida
por él; y no por el particular, ¥ ante esto la persecucion de los delitos es mision

del Estado.

A Francia corresponde el alto honor de la implantacion decisiva de
dicha Institucion, que se extendidé después a Alemania y pasé sucesivamente a
casi todos los paises civilizados del mundo: el Ministerio Piblico, represemante

de los grandes valores morales. sociales y materiales del Estado.®®

o El Ministerio Publico En México, Juventino V. Castro, Sexta Ed. Porrua,
S.A., México 1985, Pag. 1-2
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4.2 EL MINISTERIO PUBLICO COMO REPRESENTANTE
SOCIAL Y LEGAL.

CONCEPTO: Ministerio. viene del latin ministerium, que significa cargo
que ejerce uno, empleo. oficio u ocupacién. especialmente noble y elevado. Por
lo que hace a la expresion publico, ésta deriva también del latin publicus populus:
Pueblo, indicando lo que es notorio, visto o sabido por todos, aplicase a la
potestad o derecho de caracter general y que afecta en la relacién social como tal.
Perteneciente a todo el pueblo. Por lo tanto. en su aceptacidén gramatical. el
Ministerio Publico significa cargo que se ejerce en relacion al pueblo. En su
sentido juridico, la Institucion del Ministerio Piblico es una dependencia del
Poder Ejecutivo, que tiene a su cargo la representacion de la Ley y de la causa del

bien publico, que esta atribuida al fiscal ante los tribunales de justicia.®®

En relacién al concepto en comento, el doctor en Derecho Lic.
GUILLERMO CABANELLAS DE TORRES, punia: FISCAL.- Llamado

también Ministerio Publico, designa la Institucién y el érgano encargado de

] JOSE FRANCO VILLA.- El Ministerio Publico Federal, Ed. Porria, S.A. México 1985
Pag. 3-4




cooperar en la administracién de justicia, velando por el interés del Estado dc la
sociedad y de los particulares mediante el cjercicio de las acciones pertinentes.
haciendo observar las leves ¥y promoviendo la investigacion y representacion de
los delitos. 7°

Por otra parte agregar que en fecha 12 de diciembre de 1903, sc
expide la primera Ley Orgdnica del Ministerio Publico para el Distrito
Territorios Federales, donde ain sc advierte una idea confusa en las funciones que
corresponde desempefar en ¢l proceso penal al Ministerio Publico. En el Articulo
" 1° se expresa que el Ministerio Pblico en el fuero comiln, representa el interés
de la Sociedad ante los Tribunales del propio fuero. estando encomendado su
ejercicio de los funcionarios que la Ley designe, 2o0. se faculta al Poder Ejecutivo
Federal, para nombrar al funcionario del Ministerio Publico o encomendar a los
particulares la represcntacién del gobicrno para que gestionen a nombre de éste,
ante los Tribunales, lo que juzgasen conveniente. En el Articulo 3o. se enumeran
las funciones que corresponden a la Institucion, entre las que se destacan las

relativas a su intervencion en los asuntos en que se afecta ¢l interés puablico y de

GUILLERMO CABANELLAS DE TORRES.- Dicc. Juridico Elemental, Ed. Heliasta S.R.L.
Buenos Aires Argentina. 1988,




los incapacitados y el ejercicio de la accion penal. Quedandoles supeditados en

éstas funciones tanto los agentes de la Policia Judicial como de la Administrativa.
Es el primer intento para hacer practica la autonomia del Ministerio Pablico. con
relacion a las jurisdicciones, y para evitar que siguiese siendo una figura anodina
¥ secundaria que sélo estuviese por objeto fiscalizar la conducta de los jueces y
magistrados, ain que fuese de u;ma manera tedrica, el Ministerio Publico se
convierte en el titular del gjercicio de la accién penal; adquiere fisonomia propia

como representante de la sociedad y evita que los jueces lleven exclusivamente la
direccion del proceso. 7'

Y en virtud de los anteriormente mencionado,

el profesor
GUILLERMO COLIN SANCHEZ sostiene

"El Ministerio Piblico es una
Institucién dependiente del Estado (Poder Ejecutivo) que actia en representacion
del interés social en el cjercicio de la accidn penal y la tutela social, en todos

aquellos casos que le asignan las leyes”.

