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INTRODUCCION

En el presente trabajo, al hablar de eutanasia estaremos tratando un
tema sumamente delicado, controvertido y apasionante, pero de ninguna
manera de un tema innovador, ya que el hombre desde el momento en que fue
consciente de su situacion en la tierra y de su temporalidad, no ha dejado de
luchar contra la muerte hasta donde le ha sido posible mediante ritos, hierbas,
posimas, magia y actualmente con modernas técnicas de medicina, pero a
pesar de todo esfuerzo no le ha quedado més que efrentarse a ella y si no
aceptarla, reconocerla como algo innevitable e inherente al ser humano. Sin
embargo, a través de la historia, el miedo de enfrentarse ante lo desconocido,
ha llevado al hombre a crear toda una ideologia para sentir que no esta solo y
que todo acto proviene de |a voluntad de un ser superior, y de este modo no ser
responsable de su vida ni de su muerte, es a Dios a quien corresponde decidir
el como y el cuando dar y quitar |a vida.

A mi parecer lo anterior es una postura muy comoda, Util para evadir
problemas y responsabilidades. El hombre no pertenece ni a Dios ni a la
sociedad, sino a si mismo, y por lo tanto puede luchar por ejercer su derecho a
la vida y su correlativo derecho a la muerte cuando lo considere necesario. La
libertad forma parte de los atributos esenciales de los hijos de Dios, por lo que
una persona no serla persona si careciera de posibilidad eticamente hablando,
para entregarse a la muerte, como lo hizo el mismo Jesucristo para salvar al
pueblo cristiano.

Como dije anteriormente, el tema de la eutanasia no es algo nuevo, todas
las culturas a través de |a historia la han considerado, y dependiendo de la ética
imperante en determinado momento se ha aceptado o bien rechazado. Pero
siempre ha sido un elemento vivo dentro de la sociedad, y es ahora que ha
cobrado fuerza de nuevo, debido principalmente a los avances médicos que
muchas veces, luchando contra la naturaleza, en lugar de alargar la vida,
alargan la agonia, causando terribles males tanto para el paciente como para la
familia. Es por eso que se debe elaborar una nueva ética médica para evitar
que los galenos con una mentalidad puramente técnica se olviden de la
dignidad humana. Una nueva ética médica ayudaria a los médicos a poder
determinar no sélo lo que se puede hacer, sino también el deber ser.

Por otra parte, para toda persona humana la verdadera tarea decisiva
consiste en |a apropiacién espiritual de morir. Hay que descubrir, y asimilar muy
profundamente, que la muerte no implica fatalidad, sino libertad y culminacion.
Pueden darse situaciones en que el sentido de la vida humana ya no se pueda
evocar, pero si el sentido de la dignidad de la muerte,



Al escuchar la palabra eutanasia, no debemos dejarnos llevar por
prejuicios, ni mantener una ética cerrada, temerosa a la discusion, cierto es que
las palabras "matar", "suicidarse", "eutanasia activa", sugieren en sl mismas una
consideracién ética negativa. Por eso el jurista, debe valorar esas acciones
humanas sin prejuicios, sin inconsientes previas valoraciones, sin subjetivismas,
para lo cual podriamos omitir dichas palabras y observar ios hechos en sti: el
hecho de quitar el respirador, el hecho de suministrar una pastilla o0 una droga
que influya en el cuerpo del enfermo incurable, que tendran como objeto
culminar con la vida a manera de liberacion,

La eutanasia, en efecto, se presenta como un campo de batalla en el que
entran en pugna diversos valores y antivalores, en donde ambas partes,
defensores e impugnadores, se suelen tachar mutuamente de inmorales,
deshumanos y crueles. Por consiguiente, es claro que en el presente estudio
no pretendi caer en apasionamientos, aunque en ocasiones me resultd
imposible no expresar mi punto de vista, por lo cual pido una disculpa de
anlemano. Sin embargo presento aspectos antropoidgicos, psicologicos,
filoséficos, religiosos y médicos, para luego desembocar en los aspectos
juridicos, tema primordial de este estudio, elementos necesarios para que el
lector pueda tener una mayor integracion del tema y elaborar sus propias
conclusiones,

Asl el trabajo quedd estructurado en cinco capitulos. En el primero
intentamos explicar lo mas claramente posible el concepto, ia clasificacién y la
doctrina mas relevante con relacion a la eulanasia. En segundo lugar
estudiamos distintas épocas en que se ha desenvuelto |a eutanasia a través de
la historia. Tematica ineludible, ya que la historia es la maestra de Ia vida. El
capitulo tercero lo consagramos a temas clave en el tema escogido:
antropolégico, psicolégico, filosdfico, religioso y médico. En el cuarta capitulo,
ya entrando al ambito juridico, se presenta un estudio sobre la persona fisica,
sabre el valor del consentimiento en el trasplante de drganos y en la eutanasia.
Finalmente concluimos nuestra investigacion can un andlisis de los diversos
Cddigos penales que han sida creados en la historia del México independiente,
con relacién al auxilio al suicidio y su relacion con la eutanasia. Asi como
también se presenta una visién comparativa de nuestro derecho vigente con el
de otros paises latinoamericanos y el de Holanda por ser el pals con mas
avance juridico en este tema.



CAPITULO |

CONCEPTO, CLASIFICACION Y DOCTRINA
DE LA EUTANASIA

A) CONCEPTO DE EUTANASIA.

En virtud de que en el presente trabajo se pretende realizar un andlisis
de la eutanasia, es conveniente fijar lo que debe entenderse incluido en el
concepto de la misma y las clases que de ella pueden tener relacién directa con
nuestro tema de estudio, es decir, el presente capitulo se ocuparad de mencionar
las ideas dominantes de eutanasia, y luego precisaremos las clases de ella

El término Eutanasia deriva de dos voces griegas. eu bien, y thanatos,
muerte, y significa en un sentido estricto, la muerte tranquila, la muerte dulce,
la muerte pacifica y misericordiosa que en el transilo de la vida terrena hacia el
mundo de lo desconocido, se hace sin dolor ni sufrimiento.

El Diccionario de Oxford ?ioe que la eutanasia es la "accién de inducir
una suave y tranquila muerte".! Debemos observar que ésta definicidn es
demasiado imprecisa pues no habla ni del motivo de la accién ni de las
circunstancias del enfermo.

Un poco mas completa es la siguiente definicion : "el acto de
proporcion35 una muerte indolora a las personas que sufren enfermedades
incurables",

El primero que empled este vocablo fue el doctor ingles y Canciller del
Reino, Francisco Bacon de Verulamio, en su celebre obra escrita en 1623,
titulada "Historia de la Vida y de la Muerte", al proponerla como "tratemiento”
para las enfermedades incurables. Bacon sostuvo la tesis de que en |as
enfermedades consideradas como incurables, es imperiosa y humana la
necesidad de abolir el sufrimiento por el camino mas accesible de privar de |a
vida a un ser humano, buscando una agonia buena y dulce , que es aquella
que se desliza sin dolores y en que las funciones vitales se van extinguiendo
lentamente para llegar al momento de la muerte.

La idea de Bacon es el punto de partida para el desarrolio de otras més
ambiciosas en su contenido conceptual , y segin dijo Juan J. Gonzélez
Bustamante en México, "fue Morselli quien apunt6 el concepto mas claro y

1 oxford English Diccionary, 1971.
‘Webster, 1967,



preciso al decir que eutanasia es la muerte que oltro dd4 a una persona,
aquejada de una enfennededainwrable 0 muy penosa, para suprimir la agonia
demasiado larga o dolorosa".

Para Morselli la eutanasia en un sentido amplio no abarca unicamente
los medios de acortar el dolor humano, sino que se refiere también a los
procedimientos de mejorar la especie mediante la eliminacién de los menos
aplos, a la cual denominé eutanasia eugenica.

Podemos mencionar otras definiciones derivadas del campo médico y
socioldgico:

Littre, citado por Victor M. Pérez Valera, afirma que por eulanasia puede
entenderse "la muerte dulce y sin sufrimiento que se da a los enfermos
incurables, cuya evolucién de la enfermedad es fatal y que estan torturados
con dolores fisicos intolerables y persistentes, que los medios terapéuticos no
pueden atenuar",

La definicidon que el moralista espafiol Gonzalo Higuera da, nos dice:
“gutanasia es la practica que procura la muerte, 0 mejor, abrevia una vida para
evitar grandes dolores y molestias al paciente, a peticién del mismo, de sus
familiares o, sencillamente, por iniciativa de tercera persona que presencia,
conoce e interviene en el caso concreto del moribundo".

Por ultimo, Don Luis Jiménez de Aslia , en su magnifico libro “Libertad de
amar y Derecho a morir", nos dice que para é| como jurista, el término es mas
limitado y consiste tan solo en la muerte tranquila y sin dolor, con fines
liberadores de padecimientos intolerables y sin remedio, a peticién del sujeto, 0
con objetivo eliminador de seres desprovistos de valor vital, que Importa a la
vez un resultado econdmico, previo diagnostico y ejecucidn oficiales.

Con las anteriores definiciones espero haya quedado claro lo que la
eutanasia, en un sentido estricto es, pero antes de concluir este apartado
considero necesario destacar algunos elementos esenciales que contienen en
general las principales definiciones de eutanasia:

a) Que se trate de un enfermo incurable.

b) Que padezca de crueles dolores.

3Juan J. Gonz&lez Bustamante., Eutanasia y Cultura. Asociacién Mexicana
de Sociologia, México , 1952.

Victor M. Pérez Valera. Eutanasia Piedad , delito? México, 1989, p.24
5 Obra citada. P. 24,



c) Que la muerte se dé a peticién propia, de sus familiares, o bien del personal
médico o sanitario.

d) Que sea a impulso de un sentimiento profundo de piedad y humanidad.

@) Que se procure una muerte exenta de sufrimiento.

B) CLASIFICACION DE EUTANASIA

Hay enfermos que, a consecuencia de grave enfermedad o accidente,
sufren de tal forma que piden se les dé fin a sus sufrimientos por medio de la
muerte, y a veces ni lo piden, sino que los que los rodean interpretan de esa
forma su silencio y les provocan caritativamente |a muerte. Este es 6l caso de
la muerte libertadora de que habla Luis Jiménez de Asia en su obra
anteriormente mencionada.

Este mismo autor menciona a la muerte eliminadora y a |la muerte
econémica, cuando se refiere a los dementes incurables que no se ven
amenazados por la muerte en breve plazo. Pueden serlo de nacimiento, o bien
pueden haber caldo en esa situacion en el transcurso de una vida previamente
sana. Estos individuos son considerados sin valor para la sociedad y, por el
contrario, constituyen un estorbo para quienes los rodean. No s6lo no producen
nada, sino que generan gastos del tipo de honorarios de profesionistas,
cuidados y equipos especiales. Aqul podria también incluirse la muerte que se
propone con un fin eugendsico y seleccionador, como la que se daba
antiguamente en ciertas naciones, como podria ser el caso de Esparta, en
donde se eliminaba a los nifos que nacian con malformaciones congénitas.

En tercer lugar tenemos a la muerte que se propone para aquellos seres
sanos en principio, que al sufrir algin accidente hayan quedado incapacitados
fisicamente. Hombres sanos que han sufrido tales heridas irreparables que al
salir de su inconciencia, si es que salen, su estado les deparara una vida
verdaderamente infeliz por su incapacidad de valerse por si mismos.

Por otro lado, en moral y en bioética la eutanasia tradicionalmente suele
dividirse de la siguiente forma:

1.- Atendiendo al modo como se realiza (por accién u omisién) en eutanasia
acitva o positiva y en eutanasia pasiva o negativa.

2.- Atendiendo a la intencién del agente se divide en eutanasia directa e
indirecta.

3.- Atendiendo a la voluntad del paciente, en eutanasia voluntaria y no
voluntaria.



A continuacién daremos una explicacién més detallada de cada una de
las divisiones.

1. Eutanasia activa y pasiva

La eutanasia activa o de comisién es la que requiere de una accion
positiva del agente, motivada subjetivamente por el doloroso estado del sujeto
pasivo, y objetivamente por su peticion o consentimiento.5 (Un ejemplo de este
tipo de eutanasia, serfa aplicar una dosis letal de morfina al canceroso
terminal).

Para Haring, la eutanasia activa o positiva "es la institucién planificada de
una terapia encaminada a procurar la muerte antes de lo que seria esperado en
otro contexto".”

Sporken, en su libro denominado "Ayudando a morir", del arfto 1978,
define a la eutanasia activa como la intervencién en el proceso de morir, que
implica la sustitucién de una causa natural de muerte, por ofra causa artificial, o
en ofras palabras, el poner fin a ciencia y conciencia de manera positiva a una
vida humana.

Antes de exponer las principales definiciones sobre eutanasia negativa,
retomaré el caso dramatico que el doctor Barnard nos expone en su cbra, pues
por ser algo real y palpable puede abrimos el camino que nos llevaré a estudiar
la doctrina mds destacada al respecto.

"El sefior Eli Kahan cuando ingres6 al hospitai a la edad de 78 afios,
describié su estado diciendo: "se ha roto el motor, ha llegado 1a hora de que el
ingeniero o abandone". El sélo pedia que lo dejaran morir en paz, pero contra
su voluntad lo perturbaron y conectaron al respirador. A media noche se
despertd y desconectd la maquina, todavia alcanzé a garabatear una nota; "el
enemigo no es la muerte, doctor, sino la inhumanidad".®

Lo que el sefior Kahan pedia era exactamente ia eutanasia negativa, la
cual es definida por Haring como "la omisién planificada de los cuidados que
probablemente prolongarlian la vida."®

6Grupo Cultural Joaquin Porrta, Derecho a Vivir y Derecho a Morir, Ed.
Joaquin Porriua, México, 1991

THARING, B., Moral y Medicina, Ed. PS, 3a. ed., Madrid, 1977,
S8RARNARD, Ch,, Cémo elegir su vida, cémo elegir su muerte, Ed. Argos
Vergara, Barcelona, 1981.

9HARING, B., Moral y Medicina, o.c,



Comenta el autor que la eutanasia unicamente se aplicara en los casos
en que la esperanza de salvar la vida del paciente ha practicamente
desaparecido.

Podemos entender a la eutanasia pasiva, como la OMISION de esfusrzos
para conservar o prolongar la existencia de un individuo carente de valor vital,
s decir, que ha sufrido muerte cerebral o se halla en las las etapas ag6nicas
de una enfermedad mortal y que sdlo con medios extraordinarios contintia
subsistiendo vegetativamente.

Para Sporken la eutanasia pasiva se puede interpretar como "la renuncia
a la prolongacidn artificial de la vida dentro de un proceso de fallecimiento'"to

Por otro lado, Brian Pollard nos define la eutanasia pasiva como "inducir
deliberadamente a la muerte, mediante la supresion del tratamiento necesario
para mantener la vida".!!

Al respecto el autor comenta que este tipo de actuaclones son
moralmente equivalentss a la eutanasla activa por omision, pero se practica por
la via natural, mediante la supresién de la alimentacion, o por métodos més
sofisticados, como la eliminacidn del respirador.

Pollard critica la postura de llamar eutanasia pasiva a la suspension de
un tratamiento porque resulta demasiado gravoso e indtil, bien sea a peticién
del enfermo, a juicio del médico, o por decisién de ambos, siempre que no haya
intenclén de quitar la vida. Para él son situaciones normales que nada tienen
que ver con el uso de medios extraordinarios para prolongar la vida.

El autor nos dice que en el contexto normal de la medicina, este témino
es equlivaco cuando se usa para definir las actuaciones que son éticas, y que
cuando se realizan correctamente, indican que el enfermo ha estado bien
asistido. Es asi como enumera una serie de actos que considera necesarios
para clasificar en los debates lo que realmente es eutanasia:

a) La decisién de interrumpir un tratamiento que no sirve para que el enfermo
mejore y que puede incluso aumentar sus problemas. Esta decisién puede
tomarse por indicacion del médico o a peticién del enfermo.

b) La decison de no iniciar un tratamiento que se supone que no va a servir
para mejorar al enfermo.

10SPORKEN, P., Ayudnado a Morir, Santander, 1978
LIPOLLARD, Brian, ;Debemos matar la los enfermos terminales? Madrid,
1991,



¢) La utilizacion de medios agresivos en casos extremos para aliviar el dolor y
los sufrimientos aunque puedan acortar la vida, ya que los dolores pueden
mitigarse con dosis que no influyen directamente en la duracion de la vida, pero
si fuera necesario aplicar calmantes que indirectamente acortaran la vida del
enfermo, el médico se sentiria apoyado por |a ley.

El autor conluye diciendo que dentro del ambito médico, el término
eutanasia pasiva es equivoco, porque estos actos ni son pasivos, pues
requieren de la intervencion médica y humana para que el enfermo sufra lo
menos posible, ni son eutandsicos, porque no existe el propdsito deliberado de
matar, no se hace nada para matar , ni son la causa directa de la muerte. Son
practicas médicas inevitables que buscan lo mejor para el paciente, evitando
prolongar una agonia innecesaria.

A continuacién veremos cémo las mismas actuaciones que Pollard
enumera para negar la eutanasia pasiva dentro del dmbito médico, son
empleadas por Victor M. Perez Valera en su obra llamada "Eutanasia, ¢ Piedad?
¢Delito?", como formas que puede revestir la eutanasia pasiva.

Para Perez Valera, las formas que puede tener la eutanasia pasiva son
las siguientes:

a) La abstencién terapéutica, que es cuando no se inicia el tratamiento. Se
pueden dar dos modalidades de este caso:

1.- Notratar la afeccion principal.

2.- No tratar la enfermedad emergente que surja paralela a la principal.

b) La suspencion terapéutica, que es cuando se suspende el ya iniciado, pues
se considera que mas que prolongar la vida se esté prolongando la muerte.

Lo que en resumen dice el autor es que esta pasividad no es absoluta
pues, no se pretende abandonar al enfermo, sino se contindan los cuidados
higiénicos, la administracién de calmantes y la hidratacién para aminorar los
sufrimientos del enfermo; define la eutanasia pasiva como ayudar a morir
humanamente.

Hay quienes propugnan la legalizacién de la eutanasia activa arguyendo
que ésta es igual a la pasiva, y en ocasiones la pasividad es més grave que el
acto de matar.

A esta tendencia se une el Dr. Joseph Fletcher, catedratico de Efica
Médica en la Universidad de Virginia, quien afima que es mas diffcil de
justificar moralmente el dejar a uno morir con una muerte lenta y cruel,
deshumanizada, que el justificar el derecho a proporcionarle la ayuda para
escapar a tal desgracia.