En

JOSE FRANCO VILLA - El Ministerio Publico Federal, Ob. Cit. Pag. 55.
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Por su parte el maestro HECTOR FIX-ZAMUDIO, al abordar el
tema de que se trata, afinma que "es posible describir, ya que no definir al
Ministerio Piblico como el organismo del Estado que realiza funciones judiciales
ya sea como parte o como sujeto auxiliar en las diversas ramas procesales.
especialmente, en la penal y que coniemporaneamente efectiia actividades

administrativas, como consejero juridico de las autoridades gubernamentales

tealiza la defensa de los intereses patrimoniales del Estado o tiene encomendada

la defensa de la legalidad”.

MIGUEL FENECH sefiala al Ministerio Fiscal como "una parte
acusadora necesaria, de cardcter publico, (encargada por el Estado. a quien

representa, de pedir la actuacion de la pretension punitiva 3 de resarcimiento. en

su caso, en el proceso penal.”

El venerable DON JOAQUIN ESCRICHE en su clasico diccionario,
afirma lo siguicnte en la entrada que corresponde a la voz “Fiscal": "Cada uno de
los abogados nombrados por el Rey para promover y defender en los Tribunales

Supremos y Superiores del recino a los intereses del fisco y las causas




pertenecientes a la vindicta publica”. Y comenta mas adelante: "En las leyes

recopiladas se le denomina Procurador Fiscal”... "Habia uno para lo civil ¥ otro
para lo crimiral; el primero entendia de todo lo relativo a los intereses y derechos
del fisco y» el segundo en lo relativo a la observancia de las leyes que traian de los

delitos  » de las penas” ... "Pero hoy dia el promotor fiscal es un abogado.

nombrado permanentemente por el Rey para defender en los juzgados de primera
instancia los intereses del fisco, los negocios pertenecientes a la causa publica y
las prerrogativas de la Corona y de la real jurisdiccion ordinaria”. “Entiéndese
por Ministerio Fiscal que también se llama Ministerio Publico. las funciones de
una magistratura particular. que tiene por objeto velar por el interés del Estado y
de la Sociedad en cada tribunal: o que bajo las 6rdenes del gobicrno no tiene
cuidado de promover la represion de los delitos la defensa judicial de los intereses
del Estado, y la observancia de las leyes que determinan la competencia de los

Tribunales."™

= JOSE FRANCO VILLA.- EI Ministerio Publico Federal, Ob. Cit. P4g. 4-5.




4.3. EL ARTICULO 21 CONSTITUCIONAL.

"Reforma de trascendencia en el Procedimiento Penal Mexicano. es
la que provienen de los Articulo 21 y 102 de la Constitucion Politica de Ia
Republica del 5 de Febrero de 1917, que al reconocer ¢l monopolio de la accion
penal por el Estado, encomicnda su ejercicio a un sdélo organo: el Ministerio
Pablico. La Ley fundamental de la Republica en vigor, pri\'(').a los jueces de la
facultad que hasta entonces habian tenido de incoar de oficio los procesos: se
apartd radicalmente de la tcoria francesa y de las funciones de policia Judicial
que antes tenian asignadas; organizé al Ministerio Pablico como una Magistratura
independiente con funciones propias y sin privario de su funcion de accion y
requerimiento, lo erigio en un organismo de control y vigilancia en las funciones
investigatorias encomendadas a la Policia Judicial, que Politicos, los Presidentes

Municipales, los Comandantes de la Policia y hasta por los militares”.

Como consecuencia de la reforma Constitucional introducida a los
Articulos 21 y 102 de la Constitucion Politica de la Republica de 1917, 1a
Institucion del Ministerio Publico quedé substancialmente transformada con

arreglo a las siguientes bases:
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a) El monopolio de la accién penal corresponde exclusivamente
al Estado. y ¢l unico dérgano estatal a quien se encomienda su ejercicio. es el

Ministerio Pdblico;

b) De conformidad con el pacto Federal, todos los Estados de la
Republica deben ajustarse a las disposiciones constitucionales, estableciendo en

sus respectivas entidades la Institucion del Ministerio Publico;

c) Como titular de la accion penal. el Ministerio publico tiene
las funciones de accion y requerimiento persiguiendo y acusando ante los
tribuales a los responsables de un delito; ¢l Juez de 1o Penal no puede actuar de
oficio, necesita que se lo pida el Ministerio Pablico;

d) La Policia Judicial tiene a su cargo la investigacién de los
delitos, la busqueda de 1a pruebas y el descubrimiento de los responsables y debe
estar bajo el control y vigilancia del Ministerio Pablico, entendiéndose que la

Policia Judicial constituye una funcion; que cualquier autoridad administrativa



facultada por la ley, puede investigar delitos, pero si:m.pre que esté bajo la

autoridad y mando inmediato de los funcionarios del Ministerio Publico:

e) Los jueces de lo criminal pierden su cariacter de policia
Jjudicial, no estan facultados para buscar pruebas por iniciativa propia » solao
desempena <n el proceso penal funciones decisorias;

Los particulares no pueden ocurrir directamente ante los

n

Jjueces como denunciantes o como querellantes. En lo sucesivo, lo haran

precisamente ante el Ministerio Publico para que éste, dejando satisfechos los

requisitos legales promueva la accién penal correspondiente.

En materia federal, el Ministerio Publico es e] Consegjero Juridico
del Ejecutivo y es ademas. el promotor de la accion penal que debe hacer valer
ante los Tribunales y el Jefe de la Policia Judicial en la investigacion de delitos;
intervienen en cuestiones que le interesa al Estado y en las cosas de los menores
incapacitados. Su actuacion es imprescindible para la apertura del proceso penal.
tiene a su cargo la vigilancia en la pronta y recta administracion de justicia. En el

periodo de averiguacién previa, ejerce funciones de autoridad en la biisqueda de



las pruebas que han de servirle para el ejercicio de la accién penal. pero desde el
momento en que promueve la accion ante los Tribunales, pierde su caracter de
autoridad y se convierte en parte. Interviene en la ejecucion de las sentencias
como organo de consulta.” 7

A continuacion se transcribe el Articulo 21 constitucional en vigor.
Articulo 21. La imposicion de las penas es propia y exclusiva de la autoridad
judicial. La persecucién de los delitos incumbe al Ministerio Publico y a la
Policia Judicial, la cual estara bajo la autoridad y mando inmediato de aquél.
Compete a la autoridad administrativa Ja aplicacién de sanciones por las
infracciones de los reglamentos gubernativos y de policia, las que unicamente
consistiran en multa o arresto hasta por treinta y seis horas: pero si el infractor no
pagarc la multa que se lc hubicse impuesto, se permutard ésta por cl arresto
correspondiente, que no excedera en ningn caso de treinta y seis horas.

Si el infractor fuese jornalero. obrero o trabajador, no podri ser

sancionado con multa mayor del importe de su jornal o salario de un dia.

kd JOSE FRANCO VILLA. - El Minisierio Pablico Fedcral, Ob. Cit. Pags. 56, 62 y 63.




Tratindose de trabajadores no asalariados, la multa no excedera del

equivalente a un dia de ingreso.

Las resoluciones del Ministerio Publico sobre el no ¢jercicio »

desistimiento de la accién penal, podrin ser impugnadas por via jurisdiccional en

los términos que establezca la ley.

La seguridad Piblica es una funcién a cargo de la Federacion, el

Distrito Federal, los Estados y los Municipios en las respectivas competencias que

esta Constitucion seiiala. La actuacion de las Instituciones Policiales se regira

por los principios de Jegalidad, eficiencia, profesienalismo y honradez.

La Federacion, el Distrito Federal, los Estados y los Municipios se

coordinaran, en los términos que la ley sciiale, para establecer un sistema nacional

de seguridad publica.

En virtud de lo scilalado con antelacién cabe hacer mencién que en

relacion a como se observa en el texto podrian ser impugnadas por via



jurisdiccional las resoluciones del Ministerio Publico, sobre no ejercicio y
desistimiento de la accion penal. Quedd suprimido €l monopolio del ejercicio de
la accion penal al cesar la capacidad de resoiver sobre la existencia de los

supuestos de fondo para el gjercicio de esa accion.