Para Fletcher no sélo son equiparables la eutanasia activa y la pasiva,
sino que ésta Gltima le resulta mas negativa desde el punto de vista moral.

Podriamos decir que la eutanasia activa y la pasiva difieren en cuanto a
la responsabilidad, pues en la omision puede quedar mas difusa la
responsabilidad de! agente, y en ocasiones hasta compartida.

Pueden diferir en cuanto a la finalidad, pues quien realiza una accion
directa encaminada a concluir la vida de una persona, como aplicar una
inyeccién letal, no deja otra alternativa, en cambio, el que suspende los
cuidados para prolongar ia vida, puede estar buscando un milagro.

Autores como Salvador Urraca, Victor Pérez Valera y Sporken, coinciden
al sostener que no es o mismo dejar que llegue la muerte en forma natural,
respetanado el proceso progresivo del fallecimiento, que cometer un acto
homicida.

2. Eutanasia directa ¢ indirecta

Se entiende por eutanasia directa la realizacion de un acto deliberado
con el fin de provocar la muerte, y por eutanasia indirecta aquella accién en la
que la muerte o la abreviacién de la vida pueden resultar como efecto
secundario, sin la intencién de lograrlo.

En general, 1a moral tradicional judeo-cristiana considera ilicita la
sutanasia directa y licita la eutanasia indirecta, como se puede confirmar en el
discurso dado por el Papa Pio Xil al Collegium Internationale Neuro-Psycho-
Famacologicum en el afio de 1958, el cual expresa que no existe ningtin
problema maral por utilizar analgésicos tendientes a aliviar el dolor, ain cuando
su aplicacién entrafie el riesgo de anticipar la muerte.!2

3. Eutanasia voiuntaria y no voluntaria

La eutanasia voluntana es la que se realiza a peticion de! enfermo con
plena lucidez mental, ya sea por reiteradas peticiones, o bien con su
consentimiento.

La eutanasia no voluntana es impuesta a enfermos que por algin motivo

no pueden dar su consentimiento, como podria ser el caso de ancianos, seres
mentalmente incapacitados, o bien los recién nacidos con alguna tara.

1%0bra citada Victor M. Perez Valera, P.32



Desde el punto de vista judeo-cristiano, la eutanasia voluntaria se
asemeja al suicidio, en la cual intervienen factores psicologicos tan fuertes que
en ocasiones pueden atenuar y ain eximir las responsabilidades.

En cuanto a la eutanasia voluntaria, Perez Valera, nos hace mencién de
una serie de observaciones que deben ser tomadas en cuenta sobre todo desde
el punto de vista legal:

a) La peticion reiterada e insistente de la eutanasia no necesariamente es una
peticion libre, pues el enfermo puede encontrarse en momentos de depresion o
confusion.

b) La expresién del paciente del "deseo de morir" no puede traducirse sin mas
como peticién de la eutanasia activa.

¢) El libre albedrio del paciente se ve limitado por la amenaza directa y frontal
que implica la proposicidn de ser sometido ala eutanasia.

d) El consentimiento tdcito no puede ser considerado como un verdadero
consentimiento.

@) Nadie puede imponer a una persona la colaboracion en la eutanasia activa
voluntaria en contra de la conciencia del presunto colaborador.

f) En el caso de una persona que por su edad o condicién sea incapaz de tomar
una decision, su representante legal sélo podré decidir acerca de la eutanasia
pasiva o indirecta.

Para concluir el presente apartado, y tomando en cuenta las
consideraciones hechas en él, podemos presentar la siguiente definicién:

Eutanasia es la accién positiva y directa (o la omision dolosa) que por
motivos de piedad, provoca la muerte de un enfermo moribundo, desahuciado, o
con grave deformacién permanente, con o sin la peticion o consentimiento
expreso de la victima, Se podria calificar como eutanasia en sentido estricto la
que se aplica al enfermo moribundo; y en un sentido mas amplio la que se
aplica al enfermo desahuciado, o al que padece grave y permanente
deformidad.

C) LA EUTANASIA EN LA DOCTRINA

A continuacion se presenta una recopilacion de las principales tesis que
se han elaborado, tanto en el campo médico como jurista, y que tratan de



resolver el problema de la eutanasia, manteniendo candente el tema en nuestro
tiempo.

1. La doctrina de Enrique Ferri

El primero que lo estudia a fondo, es el profesor de Roma, Enrique Ferri,
que en 1884 imprime un sugestivo trabajo que lleva por titulo "El Homicidio-
Suicidio". E! autor aborda el estudio de la responsabilidad legal fijando las
nomas que faciliten la distincién de los casos en que ese hecho es delito, de
aquellos otros en que deja de serlo. Son los mdviles los que le sirven para
trazar el limite, y proclama que quien da la muerte a otro guiado por méviles
piadosos y altruistas, no debe ser considerado delincuente; "entre 8l amigo que
por pledad mata al amigo, condenado por una enfermedad incurable y cediendo
a sus ruegos reiterados; y el individuo, que no mata pero con falsas noticias o
con pérfidas sugestiones instiga a otro a suicidarse, proponiéndose con ello
librarse de un compromiso o participar de una herencia, existe un abismo moral,
en favor del primero”.

Encierra en su tesis, las siguientes dos cuestiones:
1. ¢ Puede el hombre disponer de su propia vida?

2. El consentimiento de la victima respecto a su propia muerte 4tiene valor
juridico, y hasta qué punto, con relacidn al autor 0 al cdmplice de su muerte?

Al respecto Ferri opina que el individuo tiene deberes juridicos respecto a
la sociedad mientras vive solamente; pero &l mismo se sustrae a toda relacién
juridica con la propia sociedad cuando renuncia a la vida de un modo absoluto,
o también cuando renuncia a la vida en el seno de esa misma sociedad: el
hombre como miembro social no existe més que en cuanto existe como
individuo; mientras forma parte de una sociedad, tiene, respecto de ella,
deberes y derechos, que revisten en la sociologla un carécter de mayor
intimidad y conexion, pero cuando el hombre deja de formar parte de aquélla,
cesa toda relacion juridica; y he aqui por qué la sociedad, mientras el hombre
permanece y vive en ella y bajo su proteccién, tiene el derecho de exigirle el
respeto de los derechos sociales, como aquélla tiene el deber de respetar los
derechos individuales en el limite reciproco de la necesidad, pero la sociedad
no tiene el derecho de imponer al hombre la obligacion juridica de existir o de
permanecer en ella. Concluye afinando que el hombre puede disponer de su
propia vida, y que tiene derecho a morir.

Resuelta asl en sentido afirmativo, la cuestion de si el hombre puede
disponer de su propia existencia, se presenta la segunda cuestion: si el
consentimiento del paciente a su propia muerts, tiene valor juridico y hasta qué
limites, para el autor 0 para quien auxilla a la muerte, a lo que e! jurista
responde que el consentimiento del paciente, no basta, sino que, ademas es



necasario considerar los motivos que hayan determinado al que ha matado al
consentidor o ayudado al suicida. Ferri concluye diciendo que dado que el
hombre tlene la libre disposicidn de su propia existencia, quien mata a otro,
previo el consentimiento de éste, no es juridicamente responsable si éste fue
compelido al acto, aparte del consentimiento de la victima, por un motivo moral,
legitimo, social, y es, por el contrario, juridicamente responsable si el mévil
determinante de su accion es inmoral, antijuridico, antisocial.

2. La tesis de Binet-Sanglé

Expondremos ahora |la concepcidn debida al Médico Psicdlogo Binet-
Sangle expueste en su trabajo "El arte de morir”,

El autor es de la creencia que el derecho al suicidio secundado, ha de
ser reconocido, por lo que busca la técnica que debe consistir esencialmente en
permitir el paso de la vida al reposo sin dolor fisico ni moral, analizando
entonces el mecanismo del dolor hasta llegar al estudio de los dolores de la
agonia afirnando que el momento més doloroso en la vida del hombre, es aquel
que precede la muerts, y se pregunta si debe emplearse la ciencia para volver
indiferente o agradable ese fin, a lo que contesta con un si rotundo. Entra
entonces al estudio de la eutanasia, donde luego de analizar los distintos
pracedimientos que puedan ser empleados, expresa que ella debe ser confiada
a especialistas, los eutanasistas, quienes serdn patdlogos, psicdlogos y
terapeutas. El que desee morir seré examinado por tres de éstos peritos, que
estudiardn al sujeto desde el punto de vista hereditario, constitucional,
fisiologico y psicolégico investigando las causas que le impulsan a tal desicion.
Cuando los tres eutanasistas se encuentren de acuerdo sobre la incurabilidad .
de la enfermedad, accaderdn a la peticion. El dolor debe combatirse, si es
curable, por la terapéutica; si es incurable, por la eutanasia. Binet-Sanglé,
propone que las practicas eutanasicas se realicen en establecimientos a
propdsito, que denomina, Institutos de Eutanasia, los cuales por considerarlos
una obra de reparacion, propone que sean adscritos a la Asistencia Publica.

3. Tesis de Binding y Hoche

Otra tesis de gran trascendencia cientifica, que causd sensacion, es la
debida a |os profesores alemanes Binding y Hoche.

El penalista Carlos Binding, ayudado por el psiquiatra Alfredo Hoche,
estudiaron, en su obra publicada en 1920, intitulada "La autorizacién para
exterminar las vidas sin valor vital", en la cual plantean la pregunta de su hay
vidas que han perdido la cualidad de bien juridico,por no tener valor para ellos
ni para la sociedad, y la contestacion que dan, es francamente afirmativa.
Agrupan a esos seres, en tres categorias diferentes, que son:



1. Seres que por enfermedad o heridas, han llegado a un estado de dolor sin
limites y piden a sus familiares o médicos que les den la muerte,

2, Seres cuya muerte no es inmediata, pero que son incurables (locos,
perturbados, elc.), cuya muerte sélo puede ser sentida por la madre o la
enfermera devota; no valores, los llama Binding, y muertos espintuales, les
denomina Hoche.

3. Seres espiritualmente sanos, pero que en virtud de cualquier acontecimiento
han perdido el sentido, y cuéndo salgan de su inconciencia casrén en el mas
miserable estado.

El asunto de esta obra es la pesquisa de razones juridicas y morales que
pueden presentarse en pro de la posibilidad legltima de matar a los seres
humanos desprovistos de valor vital.

Binding resume su pensamiento, favorable a la eutanasia, diciendo: "Yo
no encuentro, ni desde el punto de vista religioso, social, juridico 6 moral,
argumentos que nieguen la autorizacldn para destruir esos seres humanos,
remedo de verdaderos hombres, que provocan ef disgusto de todos los que les
ven. En las épocas de alta moralidad es indudable que hubieran acabado con
semejantes seres". Al respacto debemos advertir que las concepciones de
Binding no son sdlo eutandsicas sino seleccionadoras, ya que af lado de la
eulanasia para los enfermos insalvables, proclama el aniquilamiento de los
imbéciles y dementes sin curacién posible.

En el sentir de Binding, la muerte dada a estas personas no debe estar
prohibida cuando otorga su permiso una Comisién Oficial, nombrada a este fin,
para el caso de tratarse de dementes sin remedio o cuando se ejecuta en el
fundado supuesto de que existe un consentimiento, que en el caso concreto de
enfermos incurables, se traduce en una autorizacién, Las muertes asi
decretadas o consentidas, se practicardn en establecimientos especiales.
Alfredo Hoche ifuslra y apoya las concepciones de Binding, creyendo que
llegard un dia en que estimaremos que la eliminacion de los individuos de
aspintu muerto no es un crimen sino un acto atil.

El folleto de los escritores alemanes produjo sensacién, y fué discutida la
tesis en congresos, siendo la primera en ocuparse de él, la Sociedad
Psicolégico-Forense de Gottinga, de donde surge otra corriente representada
por ef penalista Von Hippe! y el médico Cooppert, que reconoce {a necesidad de
admilir una atenuante, y conceder el perdon, en casos particulares, cuando se
trata de una muerte dada a ruegos de un incurable, justificada por piedad
verdadera ante el sufrir de un enfermo sin esperanzas o guiada en el afecto
ante el idiota y para redimirlo.

4. Tesis de del Vecchio
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Este penalista italiano imprimi6 en el afio de 1926 en la "Scuola Positiva",
un articulo en que se alega el consentimiento para justificar el homicidio
piadoso y posteriormente publicd un libro titulado "Muerte Benéfica" en donde
luego de analizar y fundamentar la moral de |a eutanasia, dice que los
alementos constitutivos del derecho de matar, que determinan su razén de ser,
deben reducirse a los siguientes:

1. Solicitud. Es elemento fundamental, pues reputa que sin él, no se podré
suprimir a todos los incurables que yacen, en las casas de salud, manicomios u
hospitales.

2. Prueba. Por testigos o por escrito, segin la contingencia en que se
encuentre el agonizante. Faltando la prueba, el autor del hecho respondera
penalmente como autor del delito de homicidio.

3. Informe médico. Puede ser oral o escrito, tendiente a justificar el acto
realizado por el agente. La falta de éste elemento coloca al autor en las
mismas condiciones apuntadas en e! anterior elemento.

Apunta el autor que la principal objecién a su tesis, puede resultar del
principio de que nadie tiene derecho de matar, razén por la cual, los cédigos no
podrian sancionar un instituto que lo presupone; a lo cual responde: "nadie
tiene derecho de matar cuando no responde a una efectiva y real situacién
practica, porque todos sabemos, que en caso de necesidad y legltima defensa,
los cddigos han justificado la actuacién homicida”.

Afirma que aqué! que a solicitud del agonizante, lo mata, no hace ofra
cosa que ejercer el derecho de éste trasmitido por mandato verbal, y
procediendo de esta forma, realiza una accidn no constitutiva de delito. En
conclusidn, ensefla que el eutanasista no tiene derecho sino facultad de
abraviar a otro la muerte, y si esa facultad la realiza con las formalidades
rituales basadas en el consentimiento, la prueba y e} informe médico, ni lesiona
e! orden juridico, ni cumple una acci6n criminal.

8. Opinién de Morselii y Grispigni

Enrique Morselli revela lo dudoso y lo inseguro de los conceptos de
incurabilidad y de inutilidad, en que se apoya !a eutanasia y la seleccion, y el
escaso valor psicolégico y jurldico del consentimiento y de la piedad.

Al respecto Morselli escribié: "Seguramente en una gran mayoria de la
prognosis podré coincidir con los signos, especialmente cuando se trata de
enfermedades comunes, pero (no se ven todos los dias ejemplos de errores
fenomenales? Sobre este punto estimo indtil insistir, tan evidente es ia
incertidumbre de nuestros prondsticos para cualquiera que no sea fatuamente
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ciego frente a la realidad. No se niegan los progresos de la patologia con ésta
declaracion, pero se manifiesta, por lo menos, un poco de espiritu filoséfico. La
ciencia es relativa, y seria hora de que los médicos se librasen del absolutismo
dogmatico imperante todavia en ciertas escuelas. No estando seguro sobre el
éxito de cada caso, singularmente examinado, ningin médico se sentird
tranquilo aceptando el principio de la eutanasia para aquellos enfermos a
quienes, ain con su experiencia y con los criterios biolégicos generales, puede
proclamar condenados: La experiencia de un hombre es bien pequeiia frente a
las posibilidades de la Naturaieza".

El ilustre Morselii tiene parte de la razén, pero hay aigo en lo que no
estamos de acuerdo. Es cierto que no se puede dictaminar en forma absoluta y
segura cuéndo un enfermo podra sanar y cuando no, pero no hay que
desconacer que hay ciertas enfermedades en que su caiidad de.incurables no
deriva de un juicio emitido a la ligera. Los adelantos de la ciencia médica son
hoy dia mayores que cuando Morsalli opinara en esta forma, y sin embargo,
algunas de ias llamadas a través del tiempo "enfermedades incurables", se
conservan como tal, porque los medicamentos con que se les piensa atacar aun
86 encuentran en el campo de la experimentacion.

Por olro lado, Grispigni, concreta en la siguiente forma las condiciones
que deben exigirse:

a) Pedido ante el Tribunal, directamente por el enfermo o bien, por su
representante legal.

b) Designacion de tres médicos peritos, quienes deberan dictaminar sobre si la
enfermedad es incurable y si la enfermedad es ecompafiada de insoportables
dolores.

¢) Dacision final, dictada y motivada por el Tribunal, que debera previamente ofr
al Ministerio Pablico.

8. ideas del maestro Jiménez de Asiia

El maestro hispano Jiménez de Asua, rechaza de plano, repugnado y
entristecido, la organizacién con todo el aparato de legalidad del exterminio de
las personas aquejadas de incurables males o de idiotez iremediable. "Esas
comisiones encargadas de dictaminar sobre el aniquilamiento de los enfermos
sin salvacion, y esos establecimientos en que se practicaria oficiaimente ia
eutanasia, postulados por Binding, Hoche y Binet-Sanglé, levanterian
huracanes de protestas en el sentimiento del pueblo, que sentiria un paralelo
entre tales medidas y las que se cumplen en las grandes ciudades con los
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canes transeintes”!3 Sostiene que el problema de fa muerte dada por
compasidn al enfermo incurable y dolorido, que conciente de su mal y de su
astado, desea abreviar sus padecimientos, debe ser resuelto con justicia y con
humanidad, y que para hallar una solucién correcta, se precisa fraccionar el
tema, distinguiendo la eutanasia médica, de la practica del homicidio por piedad
ejercida por familiares o amigos fieles y desinteresados del ser que sufre.

Curar, apunta Asta, no es siempre sanar, es aliviar también; y cuando el
médico, ante los dolores intolerables, aplica medios analgésicos, es conciente
de que abrevia la existencia de! enfermo, pero no le gula la intencién de
matarlo, ni aln siquiera por piedad, su Unico interés es allviar, disminuir el
sufrimiento, por lo que ese problema de la eutanasia practicada por los médicos
carece de imporlancia. Lo que importa al Derecho Penal, no es, pues, el
problema de la eutanasia asf entendida; |a cuestion se plantea cuando el hecho
os efectuado por un particular cualquiera ligado al paciente por vinculos de
familia, de amistad o de amor; y si no guié al matador un fin egofsta como el
recoger una herencia o librarse de cuidados prolijos o fatigosos de un enfermo,
sino que lo movieron causas reaimente piadosas y compasivas; existe un
procedimiento certero de impunidad, sin necesidad de dibujar en la ley, el
conlomo de la eutanasia. Postula la facultad judicial del perdén, en forma
amplia y generalizada, siempre que el sujeto manifieste sociabilidad de los
motivos y nulo estado peligraso. Jiménez de Asla concluye su obra exaltando
la importancia que debe taner (a piedad dentro de la justicia.

13)iménez de Asua, “Libertad de Amar y Derecho a Morir", Editoriales
Depalma. Buenos Aires, 1992,
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CAPITULO W

REFERENCIA HISTORICA

La muerte no es ni ha sido un hecho “naturai”, simple y univoco, sino un
complejo fenomeno cultural. A pesar de que la corrupcion orgénica es el Unico
signo Inequivoco de la muerte, este hecho biolégico nunca ha sido
culturaimente asumible; los seres humanos no pueden ver como se
descomponen sus seres queridos ante su presencia. Es por eso que desde
épocas muy remotas se hayan buscado otros métodos para determinar la
muerte, siendo principalmente dos, conocidos con los nombres de "muerte
cardiopulmonar " y "muerte cerebral", siendo el primero de ellos, la ausencia de
pulso y respiracion , el mas utilizado por nuestra cultura para definir la muerte,
el cual se trata mAs de una convencion cultural que de un hecho
incontrovertible, pues por algo se impusieron en las diversas legislaciones un
plazo precautorio de veinticuatro horas, antes de la inhumacion.

Ningln pueblo en la historia ha podido metabolizar un momento tan
brusco caomo es {a muerte, mds que a base de un proceso ritual muy
formalizado, que con el tiempo s6 va incorporando en la vida de de tal modo,
que dejan de ser ritos culturales y se convierten en hechos naturales. De esta
forma acaban pensandc que es normal que los hombres mueran de
determinado modo,

Culturss primitivas.

E! objetivo de ayudar a bien morir se lo han propuesto todas las culturas
en sus ritos de paso a a muerte, siendo los medios utilizados muy diversos.
Algunos pueblos primitivas empleaban productos quimicos, como vinos, drogas,
derivados del opio, etc., para que los moribundos perdieran la conciencia y
murieran en paz. Otras veces se empleaban venenos, como era el caso de los
indios cuevas, en Panama.

Otros procedimientos eran de cardcter fisico; asl, el uso de humos o
inciensos que pravocaban por un lado la asfixia de! enfermo, y por otro lado el
humo impedia fa putrefaccion de! caddver por aigin tiempo, permitiéndoles
realizar |a liturgla funeraria.

En otros pueblas, los procedimientos eutandsicos eran principalmente

psiquicos, pues los ancianas, cuando sentian que ya era el momento de morir,
se retiraban a un lugar apartado de la tribu, y se disponfan a morir.

15



Es conocido que en varios paises de América de Sur, existié durante
siglos la préctica eutandsica conocida con el nombre de "despenar’. El
despenador estaba especializado en calmar los dolores de los enfermos
incurables que sufrian més de lo considerado razonable. Otro tipo de practica
eugenésica se daba cuando los indios americanos tenian que huir de algin
peligro, y necesitaban desprenderse de algun hijo pequefio, lo mataban del
modo mas piadoso posible.

La antiguedad clasica.

Al parecer en Atenas y otras ciudades griegas, el Estado suministraba
cicuta a quienes lo solicitaran explicitamente para poner fin a sus sufrimientos,
aunque no se utilizaba la peiebra eutenasia para designar dichas acciones de
"ayude a morir", sino que se referia a una forma honrosa y noble de morir.

En algunos pueblos antiguos como es el caso de los celtas, cuya moral
era de tipo utilitarie, se practicaba la eutenasia eugénica, pues se dabe muerte
a los ancianos, a los invélidos e incapacitados que no podian seguir el peso de
le tribu, constituyendo ésta préactica una obligacion sagrada del hijo quien debia
administrar la muerte buena al padre viejo y enfermo,

Los antiguos pobladores del Nilo, acostumbraben rematar a los caidos en
los combetes que se encontraban graves, pare evilarles sufrimientos indtiles y
agonlas terribles.

Los faconios lanzaban desde les alturas del Monte Taigeto a nifios mal
formados, a seres mallrechos de cualquier edad, a decrépilos ya indtiles;
mientras que en le India milenaria los enfermos, los apestados, los initiles en
general eran asfixiados entre el lodo de las margenes del sagrado Rio Ganges,
considerando asi que en el momento de morir, el sacrificado aicanzaba en
seguida el ansiado Nirvana,

Entre los pueblos de la antiguedad, la eutenasia encuentra sus mas
fuertes defensores, como es el caso de Platon, quien en su "Republica", se
refiere al empleo de medidas de carécter selectivo para los hombres seniles, los
débiles y enfermos no tratables, entendiéndose por ésto, cuando no era posible
restituirlos a su estado natural, o bien reintegrarlos a la vida normal de
ciudadanos, declarando en ambos casos el deshaucio 0 eutanasia. Al respecto
escribe;

"En la ciudad habrd que establecer un cuerpo médico de individuos tales

cuales acabamos de decir, que se limitarén al cuidado de los que han recibido
de {a naturaleze un cuerpo sano y un aima hermosa. En cuanto a aquellos cuyo
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cuerpo esté mal constituido, se les dejara morir, y se castigara con la muerte a
aquellos otros cuya alma sea naturalmente mala e incorregible".!¢

De lo anterior podemos desprender que para Platén la funcién de los
médicos en la Polis era, mayormente eutandsica, pues expresa que la ciudad
natural o perfecta ha de estar compuesta de hombres sanos fisica y
espiritualmente.

En sulibro ""Las Leyes", no se habla de |a eutanasia involuntaria, sino del
suicidio eutandsico en sentido amplio, el cual Platén parece justificar al
distinguirlo del suicidio por debilidad o cobardia, para el que si establece graves
penas.

"Y qué pena dictaremos contra el homicidio de lo mas intimo y mas
querido que tenemos en el mundo, quiero decir, contra el homicida de si mismo,
que coarta, a pesar del destino, el hilo de sus dias, aunque el Estado no le haya
condenado a morir, ni se haya visto reducido a tal situacion por alguna horrible
@ inevitable desgracia sobrevenida inopinadamente, ni por ningiin aprobio de tal
calidad que hiciera para é! odiosa e insoportable la vida, sino por una debilidad
y una cobardia extremas se condena a 8i mismo a esta pena que no merece'.1s

Es de mencionarse, que Aristételes, defendia la realizacién del aborto,
siempre y cuando éste se practicara antes de que se presentaran en el embrién
signos de sensacion y vida, de lo contrario seria considerado como un ilicito.

Vemos que |a gravedad moral de los actos contra la vida es tanto mayor
cuanto més avanzado esté el proceso de maduracion def embrién, sin embargo,
Aristdteles considera, que hay razén para realizar el infanlicidio en el caso de
recién nacidos enfermizos y deformes, afirnaba que el matarlos representaba
un bien para ellos y para la sociedad, equiparéndolo a la eutanasia pues el
mévil era la piedad.

Estas ideas fueron practicadas es Esparta, en donde los nifios deformes
eran abandonados, aunque en este caso, los ancianos eran considerablemente
respetados. En Roma, la eutanasia neonatal era pemmitida: el padre podia
matar en e momento de nacer, al hijo con graves deformaciones congénitas.

Finaimente, y en contraste con lo anterior es importante destacar una
opinién contraria a la eutanasia que proviene del campo de la medicina, el
Juramento Hipocratico (460-359 a.C.) (el cual fué reformado en la declaracion
de Ginebra de Septiembre de 1948). Aunque es importante mencionar que el

4PLATON, Di4logos, ed, Porrdia, Col, ''Sepan cuantos'', México, 1979, p.
173-174,

ISPLATON, Las Leyes. Ed. Porria, Col. ''Sepan cuantos'', 3a. edicién,
México 1979, p, 197,



hipocratismo consideraba que si debia aplicarse la eutanasia, pero sdlo a los
sujetos incurables, y no a los inservibles como postulaba el platonismo.

JURAMENTQ HIPOCRATICO

"Juro por Apolo, Médico, por Esculapio, Higia y Panacea, por todos los
dioses y todas las diosas, que de acuerdo a mi habilidad y conocimiento,
guardaré éste juramento y lo en é! estipulado:

Consideraré a quien me ha ensefiado este arte, un ser tan querido como
lo son mis progenitores; compartiré mi sustento con él y le ayudaré en sus
necesldades cuando asi lo requiera; consideraré a sus descendientes como a
mis propios hermanos, les ensefiaré este arte, si muestran deseo de
aprenderio, sin remuneracién y sin condicién alguna; impartiré el conocimiento
de este arte mediante el precepto, la lectura y cualquier otro medio de
instruccidn que pueda haber, a los propios hijos de mis maestros, y a aquslios
discipulos que por medio de un juramento y condiciones escritas, elaborados de
acuerdo a la ley médica, queden vinculados conmigo, y a nadie mas fuera de
ellos.

Seguiré aquella terapéutica, que de acuerdo a mi capacidad y a mi juicio,
consideraré la mas beneficiosa para mis pacientes, absteniéndome de
administrarle todo aquello que considere deletereo y perjudicial. No
proporcionaré medicamento mortal & nadie en caso de que se me réquiera que
fo hage, ni aconsejaré tal cosa, es més, no facilitaré a la mujer onentacién o
instrumento alguno para ocasionar un aborto.

Con pureza y santidad pasaré mi vida y practicaré mi arte; no intervendré
a nadie que diga sufrir del "mal de piedra", dejaré que lo hagan quienes dicen
que son expertos en conocer y tratar ese mal. A cualquier casa que entre lo
haré sdlo para el bien del enfermo y me abstendré de efectuar voluntariamente
algin acto corrupto o dafiino, al igual que tratar de seducir a hombres o
mujeres, libres o casados.

Todo aquello, que en relacién o no con mi practica médica, yo vea o
escuche de la vida de los demas y que se supone que no deba ser comentado
con ofros, no lo divulgaré, considerando que todo ello debe ser mantenido en
absoluto secreto.

Que mientras yo guarde la observancia de este juramento me sea
concedido el disfrutar de la vida y de la préctica de este arte, respetado por
todos los hombres en toda situacion y momento, pero si lo traiciono y lo vialo,
sea mi destino todo lo contrario”.



Edad media

El pensamiento cristiano fue poco a poco imperando en la mentalidad de
la Edad Media, se habla sélo de rematar a los heridos en combate para lo cual
se empledba un corto punal llamado misericordia, éste se utilizaba
introduciéndolo en la juntura de la armadura, por abajo de la gorguera, y asi
evitar al vencido un terrible sufrimiento a causa de heridas mortales y una larga
agonia.

Como declamos, por imperar el espiritu del decélogo en esta época, se
dice que resultaba para los cristianos medievales repugnante ia idea de matar
por compasion, pues admitian que el dolor venia de Dios y debia ser aceptado
como expresion de su voluntad. Tan es asl que ni siquiera Santo Tomaés de
Aquino en la Suma Teolbgica se refiere a la eutanasia; unicamente habla del
suicidio y lo reprueba por ir en contra de uno mismo, de la sociedad y del amor
a Dios.

Sin embargo, a pesar de que dentro los méximos principios cristianos se
encuentra el mandamiento de "no mataras”, y a través de la historia la Iglesia
ha rechazado el hecho de la eutanasia, debemos recordar que la Inquisicién fué
vista desde esta perspectiva, ngurosamente eutandsica, pues maté o dejé morir
a los que consideraba enfermos espirituales crénicos (pecadores y herejes),
con el fin de preservar la salud espiritual de la sociedad, pero eso s, siempre
en el "nombre de Dios".

A continuacion transcribo un importante juramento médico elaborado en
la era cristiana por Maimonides (1135-1204):

"La etema Providencia al formarme médico me ha designado para velar
por |a salud y la vida de todas sus criaturas.

Sea el amor a mi arte lo que me Impulse en todo momento; que jamas la -
avaricia, la mezquindad, |a sed de gloria o de notable reputacion, se apoderen
de mi mente, ya que estas enemigas de Ia verdad y de la filantropia pudieran
faciimente engafiarme y hacerme olvidar mi elevada misién: Hacer el bien a tus
hijos.

Que nunca vea en el paciente sino una criatura, compafiera mia, en
sufrimiento. Concédeme fuerza, tiempo, asl como la oportunidad siempre para
corregir y mejorar todo aquello que he adquirido, ampliando asi el dominio de mi



conocimiento; ya que el saber es inmenso, y el espiritu del Hombre puede
dilatarse hasta lo infinito, para enriquecerse diariamente con nuevas exigencias.

Hoy, puede descubrir sus errores de ayer, y mafiana puede obtener una
nueva luz respecto aquello de lo cual se sentia seguro el dia de hoy.

Dios, TG me has elegido para cuidar de la vida y |a salud de Tus seres,
heme aqui, presto a seguir mi vocacion, entregado a Tu llamado”.
Renacimiento y epoca modema

En el Renacimiento es retomada la idea de la eutanasia, siendo con
Santo Toméas Moro con quien renace la postulacién del hecho, y con Bacon
surge el uso del término eutanasia con la acepcién actual.

Tomas Moro (1478-1535), ha creado a través del tiempo gran polémica
por admitir la eutanasia en su obra "Utopia”, aunque hemos de decir que su
obra estd saturada de ironia, por lo que no debemos tomarlo como algo
definitivo. A continuacién se presenta el texto completo:

"A 10s enfermos los tratan con grandes cuidados, sin pasar por alto
medicamentos, ni alimentos que puedan devolverles la salud. Les brindan
compaiiia a los incurables, les dan conversacion y, en un palabra, hacen cuanto
pueden para aliviarlos de las enfermedades. Si se trata de un mal que no tiene
cura y que produce continuo dolor, convencen al paciente para que, ya que es
inatil para las tareas de la vida, molesto para los otros y una carga para si
mismo, no desee alimentar por mas tiempo su propio mal y corrupcién; que ya
que su vida es una tortura no dude en morir, que piense en librarse de una vida
tal que es un tormento, procuréndose la muerte o aceptando que otro se la dé;
lo convencen de que asi actuaré sabiamente, de que la muerte no sera un mal,
sino el fin de sus sufrimientos, y de que siendo eso o que aconsejan 10s
sacerdotes, intérpretes de la divina voluntad, haré una accién santa y devota.

Aquellos que son persuadidos se dejan morir de hambre o reciben la
muerte mientras duermen, sin darse cuenta. Pero a ninguno se le elimina
contra su voluntad, ni dejan de brindarle cuidados, convencidos de que asl se
actia honradamente”. 16

Con Francisco Bacon (1561-1623) aparece el término eutanasia con la
acepcion actual. Para él la eutanasia no postula la muerte del enfermo, sino
sélo la ayuda en el morir. Bacon exhorta a los médicos a no aceptar el dolor
como una fatalidad, sino a investigar métodos que disminuyan los sufrimientos y
hagan més benigno el ultimo trance del moribundo (actuaimente se denominan

16MORO, Tom4s, Utopia, Ed. Nuevomar, México, 1984, p. 102-103.

20



cuidados paliativos), debiendo los médicos dejar a un lado la cuestién de
escrupulos y religion al estar junto al paciente cuando éste esta muriendo.

En Inglaterra, D. Hume publicé un ensayo sobre la eutanasia en 1785, el
cual tuvo un gran impacto sobre la sociedad briténica, en el cual postulaba el
derecho a, con toda libertad y conciencia, despedirse de la vida,

En 1873 L.A. Tollemache publicd un elocuente articulo titulado "La nueva
cura de los incurables”, en el cual se manifestaba abiertamente por la
legalizacion de la eutanasia voluntaria. A las criticas recibidas, contesté que en
casos de gravisimos sufrimientos, aunque el enfermo se negara, se le dejara
morir de muerte natural.

En 1922 el movimiento eutandsico se sacudié con el libro escrito por el
jurista y filésofo Karl Binding y el médico psiquiatra Alfred Hoche, titulado "El
permiso para destruir las vidas carentes de valor vital", entendiendo por "vida
sin valor vital", no sélo las de los enfermos terminales, sino también las de la
mayoria de los enfermos mentales, los retrasados psiquicos y los nifios
retardados y deformes. Los autores dan al concepto de eutanasia un contenido
estrictamente "terapéutico”, afirmando que es un tratamiento'sanador y una
obra higiénica.

El 16 de octubre de 1931, se puede decir que nace en Ingiaterra el
movimiento eutanasico, con el discurso expuesto por el Dr. Killick Millard
proponiendo |a legalizacién de la eutanasia, ante la Society of Medical Officers
of Health.

El discurso de Millard contenia las siguinetes afirmaciones:

a) La mayoria de los hombres mueren en medio de terribles dolores.

b) El que no mata a un animal muy enfermo es culpable de crueldad, ¢porqué
no ser humanos con e! hombre?

c) El suicidio en general es malo, pero la eutanasia en ciertas circunstancias
puede ser correcta.

d) Hay que legalizar la eutanasia como un acto racional, valiente,
frecuentemente altruista.

@) La propuesta legisiativa puede parecer complicada, pero el procedimiento es
semejante al necesario para la cremacion.

Como consecuencia de éste discurso y la enorme publicidad que se le
dié, hubo un gran numero de adhesiones al movimiento, y en 1935 el Dr. Millard
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fundd la Sociedad Eutandsica. Sin embargo el proyecto de ley fué rechazado
por la Cédmara de los Lores en 1936.

Siguiendo el ejemplo de Inglaterra, en 1938, el Reverendo Charles Potter
fundd en los Estados Unidos la Sociedad Eutanasica de América, imitando el
modelo inglés, pero su propuesta fue rechazada ese mismo aflo por la
Asamblea de Nebraska.

La Eutanasia en la Alemania naz|

El terrible caso de la eutanasia en Alemania tuvo su origen con la
publicacion del libro escrito por Alfred Hoche y Karl Binding, mencionado
anteriormente.  Ambos autores destacan las ventajas econdémicas que
raportaria la supresidn de determinados pacientes cuya vida "carecia de valor".

Este concepto de vida sin valor fue tomando fuerza en los medios
intelectuales alemanes, los médicos alemanes fueron influenciados
profundamente por una ética utilitarista, quienes realizaban los actos
eutandasicos en forma voluntaria y no coma respuesta a una orden dada por un
superior. Los médicos que se negaron a participar en los experimentos no
fueron molestados. Se sabe que Hitler en un documento autorizaba
condicionalmente a los médicos a proporcionar una "muerte por compasion”,
siempre que se diera un diagndstico sumamente cuidadoso, el caso fue que el
programa de eutanasia fue proyectado y fomentado por los médicos.