De igual forma cabe agregar que en la exposicion de motivos de la
iniciativa presidencial se dijo, con razon que ‘“ante la creciente capacidad
organizada y movilidad de la delincuencia organizada, e! Estado Mexicano no
debe ni puede hacerle frente mediante una estrategia desarticulada™. Por lo que se
ponderd la necesidad de corresponsabilidad ¥ articulacion entre los tres niveles de
gobierno. todo lo cual conduce a un *“sistema de coordinacion™ que sea
“verdaderamente un estuerzo naciona! en que los organos constitucionales que
dan cuerpo al fedecralismo participen con iguales derechos y en condiciones
equitativas en la realizacién de un deber comun. garantizar la seguridad y la

tranquilidad de la poblacién.”™

il SERGOP GARCOA RAMIREZ. C itucién Politica C
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4.4 PRESENCIA DEL MINISTERIO PUBLICO ANTE EL TRAFICO
ILICITO DE ORGANOS (CUERPO DEL DELITO Y PRESUNTA
RESPONSABILIDAD), AHORA ELEMENTOS DEL TIPO
PENAL Y PROBABLE RESPONSABILIDAD.

En el presente punto debemos de considerar lo que es un hecho
ilicito siendo aquél que constituye un delito y que este hecho, esta previsio y

. sancionado dentro de las leyes penales.
El diccionario Juridico Mexicano lo define como:

HECHO ILICITO.- “llicito™ provicne del latin illicitum: *“no

permitido”, *prohibido™, por extension “ilegitimo™, *“ilegal™.
En fuentes juridicas illicitum se entiende como lo que no esta

permitido por el derecho o la costumbre o bien como lo que no es vilido.

I.a expresion “*hecho ilicito™ y sus equivalentes fuertes (delito o

crimen), connota la idea profundamente arraigada en el lenguaje ordinario, de un



acto disvalioso o perjudicial que provoca el repudio de la comunidad. De ahi que
esa ocurra a la técnica del castigo. para impedir que estos hechos se multipliquen.

Pues bien los hechos que acarrean una sancién juridica. son hechos ilicitos.”

De ahi que los hechos ilicitos, sean la conducta realizada por el
hombre ¥ que se encuadran dentro de algin tipo penal de los contenidos en los

distintos ordenamientos legales.

Concluyendo, son las conductas realizadas por el hombre y que son
contrarias a lo establecido por ¢l derecho y en consecuencia traen aparejada una

sancioén de caricter penal, cuando estas conductas se adecuan demiro de Algun 1ipo

Penal.

De igual forma es de hacer notar quc el Codigo de Procedimientos

Penales para el Distrito Federal en Materia Federal en su Titulo Quinto relativo a

i Diccionario Juridico M

- de .
de C.V,, Sexta Edicion, México 1993, Pag. 1571.

Juridicas, T.1. Ed. Porroa, S.A.




Disposiciones comunes a la Averiguacién Previa y a la Instruccion, sefala en su

Capitulo I, Comprobacion del Cuerpo del Delito.

“*Articulo 168. El Ministerio Piblico. con la intervencion Jegal de
sus auxiliares. la Policia Judicial y el Tribunal, en su caso. deberan procurar ante
todo que se compruebe el cuerpo del delito y la presunta responsabilidad del

inculpado como base del ejercicio de la accién penal y del proceso penal federal.

El cuerpo del delito se tendra por comprobado cuando se acredite la
existencia de los elementos que integran la descripcion de la conducta o hechos
delictuosos, segiin lo determina la Ley Penal. Se atendera para ello. en su caso. a
las reglas cspeciales que para dicho efecto previene este Cadigo.

La presunta responsabilidad del inculpado se tendra por comprobada
cuando, de los medios probatorios existentes, se deduzca su participacién en la

conducta o hechos constitutivos del delito demostrado.