El programa eutanasico fue cobrando auge poco a poco. Primero se
exterminaba a los gravemente enfermos, a los retrasados mentales, luego a los
deformes, después a los improductivos, luego a los indeseables
ideologicamente, posteriormente a los indeseables racialmente, y finalmente se
dié el brinco a los asesinatos genocidas a todo el que no fuera aleman, como
fueron los gitanos, judios, polacos y rusos, en ese orden.

Los nazis no utilizaron el término eutanasia en el sentido que se le dé en
la actualidad, sino para poder desarrollar un plan de eugenesia negativa
guiados por una mentalidad racista. Esta presentaba dos motivaciones: la
misericordia y el motivo social del beneficio de la raza.

El nazismo llevd a la exageracidn la idea de la excelencia racial, y cred
en sus leyes penales dos delitos con el propésito de velar por la pureza racial.
Es asl que las uniones conyugales entre seres de distinto tipo étnico,
configuraba el delito de "traicién a la raza". Las relaciones sexuales entre
alemanes y seres pertenecientes a otra raza, eran delictuosas, pues se
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consideraba que atacaban la pureza de la raza, aun cuando se hubiesen
.empleado medios anticonceptivos; se creé ademas, el delito de "ofensa contra
el honor de la raza", constituido por simples relaciones sociales en lugares
publicos entre seres de raza aria, con seres pertenecientes a razas de color.

Ulteriores intentos de legislaciones en Inglaterra

Todavia no se extinguia el eco de la eutanasia nazi, cuando en 1950 en
Inglaterra se debatia en la Camara de los Lores una nueva mocién en favor de
la eutanasia, la cual fué rechazada sin ser votada.

En cambio, en este mismo afio, la Asamblea General de la Asociacién
Médica Mundial aprobaba una resolucién que exhortaba a todos sus miembros
a condenar la practica de la eutanasia en cualquier circunstancia. Sin embargo,
en 1952, un grupo de cientificos, meédicos y clérigos britdnicos y
norteamericanos solicitaba a las Naciones Unidas una enmienda de la
Declaracidn de los Derechos Humanos, en la que se concediera a los enfermos
incurables derecho a la eutanasia voluntaria. Pero las firmas obtenidas
resultaron insuficientes para que el documento fuera aprobado.

Por estos afios, surge un nuevo y prominente impulsor del movimiento
eutanasico inglés, el profesor Glanville Williams, catedratico de Derecho en las
Universidades de Cambridge y Londres. El analiza las fallas de las anteriores
propuestas legislativas y sugliere una via de compromiso. Afirma que la
eutanasia es fracuentemente practicada por los médicos, y enfatiza que no hay
diferencia ni l6gica ni moral entre permitir morir (aceptado por la ley) y anticipar
la muerte. Animada por Williams, la Sociedad Eutandsica presentd otro
proyecto a favor de la eutanasia en la Cdmara de los Lores en 1969, pero la
votacién resulto 40 a favor y 61 en contra por lo que el documento no pasé a la
Cémara de los Comunes.

Glandville Williams se dié cuenta de que el proyecto eutandsico inglés
llevaba demasiadas formalidades al cuarto del enfermo y destruia la relacién
médico-paciente, y por lo tanto propuso que los médicos no fueran
considerados culpables si intencionalmente aceleraban la muerte de un
paciente gravemente enfermo, a no ser que se probara que la accién no
procediera de buena fé y fuera ejecutada sin el consentimiento del paciente.

Este plan asumido por la Sociedad eutandsica inigesa consagraba los
términos “paciente cualificado” e ‘iremediable condicién". Por ésta se
entendia:

a) Enfermedad fisica en casos incurables y terminales.
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b) Dolorosa afeccion fisica que ocasione al paciente serio dafio o incapacidad
permanente o severa afeccion.

c) Darfo cerebral fisico que ocasione grave e irreparable deficiencia de las
facultades mentales normales.

El paciente "cualificado" debe ser considerado como tal por dos médicos
y certificado por escrito. Hecha esta declaracion no se llevara a cabo la
eutanasia sino pasado un mes, a no ser que sea revocado. E! paciente deberia
ser mayor de edad.

El proyecto fue presentado en la Camara de los Lores en 1969, sin
embargo fué rechazado por el 60% de los miembro de la Cdmara. De nuevo
fue rechazado olro anteproyecto de ley porque presentaba un “suicidio por
poder”. La oposicion mayor venia del campo médico y religioso, pero mas de
aquél porque asumia el papel de verdugo.

Nuevos intentos legisiativos en Estados Unidos.

Con la legislacion del aborto del 22 de enero de 1973, muchos
defensores de la eutanasia cobraron nuevos brios por legalizarla. Hasta 1975
se hablan presentado peticionss formales de legalizacion en 13 Estados de la
Union Americana: lowa, Oregon, Pennsylvania, Virginia, Rhode Island,
Massachussetts, Maryland, llinois, Idaho, Florida, Hawai, Delaware y Montana.

Sulza.

El 25 de septiembre de 1977 en el cantén suizo de Zurich fue votado en
referendum un documento a favor de la eutanasia. Por un lado se constata una
evolucion hacia una creciente liberalizacién de la sutanasia legal, por otro lado,
en cambio, se establecen rigidos controles para evitar abusos y
manipulaciones.

Holanda y Alemania.

En 1973 fue fundada en Holanda la Sociedad para la eutanasia
voluntaria, sus miembros son mas de 25,000. E! Dr. Philippe Schepens
secretario general de la Federacién mundial de médicos que respeta la vida
humana afirma que en Holanda como el 15% de muertes son por eutanasia.

En Alemania el horizonte no es muy diverso. Hans Henning Atrott
presidente de la Sociedad eutanésica ("para la muerte humana") informa que ha
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proporcionado cianuro a 5 minusvélidos e inducido a la eutanasia a mas de
2,000 personas cada arto.

Sociedades y Manifiestos Eutanésicos.

"Exit" fue la asociacion pionera de sociedades no lucrativas y
humanitarias en pro de la muerte digna. Fue fundada en Londres en 1935. En
la actualidad el promedio de edad de sus miembros es de 60 arios, y la mayoria
son mujeres.

Actualmente existen mas de 40 asociaciones similares en todo el mundo.
La Asociacion francesa expide a sus socios un carnet que en el reverso declara:
“No a los métodos artificiales. Si a los calmantes aunque adelanten la muerte.
Recurran a la eutanasia activa si la medicina no puede garantizar el
restablecimiento de mis facultades fisicas o mentales". A los socios mayores de
20 aflos se les proporciona una lista de productos Utiles para sus propdsitos.

Una de las asociaciones mas recientes es la espariola (ADMD). Fue
reconocida legalmente en diciembre de 1984. Declara que sus fines son: "El
derecho de toda persona a disponer con libertad de su cuerpo y de su vida, y a
elegir libre y dignamente el momento y los medios para finalizarla; el derecho
de los enfermos terminales a, llegado el momento, morir pacificamente y sin
sufrimiento si éste es su deseo".

En el afio de 1974, se realizd un importante simposium sobre la
eutanasia patrocinado por una Asociacion de Hospitales Catdlicos de los
Estados Unidos, en la cual se presento una interesante ponencia de Kenneth
Vaux, "La aceptacién Social de la Eutanasia: perspectivas y problemas". En
ella se sostuvo que una amplia aceptacion de la eutanasia no ocurrira, ya que el
hombre es incapaz en su constitucién de conformarse ante el rostro de la
muerte". Segun el ponente, esta incapacidad tiene profundas raices bioldgicas y
espirituales que se expresan en el compromiso del médico de preservar la vida
y en la prohibicién social de la eutanasia. Lo unico que va a quedar de la
presente crisis es un freno a los excesos tecnoldgicos de prolongar la vida.

En caso de aceptarse la eutanasia, Vaux prevé tres consecuencias: a)la
degradacion del valor del individuo, b) la conversion del médico en técnico al
servicio de la politica pablica, y c) la erosion de nuestra responsabilidad como
sociedad capaz de encarar constructivamente los problemas de salud.

También en México se celebrd hace algunos afios un Simposio
interdisciplinario (Simposio Syntex, editado en abril de 1979) sobre Eugenesia y
Eutanasia Médicas. En é| participaron médicos, juristas, filosofos y psicdlogos,
los cuales en el fondo se declararon en contra de la eutanasia.
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Finalmente, para cerrar este capitulo, es necesario hacer mencién del
Congreso de Niza, celebrado en septiembre de 1984, el cual fue promovido por
las asociaciones "por el derecho de marir con dignidad", hablendo preparado y
firmado un grupo de médicos la siguiente declaracién:

"Convencido de que la ética médica implica antes que nada el respeto de
la persona humana y el respeto por la vida; convencido de que la peticién de
alguien que sufre no puede ser ignorada y que respetar su vida significa
también respetar las condiciones de su muerte, el suscrito, doctor de medicina,
afirma que ha llegado el momento, con la formacién médica y la institucion de
médicos adecuados, de responder a la demanda de una mejor calidad del
Ultimo periodo de vida y de una muerte con la prevencién del sufrimiento y la
salvaguarda de la dignidad. Contrario a cualquier practica sistematica, y al
encamizamiento terapéutico, que no tienen cuenta de la personalidad y del
ruego del paciente, el suscrito declara de haber sido llevado en el curso de su
carrera, a ayudar a los enfermos en su fase final a concluir su vida en las
condiciones menos malas posibles, y esto con la conciencia de haber cumplido
mi propia misién. Se declara pronto a afrontar con sus enfermos y su peticién,
el problema de su muerte y de reflexionar con ellos acerca del medio para
asegurar un final sin sufrimiento y angustia".!”

"siervos de Maria, Septiembre-Octubre 1985,
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CAPITULO Il
LA MUERTE HOY

Despues de tantos siglos durante los cuales sa habia llegado a aceptar
el hecho de la muerte como algo "normal" e ineludible tanto por parte de los
médicos como de la sociedad, ahora se intenta reexaminar el concepto de
muerte, y esto se debe en gran medida a que con el desarrollo de aparatos
complicados y nuevos medicamentos sa ha podido conservar la vida durante
horas o bien dfas, algunos drganos y partes del cuerpo como corazones,
rifones, pulmones y otros rganos separados del cuerpo, mediante un equipo
especial, atin cuando el cerebro se encuentre totalmente destrozado.

Los sistemas actuales de vida artificial altamente desarrollados, que
bombean mecanicamente oxigeno a los pulmones o bien mantienen el corazén
latiendo a una frecuencia dada, pueden producir diferentes efectos. Mantienen
a un paciente vivo mientras se logra su recuperacion; pueden prolongar la
agonfa durante unas cuantas horas o hasta dias; en ocasiones pueden encubrir
ol hecho de que el paciente ya estéd muerto.

L.a nueva tecnologlia obliga a que se reconsidere lo que es la muerte, no
a que se la vuelva a definir, sino a que se le comprenda mejor, se investigue a
fondo su naturaleza y se alineé su nueva concepcion con la vida y con la
moderna tecnologia.

1.. CONSIDERACIONES GENERALES.

Para introducimos con bases firmes en el tema objeto del presente
trabajo, considero necesario comenzar hablando de la muerte, pues dejando a
un lado el concepto, las diversas clasificaciones, cualquier tipo de debate
médico, legal o religioso, e! fin Gltimo de la eutanasia es la muerte, por lo que es
importante que tengamos un panorama, aungue sea leve, de lo que ésta
representa para el hombre desde un punto de vista antropoldgico, psicolégico,
tllosotico, medico, legal'y €tico.

A) ASPECTO ANTROPOLOGICO.
Empezemos pues, a tratar a la muerte en su aspecto anfropolégico,
entendiendo por éste el estudio descriptivo y sistemético de las distintas

costumbres relacionadas con el marir, segtin se configuran en el contexto de los
distintos pueblos y épocas.
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El hecho mayor con que tiene que contar {a antropologia de {a muerte es
el hallazgo de que al surgir la espacie humana en la prehistoria, aparecen a la
vez signos de que se asocian a la muerte précticas totalmente inexistentes
entre los antecesores del hombre. Tales practicas indican que la muerte de sus
congéneres se ve por los humanos de una manera distinta que por los no
humanos y que la incidencia de {a muerte, al verse de forma distinta, se
sobrecarga con unos significados peculiares. La diferencia y la peculiaridad se
marcan elementalmente por el aparecer constatado de ritos.

Por lo pronto bueno sera que menciocnemos los dos significados que se
le da a lo ritual, segun se hable en téminos sociobiolégicos o en términos
antropolégicos.  En sociobiologia se denominan rituales a "todas aquellas
conductas no comunicativas que en la evolucién de una especie se vuelven
comunicativas y funcionan como una comunicacion"'s. Por ejemplo, los
movimientos y sefiales que los animales emiten durante el acto sexual, los
cuales en su origen eran una reaccioén no comunicativa, desencadenada por la
excitacién sexual, y que con el tiempo dichas sefiales se han ido integrando al
proceso de apareamiento con un sentido estrictamente biolégico. Resumiendo,
los rituales soclobiol6gicos son comportamientos comunicativos evolucionados
a partir de reacciones elementales del organismo, en los cuales se organizan,
integran y reproducen conductas de capital importancia bioldgica.

Los rituales en la antropologlia y en las ciencias religiosas, tienen un
significado més amplio, pues, de "una parte, designan conductas interactivas
mas complejas y, de otra parte, no demandan una radicacién bioldgica evolutiva
tan estricta, sin embargo, implican igualmente Ia sobredeterminacion de unos
sucesos o tiempos ya relevantes de por si, con acciones mas evolucionadas y
de configuracion compartida™®. Por ejemplo, el nacimiento, la llegada de la
primavera, la construccion de una casa.

Ahora bien, si relacionamos ta anterior explicacion con el tema de la
muerte, podriamos pensar que los rituales funerarios del hombre primitivo, eran
de tipo antropoldgico, pues siempre expresdban una clase de reacciones
vividas ante la muerte humana, que se pueden explicar si esa muerte daba
lugar a experiencias elementales muy vivas, muy compartidas, y muy diferentes
de las que la muerte producia en otros animales superiores.

Los estudios antropoldgicos muestran que dentro de una gran variedad
de mitologias interpretativas de la muerte, hay partes en las que todas ellas
coinciden, marcando la especie de significados a que se refieren los ritos
mortuorios: en ser siempre algo social, algo biografico y algo religioso o mégico.

'"Tornos, Andrés. Sobre la Antropologia de la muerte. Publicaciones de
la Universidad Pontifica Comillas. Madrid. 199%0.
1976rnos, Andrés. Obra Citada.
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Andrés Tornos nos explica lo que se debe entender al respecto por
dimension social, biogréfica y religiosa o magica.

a) Dimensidén social. Ella muestra que la muerte significaba algo importante
para toda la comunidad y no sdlo para el individuo que moria; como un suceso
colectivo relevante y no sélo como un hecho natural. Esto se nos hace patente
con la construccion colectiva de monumentos.

b) Dimensitn biogréfica. El significado que se e d4 en este caso se refiere a
que la muerte no se vela como un hecho puntual, sino que se distendia en una
linea temporal prolongada hacia antes y después de la muerte. Las formas de
enterramiento en que junto al individuo se colocaban armas y alimentos o se
situaba a éste en posicién fetal, lo indican , asi como también los vestidos con
que frecuentemente se le adomo, o los ritos de canibalismo que parecen haber
abundado, pero no con un caracter de sadismo, sino méas bien significando una
trascendiencia del difunto dentro de quienes lo comian (vgr. al sorber el
cerebro, pretendian asumir en herencia su fuerza vital),

c) Dimensién magica o religiosa. Ella implicdba un considerar a la muerte como
acontecimiento relacionado con los limites del mundo y no como uno més entre
los hechos del mundo.

Para articular la dimension social, biogréfica y religiosa o mégica con los
ritos de la muerte, E. Morin 2°, sefiala que hay sin duda un traumatismo de la
muerte en la base, un fuerte impacto emocional derivado de la violenta
supresion de la vida del ser querido. De este traumatismo nace en la
conciencia la representacion atemorizada de la muerte de seres queridos o de
uno mismo, la sensacion de la cercania de la muerte. Y la imposibilidad de
pensar el no ser de uno , lleva a concebir el ser superviviente, la idea de la
inmortalidad, constituyendo una respuesta psicoldgica a lo inexplicable.

B) ASPECTO PSICOLOGICO.

Desde la perspectiva psicoldgica, Freud llama la atencién respecto de
nuestra actitud frente a la muerte, explica que la vida podria sufrir un
empobrecimiento si se desterrara eficazmente de la conciencia, la
representacién de la muerte propia. Lo que subrayaba es que ya en aquel
tiempo, se habia multiplicado Ia representacién de la muerte en los diversos
medios de comunicacion, pero de tal manera que la muerte apareciera como lo
ajeno, en personas con las que uno no se identificara, como cosa de otro, como

20F, Morin. El hombre y la muerte en la Historia, Corréa, Paris, 1951.
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aquello que si le sobreviniera a uno seria por una incidencia injustificada del
destino o de la suerte.

Posteriormente fué Erikson quien desarrolld més sistemdticamente,
dentro del campo de lo psicoanalitico, el tema de lo necesario que nos es
configurar nuestra vida, a partir de una cierta edad, a conciencia de la ineludible
limitacién de ésta causada por la muerte. Para Erikson resulta clave para el
sano desenvolvimiento de la identidad personal, el saberse uno radicalmente
opuesto ante la muerte. Asumir esta perspectiva y modular con respeto a ella
los propios proyectos de vida y las conductas cofrespondientes constituiria la
Unica alternativa valida frente al huir hacia la inconsciencia o hacia
exageraciones compensatorias. Y en todo caso, la equilibrada consumacion
social de las tareas que a uno le incumben no se lograria sin esa asuncién de la
muerie, Unica llave para el logro de la integridad psicolégica y ética de la vida.

En este mismo sentido, Heidegger establece que quien no asuma la
conciencia de la muerte, planteara en falso o inauténticamente el conjunto de la
vida,

C) ASPECTO FILOSOFICO.

En el presente apartado, presentaré, algunas ideas que de la muerte se
tienen desde una perspectiva filosdfica, sl bien lo que sabe el hombre de la
muerte se reduce a poca cosa: a los hechos que la preceden y a los que la
siguen. No conocemos nada cierto respecio de ella misma. Lo Unico que
podemos afirmar con seguridad es lo que todo el mundo sabe, eslo es, que la
muerte consiste en la cesacion de |la vida. No obstante, la vejez y el sueio nos
proporcionan ideas aproximadas respecto de la muerte, pero de ninguna
manera equivale al conocimiento directo de la muerte, que nadie puede
comunicarnos, vemos morir a los demds, pero no nos vemos morir a nosotros
mismos porque cuando llega la muerte , hemos dejado de existir.

Enrique Varingy en su obra "la Muerte y la Biologia", demuestra que
desde que apunta la vida se encuentra acompaiiada de la muerte.

Santo Tomds sostiene en la Suma Teolégica que "la muerts, la
enfermedad y cualquier defecto corporal dependen de un defecto de la sujecion
del cuerpo al aima. Y como la rebelién del apetito camal al espiritu es la pena
del pecado de los primeros padres, tal es también la muerte , y todo otro defecto
corpéreo.”

Respecto a |a cuestion de si la muerte es una cosa natural al hombre,
formula una tesis dualista: Aunque la muerte y los otros defectos corporales se
refieren a la naturaleza particualr, sin embargo, son naturales al hombre segun
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Santo Tomds sostiene en la Suma Teoldgica que "la muerte, la
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su naturaleza universal, no de parte de la forma, esto es, del aima, sino de parte
de la materia, del cuerpo." En ofras palabras, |a muerte es una cosa natural, en
tanto que poseemas un cuerpo corruptible, pero no lo es con relacién a nuestra
alma, de suyo inmortal. '

El Conde de Keyeserling (filosofo aleméan 1880-1946), es de opinion
que los individuos que viven para el espiritu y se han emancipado del imperio
de la carne, no temen a la muerte. Mas aun, sostiene que sélo en aquellos que
estan desprovistos de toda espiritualidad, la muerte sobreviene por causas
meramente fisicas.

Subraya la compenetracion intima de la vida con la muerte comparando a
la primera con la melodia: "Al considerar la vida a través de la imagen
simbdlica de la musica hemos visto que cada instante vital es siempre
constructor y destructor, nacimiento y muerte a la vez. Siendo asi, toda alegria
de vivir s, simultaneamente, alegria de morir.

Insiste en que la muerte no es ningun problema espiritual, desde el punto
de vista del espiritu no existe. "No es mas que trnsito a otra vida espiritual, c a
una metamorfosis. Pero este conocimiento no madifica en nada su patetismo,
que pertenece al plano del mundo abismal y representa en él el mas poderoso
de todos los hechos, apareciendo como la mds extrema expresion posible del
padecer."”

Sartre, se encuentra en el extremo opuesto del Conde de Keyeserling.
Se burla de quienes, siguiendo el ejemplo de Sécrates, de los estoicos y de los
misticos, quieren hacer de la muerte un aclo teatral, solemne en el que se
pronuncian frases nobles y el individuo cae, al rendir su tributo a la naturaleza
"como fruto maduro que debe dar gracias a la tierra que lo ha asimilado.”

Sartre ha insistido en la insignificancia de la muerte: "la muerte es un
puro hecho, coma ei nacimiento; viene hacia nosotros desde el exterior y nos
transforma en exterioridad. En el fondo no se distingue de manera alguna del
nacimiento y denominamos facticidad a la identidad del nacimiento y de la
muerte."

Para él la muerte es la revelacion de lo absurdo de toda espera, aln de
la espera de la muerte misma, porque ésta ilega cuando quiere y no cuando
queremos, El sentido que pueden tener los actos que forman la vida de una
persona, se pierde totalmente por el hecho de que la muerte destruye con mano
inexorable, las esperanzas, las ilusiones y los proyectos del ser que ha vivido.

El sentido filoséfico, nos dice, consiste en comprender, 0 mas bien sentir,

hasta qué punto es necesaria la muerte, no sélo para la subsistencia y armonia
del Universo, en general, sino para el individuo mismo que ha de morir,
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debiendo éste esperar la muerte tranquila y serenamente, pensando que el
viaje ha concluido y es necesario descansar en un lugar de reposo y silencio.

Las religiones han tenido que acudir a la idea de que el pecado es causa
de la muerte o que ésta ha sido impuesta al género humano como castigo.
Olvidan que los animales también mueren y que todo en el Universo esta sujeto
a los procesos de integracion y destruccion.

San Pablo escribié: " Un hombre ha introducido el pecado en este mundo

y por el pecado la muerte, y de este modo la muerte ha pasado a todos |os
hombres."”

Job, muchos arios antes que San Pablo pensaba de la misma manera "la
muerte es la hija del pecado.”

En términos de filosofia ontologista Jules Pacheu repite la misma idea:
“ei pecado es la fuente de la muerte, es la causa permanente, no por accidente,
sino por virtud de una ley que tiene su raiz en la naturaleza misma de las
cosas", y el Apdstol Santiago, la relaciona con la cancupiscencia: “cuando (a
concupiscencia ha concebido, da nacimiento al pecado; y cuando el pecado
esta consumado, engendra la muerte.”

Carlos Marx, no considerd la muerte como un problema. En el
Manuscrito econémico-filoséfico, se encuentran simplemente algunos restos de
la concepcidn hegeliana de la muerte (triunfo necesario de la especie sobre el
individuo), pero sin profundizar en el tema.

La gran revolucion marxista en la filosofia, es la afirmacién de que “la
solucién de las oposiciones tedricas sdlo es posible de una manera préctica,
por la energlia del hombre, solucidn ésta que no sélo es tarea del conocimiento,
sino una tarea vital real, que la filosofia no podia resolver, precisamente porque
ella no ve ahi més que una tarea puramente tedrica".

Marx dejo al margen a la muerte, como cosa fuera del alcance de la
"anergia del hombre". Todo problema inaccesible a la préctica es insoluble;
luego es un falso problema: o verdadero, si el problema es justamente soluble.
Marx también dejé al margen a la muerte porque la praxis revolucionaria
contiene en si misma las participaciones biolégicas, civicas, culturales, y
filosdficas que rechazan la muerte. Por ofra parte, la accién revolucionaria
implica el riesgo de muerte porque necesariamente d4 prioridad, antes que a
cualquier otro problema, al de la realizacion del propio hombre.

Entre las diversas concepciones sobre la muerte cabe mencionar a las
siguientes:
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1. Como iniciacion de un ciclo de vida. De esta manera es entendida la muerte
por muchas doclrinas que admiten la inmortalidad del alma. Para tales
doctrinas la muerte es lo que decia Platon: "la separacién del alma del cuerpo”.
Si la vida y el alma existen después de ia muerte, la muerte es un bien para el
alma porque ejerce mejor su actividad sin el cuerpo.

2. Como fin de un ciclo de vida; con ella se acaba todo. Leibnitz concibid el fin
del ciclo vital como disminucién o decadencia de la vida.

Por su parte Hegel considera la muerte como el fin del ciclo de la
existencia individual o finita por su imposibilidad de adecuarse a lo universal.

3. Como posibilidad existencial. "La idea importante que Dilthey aqui expresa
es la de que la muerte constituye "una limitacién de la existencia" no ya en
cuanto constituye el término, sino en cuanto constituye una condicidén que
acompafia todos sus momentos. Esta concepcién que reproduce de alguna
manera, en el plano filosdfico, la concepcidn de la muerte de la teologia
cristiana, ha sido expresada por Jaspers mediante el concepto de la situacion-
limite, eslo es, de una "situacidn-decisiva, esencial, ligada a la naturaleza
humana en cuanto tal e inevitablemente dada con el ser finito".

4. Posibilidad presente a la vida del hombre que determina sus caracteristicas
fundamentales. Se adhieren a ella Dilthey y Sartre.

Finalmente, la mayor parte de las religiones consideran a la muerte como
el principio de una nueva vida, la "vida futura" de premios y de castigos.

D) ASPECTO RELIGIOSO.

La iglesia Catélica, recién nacida, provenia de un mundo semita,
marcado por una fuerte conciencia religiosa y cultural y que en seguida, con la
apertura de San Pablo al mundo grecorromano, penetra en un universo muy
distinto y al que habia opuesto histéricamente una fuerte resistencia. En una de
sus epistolas, San Pablo afima: "Todo lo que sea bueno, todo io que sea
respetable, todo lo justo, todo lo limpio, todo lo estimable, todo lo de busna
fama, cualquier valor o mérito que haya, eso tenedlo por vuestra”".2! De esta
manera, estaba poniendo los cimientos de la llamada carta del humanismo
cristiano, Es el reconocimiento y la afirmacién de ios valores existentes en una
cultura diversa y que el neoconverso a la fe cristiana podia "tener por suyos”.

2igafo, Javier. "La eutanasia y la Iglesia Catélica". Publicaciones de
la Universidad Pontifica Comillas. Madrid, 1990.
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Este proceso de inculturacion fue realizado por el primer cristianismo de
una forma muy importante a través de su aproximacion al pensamiento del
estoicismo, pues sus valores fueron percibidos como especialmente proximos a
los del mensaje de Jesus, sin embargo, tuvo que afrontar el problema ético de
la practica de |a eutanasia que era defendida por ésta filosofia, y contraria a las
ideas cristianas.

Los estoicos, aunque no utilizdban el término de eutanasia en el sentido
actual, constituyen el mas claro exponente de un sistema filosofico-ético de
nuestra antiguedad, que admite la practica de la eutanasia. Consideraban el
suicidio como una alternativa herdica y consecuente contra una existencia
gravosa y sin sentido. Séneca, uno de los aulores mas representativos del
estoicismo, afirma en sus carlas: "el sabio se separa de la vida por motivos
bien fundados: para salvar a la patria 0 a los amigos, pero igualmente cuando
estd agobiado por dolores demasiado crueles, en casos de mutilaciones o de
una enfermedad incurable”; "no se dara muerts, si se trata de una enfermedad
que puede ser curada y no dafia al alma; no se matara por los dolores, sino
cuando el dolor impida todo aquello por lo que se vive"; "prefiero matarme a ver
cdmo se pierden las fuerzas y cdmo se esté muerto en vida",2:

Por el contrario, el cristianismo adopta una actitud contraria a la
sutanasia. La ética cristiana no se centra en lo bello y sano, como lo hacia la
cultura griega, sino que se considera al enfermo como una persona cuya
atencidn debe ser privilegiada por el que sigue a un Jesus que toma como
hecho a si mismo lo que se haga con los enfermos. Lactancio, uno de los
primeros escritores cristianos, se refirid a los que hoy llamamos enfermos
terminales: "son inutiles para los hombres, pero son Utiles para Dios, que les
conserva la vida, que les da el espiritu y les concede la salud".

La teologia catélica medieval, siguiendo a Santo Tomas de Aquino,
afirma la inviolabilidad de la vida humana, basandose en un triple argumento:
es apropiacién de un derecho que corresponde a Dios; es falta de amor a uno
mismo y, finalments, es una indebida dejacidn de las responsabilidades
sociales.

A conlinuacién presentaré algunos puntos importantes que la Iglesia
Catdlica ha manifestado con relacion a la eutanasia® y me referiré linicamente
a la religion catdlica por la raz6n de que en nuestro pals la religidn que impera
es precisamente ésta, y s por eso que los pronunciamientos efectuados por
sus representantes deben ser considerados en gran forma, independientemente

22Gafo, Javier. Obra citada. 115,

23yela, Treviflo Sergio. "La eutanasia a la luz del Catecismo de la
Iglesia Catélica de 1992". El Foro. Organo de la Barra Mexicana de
Abogados, A.C,, México, D.F. 1992,
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de las creencias religiosas que se tengan, pues todos sabemos la enorme
influencia que ésta ejerce sabre sus fieles, y que por lo tanto, representan un
importante indicador del sentir de la mayor parte de nuestra sociedad, y que de
una forma u otra repercute en la realizacién o bien modificacion de las leyes.

Lo primero que debe ser materia de comentario a partir del texto del
Catecismo es que la vida humana es un bien de elevada importancia, lo cual lo
podemos ver plasmado en el paragrafo 2258, en donde se informa que:

“L.a vida humana es sagrada, porque desde su inicio es
parte
de la accién creadora de Dios y permanece siempre
en una especial relacién con el Creador, su unico fin,
Sblo Dios es Sefior de la Vida, desde su comienzo hasta
su
término; nadie, en ninguna circunstancia, puede atribuirse
el
derecho de matar de modo directo a un ser humano
inocente,

Relacionado con |a eutanasia, hemos de mencionar lo que al respecto
nos dicen los paragrafos 2276, 2277 y 2280;

"Aquellos cuya vida se encuentra disminuida o debilitada
tienen derecho a un respeto especial. Las personas
enfermas o disminuidas deben ser atendidas para que
lleven una vida tan normal como sea posible”.

"Cualesquiera que sean los motivos y los medios, la

eutanasia directa consiste en poner fin a la vida de

personas disminuidas, enfermas o maribundas. Es
moralmente inaceptable".

"Cada cual es responsable de su vida delante de Dios que
se la ha dado. Elsigue siendo su soberano duefio.
Nosotros estamos obligados a recibirla con gratitud y a
conservaria para su honor y para la salvacion de nuestras
almas. Somos administradores y no propietarios de la
vida que Dios no ha confiado. No disponemas de ella”.

Por tanto, una accién o una omisién que, de suyo o en la intencidn,
provoca la muerte para suprimir el dolor, constituye un homicidio gravemente
contrario a la dignidad de la persona humana y al respeto de Dios, su creador.
Al respecto nos hablan los pardgrafos 2278 y 2279 del Catecismo y que en ese
orden transcribiremos a continuacion:
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"La interrupcién de tratamientos médicos onerosos,
peligrosos, extraordinarios 0 desproporcionados a los
resultados, puede ser legltima. interrumpir estos
tratamientos es rechazar el "encamizamiento terapéutico".
Con esto no se pretende provocar la muerte; se aceplta no
poder impediria. Las decisiones deben ser tomadas por
el paciente, si para ello tiene competencia y capacidad,
0 si no, por los que tienen derechos legales,
respetando siempre la voluntad razonable y los intereses
legitimos del paciente".

"Aunque la muerte se considere inminente, los cuidados
ordinarios debidos a una persona enferma no pueden ser
legitimamente interrumpidos. El uso de analgésicos para
aliviar los sufrimientos del moribundo, incluso con riesgo
de abreviar sus dias, puede ser moralmente conforme a la
dignidad humana si la muerte no es pretendida, ni como
fin ni como medio, sino solamente prevista y tolerada
como inevitable. Los cuidados paliativos constituyen una
forma privilegiada de la caridad desinteresada, Por esta
razon deben ser alentados".

Plo Xl dedicé muchos discursos a temas de moral médica y se refirié al
tema de la eutanasia puesto draméticamente de actualidad como consecuencia
de su aceptacion legal por el il Reich. Hay dos textos especialmente
relevantes de! Papa Pacelli;

1. "No basta con que el corazén sea bueno, sensible, generoso; debe ser sabio
y fuerte... Una de estas falsas piedades es la que pretende justificar ia
eutanasia y sustraer al hombre del sufrimiento purificador y meritorio, no por
medio de un consuelo laudable y caritativo, sino con la muerte, como se hace
con un animal sin razén y sin inmortalidad. (12 de septiembre de 1947). Este
texto significa un rechazo general de la eutanasia entendida como "muerte
piadosa".

2. "Si entre la narcosis y el acortamiento de la vida no existe nexo causal
alguno directo, puesto por la voluntad de los interesados o por la naturaleza de
las cosas...y, si por el contrario, la administracion de narcéticos produjese por si
misma dos efectos distintos, por una parte, el alivio de los dolores y, por otra, la
abrevacion de la vida, entonces es licita" (24 de febrero 1957). Plo Xii acepta
la llamada clasicamente eufanasia activa indirecta; es decir, la citada
administracion de caimantes que pudiesen también de forma indirecta, acelerar
la muerte del enfermo.
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Hay ademas un tercer texto del tiempo de Plo XII, publicado por el Santo
Oficio y en el que se alude a la eutanasia nazi:

3. "No es licito matar directamente,por orden de la autoridad publica, a aquellos
, que sin haber cometido delito alguno que merezca la muerte, por el hecho de
que no estén en condiciones, a causa de sus deficiencias fisicas o0 mentales, de
ser Utiles a la nacion y son considerados mas bien como carga y obstaculo para
su progreso y desarrollo” (22 de febrero 1941). Hay una indiscutible alusion al
concepto de "vidas sin valor vital' y una también implicita afirmacién de la
legitimidad de la pena de muerte.

El 5 de mayo de 1980, la Congregacién para la Doctrina de la Fé, publicd
una toma de postura de la Iglesia Catdlica sobre el tema de la eutanasia. Es un
importante documento del Magisterio de la Iglesia Catélica y que resume la
actual doctrina catélica sobre éste tema tan debatido en nuestros dias.

Los puntos més destacados de esta Daeclaracién sobre la eutanasia son
los siguientes;

a) Condena de la eutanasia activa directa: "Nadie puede atentar contra la vida
de un hombre inocente... sin violar un derecho fundamental, irenunciable e
inalienable”. No se acepta |a eutanasia "con el fin de eliminar radicalmente los
Ultimos sufrimientos o de evitar a los niffos subnormales, a los enfermos
mentales o a los incurables la prolongacién de una vida desdichads, quizé por
muchos afios, que podria imponer cargas demasiado pesadas a las familias o a
la sociedad". "Nadie, ademas, puede pedir este gesto homicida para si mismo o
para otros confiados a su responsabilidad, ni puede consentirlo explicita o
implicitamente.  Ningina autoridad puede legitimamente imponerlo ni
permitirlo”,

b). Subraya el valor cristiano del dolor y la posibilidad de que el creyente pueda
asumirlo voluntariamente. Pero afade, "no seria, sin embargo, prudente
imponer como norma general un comportamiento herdico determinado. Al
contrario, la prudencia humana y cristiana sugiere para la mayor parte de los
enfermos al uso de las medicinas que sean adecuadas para aliviar o suprimir el
dolor", Se vuelve a repetir la doctrina clasica eclesial de la legitimidad del uso
de calmantes que pudiesen abreviar indirectamente la vida: "en este caso, en
efecto, esta claro que la muerte no es querida o buscada de ningtin modo...
simplemente se intenta mitigar el dolor de manera eficaz, usando a tal fin los
analgésicos a disposicién de la medicina".

¢) La Declaracién condena el encarnizamiento terapéutico. "es muy importante
hoy dia proteger, en el momento de la muerte, la dignidad de la persona
humana y la concepcion cristiana de la vida contra un tecnicismo que corre el
riesgo de hacerse abusivo".
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d) Acepta el derecho a monr que la Declaracién lo entiende como "el derecho
de morir, con toda serenidad, con toda dignidad humana y cristiana", y no el
dersecho a procurarse 0 hacerse procurar 1a muerte como se quiere.