En relaciéon a lo dispuesto por este articulo, el Profesor Marco

Antonio Diaz de Leédn, comenta *lejos ya de la idea de considerar el cuerpo del



delito como al cadaver o el arma homicida, por ejemplo, hdy la doctrina procesal
dominante ha establecido que es el conjunto de elementos normativos. objetivos y
subjetivos que integran el tipo penal. es clara que en la lucha que libra ¢l Estudo
conwra el hampa. el delito ¥ ¢l estado peligroso. debe permitirse a la policia
judicial que tenga ciertas libertades, reguladas por ¢l derecho. para que pueda
integrar el cuerpo de los delitos. Previsiones de este cardcter las encontramos.,

también, en el articulo 180 de este codigo™.

Asi, también ¢l Licenciado en Derecho Dr. Guillermo Cabanellas de
Torres, en su Diccionario Juridico Elemental, define a la Responsabilidad

Criminal como: .

“La afigja a un acto u omisién penado por la ley y realizado por

persona imputable, culpable y carente de excusa absolutoria.””®

e Codigo Federal de F Penales C Marco Antonio Diaz de Leon.
Ed. Porrua, S.A., Segunda Edicion, México. 1989, Pag. 152




Cabe mencionar que a falta de conocimiento en cuanto al
procedimiento a seguir. o a quien dirigirse en un momento dado. por personas que
tienen duda en relacién a un familiar fallecido y de quien se ha autorizado la
donacion de algan organo. tenga duda respecto a si efectivamente anicamente se
tomo el organo autorizado 6 en forma ilicita se haya dispuesto sin consentimicnto
algan o algunos otros érganos lo cual no es posible corroborar, pues el cuerpo se
entrega a sus deudos para su inhumacion. Y de donde se desprende que a falta de
denuncia o una vez hecha ésta no se integran adecuadamente los elementos dcl
tipo Penal ni la probable responsabilidad por parte del Ministerio Publico
Investigador y en consecuencia es imposible ¢l cjercicio de la accion penal en
contra del o sujetos activos del delito. por ignorarse lo sucedido dentro del drea
hospitalaria cuando se autoriza la toma de algun organo. Siendo necesario que ¢l
Ministerio Puablico sea quien en Compaiiia de los Cirujanos responsables de la
toma de algun 6rgano, autorizado. Y para ello se requiere que la mencionada

autoridad se encuentra debidamente capacitada en el drea de medicina.
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4.5. DETERMINACIONES DEL MINISTERIO PUBLICO

“La actividad investigadora realizada por el Ministerio Publico
durante la averiguacion previa, puede culminar con diversas determinaciones. a
saber: La consignacién o ejercicio de la accidon penal, la resolucion de no
ejercicio de la accién penal, la resolucion de la accion penal o consulia de archivo
y resolucion de reserva.

Las diligencias de policia judicial o de averiguacién practicadas por
el representante social lo llevan a cualquiera de las siguientes situaciones:

a) Que estime que con las diligencias practicadas todavia no se ha

comprobado la existencia de un delito, o la responsabilidad de un sujeto;

b) Que de las averiguaciones practicadas estime comprobadas la
existencia de un delito sancionado con pena-corporal y la responsabilidad de un

sujeto, que no se encuentra detenido;
¢) Que de las averiguaciones llevadas a cabo, estime comprobadas la

existencia de un delito que no merece pecna corporal y la responsabilidad de un

sujeto;

130



d) Que las averiguaciones efectuadas estime se hallan comprobadas
la existencia de un delito sancionado con pena corporal ¥ la responsabilidad de un
sujeto que se encuentre detenido.

Estudiando lo gue sucede en cada una de las situaciones enunciadas,
tenemos que:

a) En la primera procede distinguir dos aspectos:

1. Cuando con las diligencias practicadas no se comprueba la existencia de
un delito o la responsabilidad de un sujeto, pero quedan por practicarse algunas
diligencias; y

2. Cuando habiéndose practicado todas las diligencias que solicita <la
averiguacion, no se comprueba la existencia de un delito o la responsabilidad de

un sujeto.