@) La Declaracidn supera la terminologia de medios ordinaros y extraordinarios,
y utiliza en su lugar los términos de medios proporcionados y
desproporcionados. Considera que éste cambio debe realizarse tanto por la
impresicion del término (ordinario) como por los rapidos progresos de a terapia,
Para evaluar el caracter de proporcionado o no de un medio terapéutico habra
que tener en cuenta: el tipo de lerapia, el grado de dificultad y riesgo que
comporta, los gastos necesarios y las posibilidades de aplicacién con el
resultado que se puede esperar de todo ello, teniendo en cuenta las
condiciones del enfermo y sus fuerzas fisicas y morales. Este cambio
terminologico es impartante y no es meramente un cambio de nombre: significa
no centrarse exclusivamente en las caracteristicas de las terapias médicas
usadas, sino tener también muy en cuenta el conjunto de circunstancias que
rodean al propio enfermo.

f) Como consecuencia de lo anterior, el documento del Vaticano significa un
claro si a lo que se conoce como orfofanasia o eutanasia pasiva: "es también
licito interrumpir la aplicacion de los medios desproporcionados, cuando los
resultados defraudan las esperanzas puestas en ellos". A la pregunta sobre
quién debe decidir en estos casos se cilan, en primer lugar, al propio enfermo y
a sus familiares y después al médico.

g) Se afirma claramente |a legitimidad del dejar monr en paz: es siempre licito
contentarse con los medios normales que la medicina puede ofrecer. El no
recurrir a una terapia costosa o arriesgada no equivale al suicidio.

h) Finalmente, hay un punto que se refiere al significado de la peticion de
eutanasia por parte del enferma; "las stplicas de los enfermos muy graves que
alguna vez invocan la muerte no deben ser entendidas como expresidn de una
verdadera voluntad de eutanasia: éstas en efecto son casi siempre peticiones
angustiadas de asistencia y de afecto.

La Comision Episcopal Espafola para la Doctrina de la Fe publicd el 15
de abril de 1986 una nota sobre eutanasia. Este documento empalma con el
anteriormente resefiado, pero me parece importante resaltar el siguiente punto:
subraya la coloracion especificamente cristiana al abordar el tema ético de la
eutanasia. "Para Jesus, la vida biolégica y temporal del hombre, atn siendo un
valor fundamental, no es el valor absoluto y supremo. Para el creyente en
Jasus, su forma de asumir la muerte es un modelo a seguir por el cristiano, ya
que en la vida y en la muerte somos del Sefor. Para la ética de Jesus, la vida
es un valor fundamental, pero no constituye un absoluto; é! tnico absoluto para
Jesus es la causa del Reino de Dios",
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Testamento en vida

Fue Lewis Kutner, abogado de Boston y partidiario de la eutanasia, el
primero en propugnar la difusion de los Living-Will o testamentos vitales que,
desde entonces han sido siempre promovidos por las asociaciones en favor de
la eutanasia. Se trata de un documento, suscrito por el propio interesado en
plenitud de conciencia, por el que pide a sus médicos, abogados y familiares
que no se le prolongue la vida artificialmente y por medios extraordinarios, en
caso de entrar en un proceso irreversible. Estos documentos también llamados
testamentos bioldgicos, han sido reconacidos por numerosos estados de EUA.

En sintonla con los documentos anteriormente relacionados, los obispos
espaiioles publicaron el 27 de septiembre de 1989, una recomendacién de un
testamento vital inspirado en los principios éticos de la moral catdlica y en una
vision cristiana de la vida. El contenido del testamento vital es el siguiente:

"A mi familia, a mi médico, a mi sacerdote, a mi notario:

Si me llega el momento en que no pueda expresar mi voluntad acerca de
los tratamientos médicos que se me vayan a aplicar, deseo y pido que esta
Declaracion sea considerada como expresién formal de mi voluntad, asumida
de forma consciente, responsable y libre, y que sea respetada como si se
tratara de un testamento.

Considero que la vida en este mundo es un don y una bendicién de Dios,
pero no es el valor supremo y absoluto. Sé que la muerte es inevitable y pone
fin a mi existencia terrena, pero desde !a fé creo que me abre el camino a la
vida que no se acaba junto a Dios.

Por ello, yo, el que suscribe..............ccccvrvurieverivesinnnn. pido que si por
enfermedad llegara a estar en una situacion critica irrecuperable, no se me
mantenga en vida por medio de tratamientos desproporcionados o
extraordinarios; que no se me aplique la eutanasia activa, no se me prolongue
abusiva e irracionalmente mi proceso de muerte; que se me administren los
tratamientos adecuados para paliar los sufrimientos,

Pido igualmente ayuda para asumir cristiana y humanamente mi propia
muerte. Deseo poder prepararme para este acontecimiento final de mi
existencia, en paz, con la compafiia de mis seres queridos, y el consuelo de mi
fé cristiana,

Suscribo esta Declaracion despties de una madura refiexion. Y pido que

los que tengan que cuidarme respeten mi voluntad. Soy consciente de que les
pido una grave y dificil responsabilidad. Precisamente para compartirla con
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ustedes y para atenuarles cualquier sentimiento de culpa, he redactado y firmo
esta Declaracion.

Firma:
Fecha:

Nos parece que este testamento vital cristiano es un magnlifico
documento y que expresa muy bien la actitud que el cristiano debe tener ante la
muerte. Este testamento vital no afiade contenidos doctrinales nuevos, pero si
saca las consecuencias de las recientes tomas de postura eclesiales. Rechaza
la eutanasia activa, pero afirma explicitamente que la vida no es para el
cristiano un valor absoluto, y que por ende, existen situaciones en que, desde la
fé cristiana se puede asumir la propia muerte, renunciando a medidas
desproporcionadas., Es importante que éste testamento subraye la necesidad
de humanizar el proceso de la muerte, no sblo con el recurso de los
analgésicos, sino insistiendo en la gran importancia del acompafiamiento
personal al enfermo terminal.

2. BREVE HISTORIA DEL DIAGNOSTICO DE LA MUERTE.

A continuacion trataremos el tema de la muerte en el d&mbito médico, que
aunque podria parecer no tener relacion con nuestra materia, resulta de gran
importancia para el Derecho, pues a partir de las definiciones que se elaboren
en el campo médico, serd de donde partan nuestras leyes relativas al tema.
Comencemos pues, con una leve explicacion del desarrollo del diagndstico de
la muerte.

Hace ya muchos afios que se busca llegar, sin descanso, a un
diagndstico de la muerts que sea lo suficientemente certero y preciso para dar
fin a todos los problemas juridicos, médicos y morales que su falta dan origen.

En 1707 Giovanni Lancisi, por mandato de Clemente XIl, escribi6é su
libro"De subitaneis mortibus", que durante muchas generaciones fue el tratédo
clésico que discernia entre la muerte real y la aparente.

Asi durante varios siglos, en la medicina, en las legislaciones y en la
opinién publica, se impusieron para determinar la muerte como criterios cldsicos
la cesacion de la actividad del corazén y de los pulmones.

En 1776 el arzobizpo Donnet de Burdos, eslableci6 un plazo obligatorio
de veinticuatro horas antes de la inhumacion del cadéver, y ademés estatuyo
que la comprobacién de la muerte es responsabilidad del médico, quien debe
redactar y firmar el certificado de defuncion.



En Francia, en el afio de 1837, se ofrecié el premio Manni, para el mejor
trabajo cientifico sobre el diagndstico de la muerte que se escribiera, pero éste
quedé vacante. En 1846 Bouchut sefialé la presencia de tres signos
inequivocos de la muerte; la ausencia prolongada de latidos cardiacos, el
relajamiento simultdneo de los esfinteres y el hundimiento se la comea. En
1864, Josat precis6 como signo ineludible de la muerte la descompaosicion.

El mismo Bouchut gan6 con sus estudios sobre la evolucién de la
temperatura del cadéver el premio que el Marqués D'Ourches ofrecié en 1870.
Sin embargo, se siguieron ofreciendo premios y presentando trabajos sin que se
llegara a un concepto franco del diagnostico buscado. Todavia en 1929 se
habl6 de que la mancha verde abdominal es el unico dato cierto de la muerte
real.

Thomas W. Furlow, citado por Pérez Valera, concibe el morir como un
proceso (a modo de tres circulos concéntricos). primero se dé la muerte social,
es el circulo exterior, mas vulnerable, y constituye el primer sintoma de muerte,
en seguida viene la vida intelectual humana, que se caracteriza por la
conciencia y las funciones racionales, Dichas funciones derivan de la region
superior del encéfalo (cerebro). Finalmente esté la vida biolégica que depende
del tronco cerebral (no es especificamente humana) y controla el latido del
corazon, la respiracion y otras funciones bioldgicas bésicas. La definicion de
muerte tiende a desplazarse del circulo central al intermedio. 24

Ya en 1966, un grupo interdisciplinario (médicos, juristas y sacerdotes),
reunido en Londres, propuso, para determinar la muerte clinica, cinco criterios
en ol que se incluia, como dato clave un trazado plano del
electroencefalograma, durante varios minutos. La cesacion total de los latidos
del corazédn no fue considerada como signo evidente de muerte clinica. En
realidad si se da la degeneracion de los centros superiores, la reactivacion de
algunas funciones del organismo no es significativa: se daria vida biologica en
un sujeto clinicamente muerto.2*

Dos afios después, en 1968, se constituy6 en la Escuela de Medicina de
Harvard, un Comité especial integrado por médicos, tedlogos, abogados y
filésofos, y que estudiara una nueva definicion de muerte, sugiriendo los
siguientes cuatro criterios:

a) Falta de receptividad y de respuesta; ignorancia total a los estimulos
aplicados externamente y falta completa de respuesta incluso a los estimulos
mas intensamente dolorosos.

‘4Perez, Valera Victor. ''Eutanasia, Piedad, Delito?", Editorial Jus.
México, 1989.
25Vidal, M, Moral de Actitudes, Perpetuo Socorro, Madrid, 1979.
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b) Movimientos o respiracién: no hay movimientos musculares espontineos o
respuesta a cualquier estimulo (dolor, luz, sonido, toques), o respiracion
espontdnea. Desplies de que e! paciente esté en un respirador mecénico, la
ausencia total de respiracién espontdnea se comprueba desconectando el
respirador tres minutos y observando si hay cualquier esfuerzo para respirar.

c) No hay reflejos: pupilas fijas y dilatadas que no responden a !a luz intensa;
no hay movimientos oculares cuando la cabeza se le vuelve o tras el riego de
los ojos con agua helada, no hay parpadeo;, no hay evidencia de actividad
postural; reflejos corneales y faringeos ausentes; no se traga ni se bosteza, ni
hay reflejos de vocalizacidn; no hay reflejos motores; todo lo que precede es
indicativo de coma irreversible.

d) Eiectroencefalograma plano: registro durante diez minutos por lo menos.
Esta prueba final es solamente confirmativa y no diagnéstica.

Todas las pruebas que se han mencionado no deben acusar ningun
cambio al repeftirlas veinticuatro horas mas tarde. Si los procedimientos
descritos no revelan ninguna actividad, e! paciente puede ser juzgado como
muerto basdndose en el dafo cerebra! irreversible, aunque existen dos
excepciones a estos criterios: e paciente que estd sufriendo hipotermia
{temperatura intema de! cuerpo por debajo de 32°), o el paciente que esté bajo
la accién de productos depresores de! sistema nervioso (vgr. barbituratos), pues
en estos casos no deben tomarse como definitivas !as pruebas anteriores, pues
diversos 6rganos del cuerpo se encuentran inhibidos debido a las sustancias
ingeridas o bien a la baja temperatura a la que se han sometido y no reaccionan
normalmente, sin que eso quiera decir, que el sujeto haya muerto.

No todos estuvieron de acuerdo con los criterios del comité de Harvard,
especialmente el nuevo criterio del encefalograma plano parecia fallar. En
1969 se dieron a conocer tres casos excepcionales. uno de un soldado
americano herido en Vietnam, cuyo electroencefalograma fue planoc durante
cinco minutos, otro caso en Tokyo, en el que el cerebro funciond normalmente
después de un mes de silencio encefalografico total, finalmente e! caso de un
nifio en Israel, cuyo cerebro, después de dos semanas de electroencefalograma
plano, mostrd actividad y a los dos meses todo estaba normal.

A consecuencia de lo anterior, se ha sugerido un criterio adicional
consistente en verificar la falta de consumo de oxigeno por el cerebro. Uno de
los métodos para constatar ésto consiste en inyactar xido nitroso en la arteria
carétida y medir el contenido de oxigeno en la sangre que ha pasado a través
de ella.

En 1971 y 1972, el Instituto Nacional de Enfermedades Neumoldgicas y
Accidentes Cerebrales de los Estados Unidos de Norteamérica llevo a cabo, un
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estudio para encontrar un criterio mas confiable que los de Harvard. Exigfan
una prueba que confirmara la ausencia de circulacion de sangre en el encéfalo.

Debemos mencionar, que en condiciones favorables, el corazén
sobrevive a la interrupcién del flujo sanguineo de una hora y media, los rifiones
alrededor de dos horas y media, los puimones de treinta a sesenta minutos, el
higado de veinte a treinta minutos, y el cerebro a lo sumo de ocho a diez
minutos-s.

Para algunos casos limites de eutanasia es necesario considerar que
una vez pasado el corto tiempo dentro del cual es posible una reactivacién de
las células cerebrales el estado conciente se pierde para siempre. A pesar de
que se restablezca el funcionamiento cardiaco y circulatorio, en el estado que
resulta ha desaparecido la personalidad humana; ya no responde cuando se le
habla, ni puede ponerse en contacto con el mundo que lo rodea, aunque el
enfermo reaccione todavia a los estimulos dolorosos. Estos fendémenos se
denominan sindrome apalico, y revelan que se ha destruido la corteza cerebral,
que se juzga determinante de lo especificamente humano.

3. EL PROCESO DE LA MUERTE.

La muerte es un estado irreversible para una célula dada, caracterizado
por la ausencia de cualquier actividad quimica, fisica o eléctrica, necesaria para
su funcionamiento. El momento en que ocurre esta muerte celular, es el
momento en que esa condicién se vuelve irreversible.

Para la medicina forense, ia muerte de una persona solamente puede
determinarse cuando se da la abolicién definitiva de las funciones vitales del
organismo, lo cual unicamente puede determinarse mediante el
electroencefalograma y el electrocardiograma, que son las ondas que acusan si
se han suspendido las funciones cerebral y de circulacién 27. Asl mismo, el
meédico forense debe tomar en cuenta los signos abidticos inmediatos como
son; los de insensibilidad, de inconsciencia, de inmovilidad, de enfriamiento, de
rigidez cadavérica y de manchas azuladas en varias partes del cuerpo,
preferentemente en los pies y en las manos. De las observaciones que el
forense realiza, surgen los témminos progresivos de "muerte aparente"”, "muerte
sospechosa", "muerte violenta 0 muerte legal".

“6Martinez, Murillo y Saldivar S. "Medicina Legal", Mendez Editores,
México, 1991,

2"Rojas, Avendafio Mario. ''El Corazén, la Muerte y la Ley'', Ediciones
Botas, México, 1969.
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Al respecto el Doctor Gilbon afiade: "la muerte verdadera, la gran muerte,
la que no admitird “resucitador”, ni otros medios de reversibilidad de las
funciones vitales, es la que indica en sus signos externos la descomposicion, la
disgregacion de las células". Consecuentemente hay que estar concientes de
de que aunque técnicamente se pueda concebir a la muerte humana como la
suspensidn total de toda actividad celular, no se puede, de acuerdo a la razén,
definirla en esta forma, pues resultaria ridiculo pensar que gente que ha sido
declarada muerta se le ha enterrado estando parcialmente viva, pues
determinadas células, (como es el caso del pelo o las ufias) contintian
funcionando; por lo que debemos distinguir entre “la muerte total del cuerpo", y
“muerte humana", entendiéndose por ésta la pérdida del funcionamiento
humano, como en el coma irreversible, y la ausencia irreversible de la
respiracion espontanea.

Ante los hechos, a veces se piensa en un proceso de muerte, y no en un
solo momento ni en un solo paso brusco e irreversible de la vida, a la cesacién
de ésta. "En realidad la muerte es una sucesion de muertes, y es por eso que
resulta siempre un pronéstico, siempre inevitable y fatal, que un diagnéstico. El
organismo no muere de golpe, simultaneamente. Después de la muerte real,
prosiguen las funciones glicogénicas y uropoyéticas del higado; el estémago
contintia con el proceso de digestion; los espermatozoides viven horas":-

Pienso yo que ese momento si existe, y esta precisamente determinado
por el suceso de la muerte cerebral, si bien no sea tan instantdneo como se
cree y si muy dificil de identificar, es por eso que todavia hay quien espera
hasta que termine la secuencia de datos como proceso secundario de la misma
muerte.

El Doctor Heifetz, citado en la obra de Garcia Herrera, propone los
siguientes puntos a la consideracion de médicos y legisladores con la
esperanza de que resulten utiles para formular una adecuada definicién de
muerte.

"4. La muerte es un momento preciso dentro de un acontecimiento que
prosigue. La muerte humana es ese momento en el que el proceso que lleva a
la muerte celular total se manifiesta como inminente e irreversible. Esta ha sido
la base de la aceptacion de la muerte a lo largo de la historia, y contintia siendo
vélida.

2. No se deben aceptar definiciones duales de la muerte. Esto implicaria
necesidades duales y motivos ulteriores.

28Quirdz, Cuarén Alfonso, ";Cudndo estamos muertos?", Ediciones Botas,
México, 1969.
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3. Los puntos gulas establecidos por los comités médicos a fin de esclarecer el
estado de coma irreversible tienen como finalidad ayudar al médico a formular
un diagndstico de muerte correctamente. Por lo tanto no deberan formar parte
de ninguna definicion médica o legal de la muerte.

4. Nunca se debe tomar en consideracidn la necesidad de tomar 6rganos vitales
del cuerpo con fines de trasplante, al emitir una definicion de la muerte.

8. La definicidn de muerte debe ser 1a misma para la medicina que para la ley.

Por ultimo sugiere la siguiente definicion de muerte humana para uso
médico y legal: Se puede definir la muerte como aquel momento y estado en el
que la pérdida de la respiracion espontédnea y del esfuerzo respiratorio, se
vuelven irreversibles en una persona que se encuentra en estado de coma
irreversible."=*

4. NUEVO CONCEPTO DE MUERTE

No sdlo en relacién con la eutanasia, sino también en relacion, sobre
todo, con la problemética de los trasplantes de drganos, es necesario e
imprescindible para el orden juridico en general, y para el derecho penal en
particular, poder delimitar un momento exacto en el que se produzca la muerte
del ser humano. En tomno a nuestro estudio, las dudas que puedan surgir
referidas a la practica de la eutanasia pasiva se disuelven cuando el sujeto esté
clinicamente muerto, aunque mantenga algunas constantes vitales.