PRIMERO.- En esta aspecto se ha indicado que no se han
practicado todas las diligencias. Para clara inteligencia del mismo, cabe fijar

porque no se han practicado, encontrandonos que puede ser por la situacion de

hecho o por una dificultad material para practicarlas. Cuando se tropieza con una
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situacién de_hechos. la sana logica indica que se desahoguen las Diligencias
pendientes. debiéndose seflalar que en materia federal, las investigaciones las
practica el Ministerio Publico debido a que el articulo 134 dcl Cédigo Procesal
respectivo ordena que la consignacion se haga hasta que se reanan los requisitos
de la primera parte del articulo 168 dei Codigo mencionado, habiendo
desaparecido el caso en que el Ministerio Pablico podia acudir a la autoridad

Jjudicial, sin haber agotado la averiguacién.

Cuando las diligencias no se han practicado por una dificultad
material__ que impide la practica de las mismas, por el momento se dicta
resolucion de “RESERVA™ ordenandose a la Policia haga investigaciones
tendiente a esclarecer los hechos (Articulos 131 del Coédigo Federal de
Procedimientos Penales y 17 Fraccion IV, 24 Fraccion 1. del Reglamento de Ia
Ley Orgdnica de la Procuraduria General de la Republica). En materia Federal,
cuando la dificultad es insalvable, reveliandose ésta en la imposibilidad de la
prueba, el articulo 137 Fraccion I1I de la Ley Adjetiva correspondiente, ordena el

no cjercicio de la Acciéon Penal.
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Segun el reglamento de la Ley Orgdanica de la Procuraduria General
de la Republica. son atribuciones de la Direccion General de Averiguaciones
Previas, resolver los casos de reserva que procedan durante la averiguacion en el
Distrito Federal. y corresponde a los Delegados de Circuito. autorizar. bajo su
mds estricta responsabilidad los acuerdos de reserva que formulen los Agentes del

Ministerio Publico de la zona a su cargo.

Por otra parte con el fin de orientar al Ministerio Pablico Federal.
sobre los casos y condiciones en que se debe resolver la reserva durante la
averiguacion previa al C. Procurador General de la Republica dicto el acuerdo No.
5/84, del 14 de mayo de 1984, publicado en el “Diario Qficial” de la Federacion,
de la misma fecha (Articulos 18 de la Ley Organica de la Procuraduria General de
1a Republica, 4 Fraccion XV de su reglamento), en el que se establecen los

siguientes puntos:

“Primero.- Cuando durante la averiguacion previa ¢l probable
responsable no esté identificado, o no se haya perfeccionado el requisito de

procedibilidad, o resuite imposible desahogar alguna prueba y las ya existentes no
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sean bastantes para justificar el ejercicio de la accion penal oelno ejercicio de la
misma. el Agente del Ministerio Pablico Federal actuara como sigue:

1.- Comunicara al denunciante. querellante u ofendido mediante
oficio. el proyecto de resolucion de reserva. solicitandole que aporte la mayor

informacion que pueda proporcionar.

2.« En el supuesto de que el denunciante. querellante u ofendido no
aporte mayor informacion, o si habiéndola presentado no es suficiente para
continuar el tramite porque subsista alguno de los supuestos arriba sefalados
girard orden de investigacién a la Policia Judicial Federal y dictara el acuerdo de

reserva, fundado y motivado: y .

3.- Turnara el expediente respectivo, para consulta. a la Direccion
General de Averiguaciones Previas, o, en su caso, acordard con el Delegado de

Circuito que corresponda,
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Segundo.- El Director General de Averiguaciones Previas. porsioa

través de los servidores publicos que para tal efecto designe. resolvera lo que

proceda.

Cuando la reserva no sea aprobada. el Agente del Ministerio Pablico
Federal, debera continuar la averiguacion conforme a las instrucciones que al

efecto reciba.

Tercero.- Si después de aprobada la reserva se presenta la

posibilidad de continuar la averiguacion, el Apente del Ministerio Publico Federal

de Actuaciones recabara el expediente v seguira el tramite procedente...”

SEGUNDO.- Cuando practicadas todas las diligencias. no se

comprueba el delito, se determina el no ejercicio de la Accién Penal. Esta

resolucion llamada vulgarmente “de arcliivo”. ha sido criticada por la doctrina v

lo cual se hara referencia posteriormente.
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Por otra parte cabe agregar que el Cadigo Federal de
Procedimientos Penales, en su articulo 1° fija los periodos que abarca el
procedimiento Penal Federal, sefalindose uno de averiguacion previa. otro de

instruccian, ¢l tercero de juicio v el ultimo de ejecucion.