Es obvio que este problema no puede ser resuelto acudiendo a la via
juridico penal, sino que, de forma inexcusable, se ha de recurrir al criterio
médico cientifico. Como dice Hans Luttger, “el concepto juridico de "muerte”
resulta ser un concepto abierto, que obtendrd su contenido de 1los
conocimientos meédicos y de las reglas de interpratacion juridicas”. 3

Como ya he seflalado, durante siglos la comprobacién de la muerte
estuvo basada en la supresin de las funciones cardiacas y respiratorias, pero
actualmente el desarrollo de la ciencia médica ha venido a demostrar que tal

2%arcfa, Herrera A., "Quien debe morir". Editorial Costa-Amic, México,
1976,

3°Luttqer, Hans, "El concepto de muerte en el Derecho Penal". Editorial
Edersa., Madrid, 1984.
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criterio es inadecuado e insatisfactorio, pues ya existen técnicas médicas que
permiten la sustitucion de la actividad cardiaca y pulmonar. Esla nueva
reversibilidad de la suspensién de las funciones vitales es 1o que nos hace
pensar en un nuevo concepto, busqueda estimulada por la necesidad préctica
que del mismo se tiene.

Todas estas aportaciones de distinto signo han llevado a que hoy en dia
5@ considere como momento definitivo y decisivo de la muerte, la denominada
muerie cerebral. Esta idea de muerte es, entre otras cosas, imprescindible para
la préctica de los trasplantes en las diversas ocasiones en que la muerte cerbral
precede al cese de las funciones de los distintos érganos para dicha practica.

Por otra parie, debemos recordar que el hombre no es un organismo
viviente nada mas, comparable con cualquier otro ser de la naluraleza. En
nuestra cullura occidental se reconoce que el hombre es un ser compuesto por
cuerpo y alma y, aln mds, este concepto ha permitido referirse al hombre
aclualmente como "un complejo morfo-fisico-psicoldgico, ético y social*. De
esto se deduce que cuando ese complejo deja de ser, cuando falta alguno de
sus elementos, ya no estamos en presencia de un hombre; la muerte cerebral
produce el fin de la existencia del ser humano como persona, a lo cual me
permito afadir que éste criterio es visto desde un punto de vista filoséfico, pues
sabemos, que para el derecho un individuo no pierde su personalidad juridica
hasta que muere, como lo veremos mas ampliamente en el proximo capitulo.
No podemos ahora distraernos en analizar el concepto de hombre, problema
filosofico que ha ocupado la atencién de muchos pensadores a lo largo de la
historia, pero debemos reconacer que si las funciones descritas como vitales se
mantienen gracias a la intervencién de aparatos mecanicos, sin mediar para
nada el cerebro, no estamos entonces ante una persona, sino ante un artificio
mecénico carente de personalidad.

No es el caso de los rifiones artificiales, algunos de los cuales ya son
poriatiles, ni de los ventiladores mecanicos que abundan en los hospitales y
que sirven para ayudar o sustituir las funciones respiratorias, en estos casos si
esté funcionando el cerebro del enfermo, inclusive muchas veces estd
consciente. Encontramos aqui una esperanza de vida plena, determinada por
todos esos elementos que integran la personalidad. Aqui sélo se estdn
supliendo funciones organicas averiadas. Pero no sucede {gual, por ejemplo,
con todas esas "personas” cuyo cerebro ha dejado de funcionar por falta de
oxigeno, y sus funciones vitales se mantienen gracias a mecanismos como los
respiradores artificiales y técnicas como la gastrostomia que sirve para nutrir e
hidratar al paciente que ya es incapaz de hacerlo por si mismo.

5. DIVERSAS CLASES DE MUERTE



La idea que se tiene de la muerte como un proceso ha permitido a ciertos
autores dividir, a su vez, a este proceso en distintos momentos, lo que da a
fugar una clasificacion de ta muerte en diversas clases.

Primeramente se habla de una muerte histoldgica y una muerte
anatdmica, refiriéndose a los tejidos y a fos drgnanos respectivamente, que no
mueren al mismo tiempo.

José W. Tobias, en su obra "Fin de |a existencia de las personas fisicas”,
nos menciona las fases en las que Mantovani individualiza las distintas etapas
del proceso de la muerte:

a) Muerte relaliva, es aquella que se produce en el momento en que las
funciones del sujeto (nerviosa, cardiocirculatoria, respiratoria) quedan
suprimidas, aunque por un lapso breve -al menos teoricamente- es posible
todavia su restablecimiento, espontaneamente o por medios instrumentales.
Esta fase no constituye una etapa obligada en el proceso.

He de mencionar, que a mi parecer, el témino de "muerte relativa” puede
crear confusion o bien error, pues la muerte por definicion es irreversible, por lo
que mientras exista la posiblidad de restablecimiento de las funciones no
deber{a de hablarse de muerte.

b) Muerte intermedia, que se presenta en el momento en que aquellas
funciones quedan detenidas de una manera irreversible. A diferencia de la
anterior, es descariable aqui cualquier posiblilidad de restablecimiento: el
sustento anatémico que posiblita las funciones ha quedado afectado por
lesiones irreparables, siendo imposible, en términos cientificos; la vida,
subsitiendo no obstante, la superviviencia biolégica de algunos grupos de
células.

Esta fase tiene gran importancia desde el punto de vista religioso, pues
permite al moribundo recibir sacramentos tales como la exiremauncién o el
bautismo. A ésta se refiere el Cédigo de Derecho Candnico, al afirmar que "el
estado de vida real se prolonga de media a dos horas después de que
aparentemente ha sobrevenido la muerte".

¢) Muerte absoluta, (también denominada bioldgica), hay cesacién de
cualquier clase de vida celular, se produce la ausencia definitiva de toda
actividad biol6gica en lo que fue el organismo humano.

En el campo, de la medicina legal®, encontramos otra clasificacion,
integrada por:

3iMartinez Murillo y Saldivar S., "Medicina legal”, Méndez editores,

47



a) Muerte real, es la abolicién definitiva y permanente de las funciones
vitales de un organismo.

b) Muerte sibita o repentina, es aquella que sobreviene de manera
inesperada, sin causa aparente, durante un estado de salud que parecia bueno.
La muerte puede presentarse con mayor 0 menor rapidez, siendo en la mayoria
de los casos de causa patolégica; aunque hay veces que ocurre en personas
perfectamente sanas. (Vgr. sofocacién, envenenamientos, traumatismos).

c) Muerte violenta es la producida por un agente externo, es la que se ve
ciaramente la relacion causa a efecto.

d) Muerte aparente, ésta puede simular la muerte real y dar por lo tanto a
lamentables errores. Las funciones vitales siguen actuando pero de una
manera atenuada o minima. Algunas enfermedades o accidentes que pueden
simular la muerte son: el histerismo (calalepsia), la asfixia, la congelacién y
algunos envenenamientos como el alcoholismo agudo, la conmocién cerebral,
la anemia y el sincope.

e} Muerte social 32 (estado vegetativo persistente), representa un dafio
cerebral grave e irreversible, en un paciente que se mantiene inconsciente y sin
respuestas, pero que tiene un electroencefalograma activo y algunos reflejos
intactos. Esto debe ser diferenciado de la muerte cerebral cartical, en la cual el
electroencefalograma es silencioso, pues ha habido una destruccion irreversible
del cerebro superior, que es el que regula la vida intelectual y la vida sensitiva,
aunque se mantienen autonomanente las funciones respiratoria y
cardiorespiratoria, y de la muerte cerebral en la cual estén ausentes ademds
todos los reflejos de los nervios craneales y los esfuerzos respiratorios
esponténeocs. En un estado vegetativo puede haber ciclos de vigilia-suefio.

f) Muerte clinica consiste en la ausencia de movimientos respiratorios
esponténeos, el paro circulatorio total y la actividad cerebral suspendida, pero
no de forma irreversible. Es en este periodo temprano de la muerte cuando la
iniciacion de la reanimacion, con la condicién de que la terapia sea Gptima,
puede ser seguida de una restauracion de todas las funciones de los sistemas
de érganos vitales, incluyendo un funcionamiento cerebral normal.

6. LA MUERTE CEREBRAL COMO DEFINITIVA

México, 1991,
35afar, Peter, "Reanimacién cardiopulmonar y cerebral®, editorial
Interamericana, México 1983.
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Generalmente, se reconoce a la muerte como la abolicién absoluta,
definitiva e irreversible de las funciones vitales, comprendiendo éstas la
respiratoria, cardiaca y cerebral.

No siempre se presenta la cesacion de las ires funciones anteriormente
mencionadas al mismo tiempo, pudiendo darse el caso (y es muy frecuente) de
que falte |a funcion cerebral sclaments, persistiendo la cardiaca y la respiraloria
gracias a la reanimacién manual, a la administracién de medicamentos y al
respirador artificial.

En muchos casos se logra restaurar por medios mecénicos la funcion
cardiaca y respiratoria, st bien el cersbro se encuentra ya dafiado
irreversiblemente y no emite ninguna sefial que comande las demas funciones
del organismo. Las funciones vitales se mantienen gracias a los estimulos
externos artificiales, como sucede con los sujetos descerebrados, que
adquieren en esta forma una vida vegetativa. Estan ya inconscientes, sin
posibilidad de recuperarse, y falta en su organismo toda clase de estimulo
cerebral. Este es precisamente el criterioc que se esta aceptando Ultimamente
en todos fos medios iegales y médicos para determinar ia presencia de la
muerte. Tiene la ventaja de que permite, entre otras cosas, la practica de
trasplantes, especialmente de corazén, pues el donador ya estd médica y
legalmente muerto, perc el corazén sigue activo. Ademas dé a muchas médicas
tranquilidad de conciencia, permitiéndoles en muchos casos retirar el respirador
artificial a pacientes descerebrados sin incurrir en ningdn delits. También ésto
permite utilizar con otros pacientes con verdareras posibilidades de vivir el
equipo médico, generaimente muy costasc y por {o mismo muy escaso.

La mayoria de ias autoridades médicas y legales, definen actualmente la
"muerte” en términos de muerte cerebral, alin cuando el corazén pueda estar
todavia laliendo y se mantenga la ventilacion artificial.

Con 1a muerte cerebral o encefdlica, aparece no sdlo ia impaosibilidad de
la vida interactiva, sino también la prosecucién auténoma de ia vida vegetativa
(actividad respiratoria y cardiocirculatoria) que, sin embargo puede ser
arfificialmente mantenida con el empieo permanente de medias artificiales. En
estas condicionss no se puede hablar de "vida humana”, {a vida sdlo puede
existir cuando subsisten las manifestaciones que sirven para caracterizarla: las
intelectuales y sensitivas, fas instintivas y afeclivas y las inferiores o
vegetativas, y con la muerte dei encéfalo decaen tales funciones,
produciendose asi la muerte real del ser humano. Y es con este serie de ideas
que debemos adoptar un enfoque basado en la importancia de a "calidad" de la
existencia y no aferramos en defender una vida que ya ha dejado de serlo.

En lineas generales un individuo esté muerto cerebralmente cuando se
sitba en coma profundo ireversible, sin respiracion espontdnea, flacidez
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generalizada, ausencia de respuesta a la estimulacién de nervios craneales y
electroencefalograma isoeléctrico (plano) de varias horas de duracion.

7. MANIFESTACIONES EN LA MUERTE CEREBRAL

Presentandose la muerte cerebral, obviamente deja éste érgano de emitir
las sefiales que normalmente rigen el resto del cuerpo humano, como ya lo he
mencionado. Es precisamente |a falta de esta actividad cerebral la que nos dd
el diagnostico de muerte que buscamos. Cuando se demuestra que el sistema
nervioso ya ha sufrido dafios irreversibles que le impiden funcionar, puede
decirse que la persona esté muerta.

Como mayor aclaracién a este punto, no estd de mas esquematizar a
grosso modo las diversas situaciones que pueden darse hasta concluir el
momento preciso de la muerte cerebral. La diversa afectacion neurolégica de
los centros nerviosos, cerebro, cerebelo, tronco cerebral (mesencéfalo,
protuberancias y bulbo raquideo) principalmente, determinara en su caso, el
momento exacto de la muerte definitiva del individuo.

Cuando la zona afectada ausente de funcionalidad y reflejo cefélico es la
corteza del cerebro y cerebelo, estamos ante una situacién de decorticacién
cerebral. En la "postura decorticada", los brazos estén flexionados sobre el
pecho, las manos presentan los pufios cerrados y las piemas se hallan
extendidas. Hemos de mencionar que |a medicina actual no pretende certificar
la muerte en esas condiciones.

Si a esta zona cortical, se une en su inhabilitacién |a sustancia interior de
ambos organos, el cuadro clinico recibe el nombre de descerebracién. La
“postura descerebrada”, se caracteriza por pronacién y extension, con rigidez
de los brazos y extension de las piernas, a menudo como una respuesta a un
estimulo doloroso. La descerebracion tampoco autoriza a certificar la muerte
del individuo.

Es en este momento en el que ha de establecerse la distincion
fundamental, pues ain en el instante de producirse las dos fases descritas
existe "vida vegetativa", es decir, el individuo se encuentra incapacitado para
mantener su homeostasis externa (no hay conciencia, ni posibilidades, por
tanto, de autoalimentacién, ni de cumplir con otras funciones biolégicas
simples), aunque el tallo cerebral sigue funcionando, por lo cual es posible
mantener la vida vegetativa.

Ahora bien, si el dafio sufrido alcanza en su inhabilitacién alguna parte

del tronco cerebral, nos encontramos ante una situacion de irreversibilidad. (El
tronco cerebral tiene encomendadas importantes funciones, siendo el eje donde
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se relinen para entrar en relacion unos con otros, los elementos constitutivos de
la médula espinal, cerebro, cerebelo y gran nimero de nervios bulbares, amén
del sistema de alerta del individuo que estimula todas las funciones de los
hemisferios cerebrales). Es lo que se conoce con el nombre de Espinalizacién,
y que produce una auténtica decapitacién funcional en el individuo.

Mas concretamente, en la descerebracién, estan ain conectados al
aparato cardiorespiratorio el bulbo, la protuberancia y el cerebro, asi como la
parte inferior del mesencéfalo, por lo que la respiracion es aun eficiente, late el
corazén, la presién arterial es vélida, pese a existir signos de rigidez en las
extremidades inferiores o se comprueben situaciones de hipotermia. En la
espinalizacion, por el contrario, las lesiones afectan también los centros
cardiorrespiratorios bulboprotuberenciales. La actividad respiratoria, anulada,
debe ser sustituida por medios mecdnicos, en tanto que la cardiaca, aunque
asté conservada, tiene el ilégico significado de un simple automatismo. En ese
instante la vida humana es mera apariencia y el ser humano por definicién
revela la reduccién completa al estado de cosa.

Es en ese momento cuando la medicina habla de muerte cerebral, clinica
0 neuroldgica.>-

En conclusién, llegada la espinalizacién, toda accién encaminada a
desconectar medios artificiales de mantenimiento, no atenta, por razones
evidentes, contra la vida humana; y por el contrario, toda medida llevada a cabo
antes de |a espinalizacion estaria inclulda dentro del concepto de eutanasia que
nos ocupa.

8. DETERMINACION DE LA MUERTE.

Partiendo del aludido concepto de muerte, es necesario establecer los
métodos o procedimientos tendientes a su determinacién.

Los métodos tradicionales son los basados en la normal sintomatologia
clinica3+, se usan nommalmente procedimientos simples: constatacién del cese
del latido cardiaco o de la respiracion, verificacion de la rigidez cadavérica, efc.
La posible falta de precisién de ese sistema quede compensada con el periodo
de observacién, durante un determinado lapso, en el cual no es posible
practicar la inhumacién.

3*cabello Mohedano, Francisco y Garcia Gil, José M., "Entre los limites
Personales y Penales de la Eutanasia". Editorial Servicio de
Publicaciones de la Universidad de Cidiz. Erpafa, 1990,

Martinez Murillo y Saldivar S, Obra citada.
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Con la aparicién de la técnica de los trasplantes, el sefialado periodo de
observacion se constitula en un impedimento insalvable para el éxito del
intento, por lo cual el diagnéstico precoz de la muerte viene a constituirse, en
un presupuesto sencial para el desamollo de esta técnica. Ni siquiera el
electrocardiograma constituye un procedimiento que se adeclie a la
mencionada necesidad de un diagndstico precoz. Por ese medio se puede
constatar, por via indirecta, el acaecimiento de la muerte: si previa estimulacion
cardiaca durante al menos quince o veinte minutos, el trazado
electrocardiografico es plano, se podré certificar el hecho de la muerte.

Sin embargo, el transcurso del indicado término puede resultar fatal para
alguin tipo de trasplantes , como en el caso de trasplante de rifidn o de corazén,
por lo que surge la necesidad de establecer el diagndstico a través de signos
neurolégicos que demuestren |a irreversibilidad de las lesiones cerebrales, y
por lo tanto, la comprobacion directa de la muerte del sistema nervioso central,
siendo esto, el inicio de la era del electroencefalograma. A través de su uso, la
constatacién de un trazado lineal absoluto permite establecer el cese de la
actividad celular cerebral.

Sin embargo elio sélo indica, el cese de las funciones superiores (muerte
cortical), pero no necesariamente la muerte cerebral total, por lo que
actualmente no se le adjudica un valor exclusivo, manteniéndose como un
método de diagndstico, sumado con otros signos, coexistiendo de este modo,
los métodos tradicionales con los modemos y precoces con el objelo de
determinar el cese ireversible y total del las funciones encefélicas.

Para determinar la muerte cerebral, se han establecido los siguientes
criterios médicos;35

1.. Ausencia de toda funcién cerebral, incluidas las respuestas pupilares, los
intentos de respiracion esponténea y la ausencia de todos los reflejos, excepto
los medulares locales, durante un periodo al menos de 24 horas.

2. Ausencia de ondas cerebrales en al menos dos registros del
electroencefalograma, hechos con un intervalo de 24 horas.

3. Certeza de que la ausencia de funciones cerebrales no esté producida por
una intoxicacion farmacolégica o por hipotenmia. La finalizacién de maniobras
de reanimacion esté justificada cuando se han verificado, apropiadamente,
estas condiciones.

35R,.E. Berhman y V.C. Vaughan, "Tratado de Pediatria", Ed.
Interamericana Mc, Graw Hill, 13a. edicién, Vol. II. Espafa, 1989.
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9. LA MUERTE EN NUESTRA LEGISLACION.