Por lo que el periodo de preparacion de la Accion Procesal. Este
primer periodo se inicia con la Averiguaciéon Previa y termina con la

consignaciéon. En otros términos:

Principia con el acto en que el Ministerio Publica solicita la
intervencioén del organo encargado de aplicar la ley. El fin de este periodo reside
en la reunion de los datos que son necesarios para que el Ministerio Pablico pueda
excitar al érgano jurisdiccional a que cumpla con su funcién. El contenido de la
preparacion de la Accion Procesal, es llenado por un conjunto de actividades
realizadas por y ante un drgano cspecial que es el Ministerio Piiblico ¥ la Policia ~

Judicial, la cual estard bajo la autoridad y mando de aquél.
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Otra determinacién dictaminada por el Ministerio Publico. una vez
agotada la averiguacion previa de decisiva importancia para la marcha del

procedimiento lo es: EL NO EJERCICIO DE LA ACCION PENAL.

El Codigo Federal de Procedimientos Penales sefiala cinco hipotesis

en que el Ministerio Pablico no ejecutara la Accion Penal:

1.- Cuando la conducta o los hechos de que conozca no sca
constitutivos de¢ delito, conforme a la descripcion tipica contenida en la Ley

Penal;
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Il.- Cuando se acredite plenamente que el inculpado no tuvo

participacion en la conducta o en los hechos punibles. ¥ s6lo por lo que respecta a

aquél.

1I1.- Cuando, atin pudiendo ser delictivos la conducta o los hechos

de que se trata resulta imposible la prueba de sus existencia por obstiaculo material

insuperable.

IV.- Cuando la responsabilidad penal se haya extinguida legalmente,

en los términos del Codigo Penal. y

V.- Cuando de las diligencias practicadas se desprenda plenamenmie
- que el inculpado actué en circunstancias que excluyen la responsabilidad pcnal

(Art. 137 del Codigo en cita). 77

” JOSE FRANCO VILLA - El Ministerio Piblico Federal, Ob. Cit. Pags. 145, 146, 205-211

138




CONCLUSIONES

PRIMERA .- Que todos los donadores de Organos. tengan un

médulo de informacion en la Procuraduria.

SEGUNDA.- Que la Secretaria de Salud. envia a la Institucion del

Ministerio Publico la lista de todas aquellas personas que solicitan el transplante

de organos.

TERCERA.- La creacion de un Tipo Penal para aquéllos médicos
que de alguna manera intencional. manipulan, orillen. obliguen, o de cualquier
forma convenzan a los familiares o al propio donante para que realice esto ultimo.
quedando insertado en el articulo 462, Fraccion 111, en el Titlo Decimocm;'o‘

Capitulo VI (Delitos). de Ia Ley General de Salud.

CUARTA.- De igual forma sugicro por politica criminal, que

también se sancione al particular que obligue a un donante a dar su
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consentimiento para realizar un transplante de érgano con el objeto de obtener un

lucro.

QUINTA.- Que para cfectos de transplante de érganos que sc lleve
en la Institucion de Salud, debera emitirse un dictamen por dos médicos
especialisias en la materia que se trate, que avalen el resultado de la operacion.
desde luego con el visto bueno del Director. Estos dictaimenes a fin de informar
una vez practicado el transplante a la Institucion del Ministerio Publico para

efectos de estadistica.

SEXTA.- Para efectos de capacitacion en dicha materia se sugiere
que exista una Agencia del Ministerio Publico encargada del conocimiento de este
tipo de hechos, para lo cual el Ministerio Piablico tendra que contar con esta
especialidad apoyandose del médico legista para la integracion de la Averiguacion

Previa.

140



Dentro de las funciones de esta Agencia estara la de sin previo aviso
asistir a la Institucién de la Secretaria de Salud, para verificar el buen

funcionamiento que conforme a la Ley debe realizarse el transplante de organos.
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