Para cerrar este capitulo, hemos de concluir haciendo mencién de los
signos que los legisladores han considerado como determinantes para
establecer el hecho de la muerte en un sujeto. Para tal efecto, retomaremos lo
que la Ley General de Salud y su Reglamento en Materia de Control Sanitario
de la Disposicion de Organos, Tejidos y Caddveres de Seres Humanos,
preceptuan.

La Ley General de Salud, en su Titulo decimocuarto, establece la
competencia que tiene la Secretaria de Salud en materia de control sanitario en
la disposicién de érganos, tejidos y sus componentes asi como de cadéveres de
seres humanos, teniendo a su cargo los Registros Nacionales de Trasplantes y
Trasfusiones (art. 313).

ART, 317. Para la certificacién de la pérdida de la vida, debera
comprobarse previamente la existencia de los siguientes signos de muerte:

I. Laausencia completa y permanente de conciencia;
Il La ausencia permanente de |a respiracién esponténa;
lil. La falta de percepcién y respuesta a los estimulos externos;

IV. La ausencia de los reflejos de los pares craneales y de los reflejos
medulares;

V. La atonia de todos los musculos;

Vi. Eltérmino de la regulacién fisioldgica de la temperatura corporal;
VII. El paro cardiaco irreversible;

VM. Las demas que establezca el reglamento correspondiente.

Sin embargo, me surge la duda de qué es lo que pasa en los casos de
trasplantes de organos vitales como seria el caso del corazén, ¢al donador del
érgano se le practica la eutanasia?, dado que el corazén permanece en
condiciones de ser transplantado solamente 20 o 30 minutos después que ha
dejado de latir, y nuestras leyes, como es el caso del Cédigo Civil en su articulo
117 establece que "no se procederé a la inhumacién o cremacién sino hasta
después de veinticuatro horas", asl mismo, la Ley General de Salud establece
como requisito en el articulo 318 que persistan durante seis horas los signos
indicados en las fracciones |, II, Il y IV del articulo 317 para la disposiciénd e
érganos; y la misma Ley en su articulo 339 indica que las inhumaciones,
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incineraciones, o embalsamamientos deberén realizarse entre las doce y
cuarenta y ocho horas siguientes a la muerte. Al respecto el articulo 318 de la
Ley General de Salud nos dice:

ART, 318. La disposicion de drganos y tejidos con fines terapéuticos, podra
realizarse de cadéveres en los que se haya certificado la pérdida de la vida en
los términos del articulo 317 o de aquellos en que se compruebe la persistencia
por seis horas de los signos a que se refieren las fracciones |, |, Wl y IV del
mismo articulo, y ademas las siguientes circunstancias:

I, Electroencefalograma isoeléctrico que no se modifique con estimulo
alguno dentro del tiempo indicado, y

#. Ausencia de antecedentes inmediatos de ingestién de bromurocs,
barbittricos, alcohol y otros depresores del sistema nervioso central, o
hipotermia.

Si antes de este término se presentara un paro cardiaco irreversible, se
determinard de inmediato la pérdida de la vida y se expedird el certificado
correspondiente.

La certificacion de muerte respectiva serd expedida por dos profesionales
distintos de los que integren e! cuerpo técnico que intervendra en el trasplante.

Me parece, que segln esta disposicion, para efectos de trasplante de
corazdn, se "da" por muerto al cesionario del érgano, aunque no se den todos
los supuestos requeridos y mencionados en el articulo 317 de Ia ley referida
para que se declare muerta la persona; y de no ser para trasplante, para que
sea esa misma persona considerada "muerta”, deberan cumplirse las fracciones
restantes enunciadas en el mismo articulo. Este enfoque puede inducir a creer
en la existencia de distintos criterios de muerte segtin la finalidad de que se
trate: un criterio "anticipado” de la muerte para los casos de ablacién con la
finalidad de trasplantar 6rganos, y otro general para el resto de las situaciones.

Empero, el concepto de muerte es tinico, y estaran de acuerdo en que
una persona estd muerta, independientemente de estimaciones juridicas; por lo
que considero que para esta disposicion legal, una misma persona estd
“muerta’ o esta "viva", dependiendo de lo que dicte una norma jurfdica, en
funcion de una necesidad, lo que a mi parecer es parte de una visién utilitarista
que tanto critican los moralistas.
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CAPITULO IV
VIDA Y MUERTE EN EL DERECHO

TEMAI
CONCEPTO JURIDICO DE PERSONA

Esperando haber logrado mi intencién de crear hasta ahora una visién
panoramica de la eutanasia, lo que pretendo en éste nuevo capitulo, es realizar
un analisis de la eutanasia desde una perspectiva juridica, para lo cual
considero importante comenzar por explicar lo que es la persona en el mundo
del derecho, cuestidn determinante para, posteriormente, tratar de establecer
que lipo de derechos poseen las personas sobre su propio cuerpo y determinar
el grado de valor que pueda tener el consentimiento para decidir el momento de
su muerte.

A) LA PERSONA. La palabra persona viene del latin sono, as, are y del prefijo
per: sonar fuertemente. En el teatro antiguo se llamaba persona a la méscara
que los actores empleaban para representar sus papeles; y segin era la
méscara comica o trégica, asl era el personaje representado. Del teatro pasé6 a
la vida comUn el decir que una persona era lragica, comica, lriste; de donde
persona significd el ser humano representando su papel vivido en la comunidad
soclal,

En el mundo latino, Serverio Boecio da la definicion clésica de persona:
*rationalis naturae individuo substantia”, es decir, substancia individual de
naturaleza racional. 3

Santo Tomas afirma que, a diferencia del individuo que en s es
indistinto, "persona, cualquiera que sea su naturaleza, significa lo que es
distinto en aquella naturaleza, y asl, en la naturaleza humana significa esta
carne, estos huesos y esta alma que son los principios que individualizan al
hombre".37

Por lo tanto, la persona es, distincion y relacién. A partir de la
caracteristica individual de la defincidn trascrita, Santo Tomaés insiste en que la
persona es incomunicable. De las caracteristicas expuestas, los hombres dei

36pacheco Escobedo, A. "La persona en el Derecho Civil Mexicano. Ed.
Panorama, México, 1965,
3'Nicola Abagnano., "Diccionario de Filisofia". México, 1980,
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medioevo deducen la necesaria apertura hacla los demas seres, insistiendo
firmemente en la dignidad que da al individuo su racionalidad. La persona es
el ser que, por racional e inteligente, es consciente de si mismo, se
autopertenece y dispone de si; es libre, lo que le da la responsabilidad de
alcanzar los fines trascendentales, inherentes a su naturaleza.

Para el maestro Javier Hervada, "toda persona humana se pertenece a sl
misma y en virtud de su misma ontologia es incapaz radicalmente de pertenecer
a otra persona. Este dominio radical se manifiesta en el dominio real, libre de
sus actos. Ahora bien, esta manifestacion puede venir obstaculizada por
enfermedades y defectos (dementes, subnormales, etc.); en estos casos cabe
una tutela o cuidado, pero no un verdadero y propio dominio -pertenencia en
sentido estricto- sobre la persona, en su radicalidad ontolégica, toda persona se
pertenece A SI MISMA "3:

El hombre es persona por ser substancia individual, por ser racional, y
por tanto subsistente o sea que existe realmente no como apariencia y existe en
si. Por ser material es ademas social y necesita de la socledad para realizarse
plenamente como persona. Por ser persona, goza de un dignidad superior a
todo lo material,

B) DEFINICION DE PERSONALIDAD. Las personas juridicas dividense en dos
grupos: fisicas y morales. El primer término corresponde al sujeto juridico
individual, es decir, al hombre, en cuanto tiene derechos y obligaciones; se da
el segundo a las asociaciones dotadas de personalidad (un sindicato o una
sociedad mercantil, por ejemplo); de la cual no nos referiremos en el presente
trabajo, pues lo unico que resulta importante resaltar, con relacién a la
eutanasia, es como el derecho determina el nacimiento y el fin de la
personalidad juridica individual y sus efectos en el mundo de derecho; sin
embargo hemos de decir que la esencia de |a personalidad juridica, tanto de la
individual o fisica, como de la colectiva 0 moral, consiste en ser sujeto de
deberes juridicos y derechos subjetivos,

La palabra persona posee multiples acepciones, siendo las més
importantes la juridica y la moral.

Desde el punto de vista etico, persona es el sujeto dotado de voluntad y
razén, es decir, capaz de proponerse fines libremente y encontrar medios para
realizarlos.3*

38Hervada, J. "Introduccién Critica al Derecho Natural", Editorial de
Revistas", México. 1985,

¥9Garcia, Maynez Eduardo, "Introduccion al estudio del Derecho”.
Editorial Porruia, México D.F, 1988, P. 274,



Nos dice Recasens Siches, en su Intraduccion al estudio del Derecho,
que para comprender qué es la persona humana es posible contemplandola no
solamente en cuanto a su realidad, sino también desde el punto de vista de que
ella constituye el sujeto de la ética, el sujeto a cumplir con unos valores éticos.
"La persona hay que definirla atendiendo no sélo a las especiales dimensiones
de su ser (racionalidad, albedrio, indivisibilidad, etc.), sino descubriendo en ella
la proyeccion de otro mundo distinto de la mera realidad, a saber, la proyeccion
del mundo de los valores éticos; y subrayando que la persona es aquel ente
que tiene un fin propio que cumplir y debe cumplirio por propia decisién: aquel
ser que tiene su fin en si mismo, y que, precisamente por eso posee dignidad, a
diferencia de todos los demas seres, de las cosas, que pueden tener un fin
fuera de si, las cuales sirven como meros medios para fines ajenos, y por o
tanto tienen precio. La persona humana tiene fines supremos que cumplir,
trascendentes, bajo su propia responsabilidad, como individuo insustituible,
incanjeable y Unico, esto es, con unicidad irremplazable”.+*

Los bienes de la persona individual son de diferente naturaleza: los
"personales”, como la vida, a integridad fisica, el honor. Los "patrimoniales”,
que existen en el medio de caréacter econdmico que rodea a la persona. Los
*familiares y sociales”, que representan el poder de la persona dentro de las
organizaciones en que se desenvuelve. La defensa o proteccién de la
categoria fundamental de los bienes de la persona individual, se conoce
también como "Derechos de la Personalidad”, que desde el nacimiento del ser
aparecen como un conjunto de derechos innalos, originarios, y vitalicios, que le
corresponden por el simple hecho de ser humano. ¢!

La doctrina tradicional, entiende por derechos de la personalidad los
derechos subjetivos, cuyo objeto son los atributos esenciales de la persona, y
cuyo fundamento se halla en la personalidad misma. "Este grupo de derechos
subjetivos garantiza a la persona el goce de las facultades fisicas y morales,
como modos de ser del individuo y como condiciones basicas de la existencia y
de la actividad de la personalidad, con exclusion de cualquier interferencia de
otros sujetos. "

Elevados esos modos de ser a la calegoria de "bienes", diversos de
aquellos a cuyo goce tienden los derechos de familla y los derechos
patrimoniales, constituyen ingredientes objetivos de relaciones juridicas,

1°Recasens Siches, Luis. "Introduccién al estudio del Derecho",
Editorial Porrua, México, D.F., 1985. P. 149,

41Gutiérrez y Gonzalez, Ernesto. "El Patrimonio pecuniario o moral o
Derechos de la personalidad y Derecho Sucesorio...". Editorial Cajica.
México, 1982,

1?Messineo, Francesco. "Manual de Derecho Civil y Comercial", Tomo III.
Ediciones Juridicas Europa-América, Buenos Aires, 1954.
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dandose asl la separacion entre objeto y sujeto, siendo el objeto, no la persona
sino uno de sus atributos, un modo de ser, materia de tutela juridica en la
medida en que el sistema normativo cree 1os instrumentos de proteccion contra
las interferencias (abusos, usurpaciénes, lesiones) imputables a otros sujetos.

Los rasgos individualizadores de los derechos de la personalidad
aparecen trazados por la doctrina sobre el siguiente esquema:

1. Generalidad, en la medida en que toda persona es titular de ellos y dispone
de las acciones de defensa adecuadas.

2. Absolutividad e inestimabilidad en dinero. La absolutividad de los derechos
de la personalidad impone un deber general de abstencidén de cualquier
tentativa de turbacién de su mecanismo, y destaca su oponibilidad frente a
todos. Los derechos de la personalidad son imeductibles a términos
pecuniarios, lo cual no va en conira de la resarcibilidad por dafio (fisico o moral)
0 perjuicio originados por la conducta contraria al deber de abstencion que se
impone a terceros.

3. Imenunciabilidad e indisponibilidad. La facultad de disponer entendida no en
el sentido limitado de enajenar, sino como poder de determinar el destino del
derecho (subjetiva), o de decidir sobre el mismo de cualquier manera, abarca en
términos amplios, la facultad de renunciar, debido al caracter de esencialidad
de los derechos de la personalidad, por lo cual resulta ineficaz cualquier
negocio que verse sobre la transferencia o limitacién de los mismos. Por otro
lado, la intransmisibilidad veda cualquier exposicion de esos derechos al poder
de agresi6n de los acreedores del titular, y en Gltimo grado, la ejecucién forzada
en forma especifica del deber asumido en virtud de un acto negocial.

4. Imprescniptibilidad, desde el momento en que los coloca fuera del comercio.

Aun cuando para la doctrina los anteriores elementos consitituyen parte
esencial de los derechos de la personalidad, en la actualidad, debido a los
avances médicos, la esencialidad se ve mermada en actos como el trasplante
de drganos, pues para ello, previamente el donante hubo de hacer una
disposicién sobre un drgano, o bien de todo el cuerpo, una vez muerto, lo cual a
mi modo de ver, implica un acto absolutamente licito de libre disposicién sobre
el propio cuerpo.

C) CLASIFICACION DE LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS. Dentro de
esta clasificacion de los derechos de las personas, encontramos cinco grupos
que se integran de la siguiente manera+?:

43cast&n Tobeflas, José. "Los Derechos de la Personalidad". Revista
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I Derecho a la vida y a la integridad fisica, que comprende:

a) Derecho a la vida

b) Derecho a la integridad fisica

c) Derecho sobre las partes separadas del cuerpo y sobre el cadéver

Il. Derecho a la libertad

Il Derecho al Honor y a |a Reserva, que comprende:
a) Derecho al honor

b) Derecho a la reserva

c) Derecho al secreto

IV. Derecho a la integridad personal, que comprende:
a) Derecho al nombre

b) Derecho al titulo

c) Derecho al signo figurativo

V. Derecho moral del autor o de} inventor.

D) LOS ORIGENES DE ESTOS DERECHOQS. En la Antiguedad, existieron
manifestaciones aisladas referidas a la proteccion de la personalidad individual,
pero no una consideracién sisteméatica de lo que hoy llamamos derecho a fa
personalidad. Ejemplos de estas manifestaciones aisladas se dieron en Grecia,
con las "humanitas" (esencia del hombre) y en Roma, donde la proteccion de la
personalidad se daba a través del "Actio Injuriarium",

Sin duda el cristianismo sent6 la base moral sobre la que se sustenta el
raconocimiento de los derechos de la personalidad humana con la idea de la
verdadera fratemidad universal, implicando la igualdad de derechos y la
inviolabilidad de la persona.

En la Edad Media, no se destacaron los derechos naturales de las
personas, y no fué hasta el Renacimiento cuando se empiezan a dar las bases
juridicas; entre ellas se encuentra la figura de la "Potestas" (Un se ipsum o lus
in corpus), que se considera como principal antecedente de la moderna doctrina
de los derechos de la personalidad.

A partir del siglo XV, la escuela de Derecho Natural, reconoce y exalta
los derechos de la personalidad a través de los llamados "Derechos Naturales
del Hombre"; nacen con &I, estan indisolublemente unidos a las personas y
existen antes de! reconocimiento del Estado.

General y Jurisprudencia. Editorial Reus Madrid. Julio-Agosto 1952,
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En el siglo XVill, a teoria de estos derechos, llamados originarios,
esenciales, fundamentales y absolutos, se va uniendo poco a poco,
transformandose en una doctrina de matiz revolucionario: "Los Derechos del
Hombre y del Ciudadano"

La Escuela Histdrica y la del Positivismo Juridico del siglo XIX, dejaron a
un lado la idea de estos derechos innatos, solo los escritores catdlicos
siguieron fieles a esta concepcion; posteriormente los pandectistas y los
civilistas llevaron al derecho privado, la doctrina que admite la existencia de
estos derechos que se ejercitan sobre la propia persona, sus cualidades o
atributos, asegurando y protegiendo el goce de nuestros bienes internos, de
nuestras energlas fisicas y espirituales. Tal es el origen de la concepcidn de los
derechos de la personalidad, como una nueva especie de derechos privados.

E) CONCEPTO DE CAPACIDAD JURIDICA O CIVIL. La capacidad juridica no
es ofra cosa que la facultad que todo hombre tiene de ser sujeto de derechos;
pero como ia masa de Derecho en que se desenvuelve puede en determinadas
circunstancias privarle de algunos derechos por razén de edad, salud o
condena penal, conviene distinguir hasta donde el individuo tiene sus limites de
capacidad juridica. Esos limites encierran la capacidad civil.

Se puede decir que la capacidad parece desdoblarse en dos
manifestaciones determinadas: aptitud del sujeto para tener y gozar derachos;
y aptitud del sujeto para ejercitarios. La primera suele denominarse capacidad
de derecho, y la segunda capacidad de obrar. La primera es privativa de todos
los hombres por el mero hecho de serlo, y se confunde con la personalidad a la
cual acompafia; la segunda, es decir, la capacidad de obrar, es privativa de
aquellas personas que, debido a la madurez de su razén y por gozar de un
pleno discemnimiento, conocen el alcance y limite de sus derechos y deberes
(Valverde).

Redondeando, podemos decir, que la capacidad de goce es la aptitud
para ser titular de derachos o para ser sujeto de obligaciones. Basta ser
hombre para tenerla y no es necesario para ello el tener voluntad consciente.
Por esto los nofios y los enfermos mentales, también son personas aunque por
su situacion no puedan expresar libremente su voluntad. Son sujetos de
derechos y obligaciones, gozan de ellas, pero no pueden adqulirir situaciones
juridicas creadas por actos de volunad, simplemente porque no los pueden
realizar. Por lo mismo necesitan de un representante que supla, siempre
tendiendo a su beneficio, su voluntad ausente,



Por el contrario, se habla de capacidad de ejercicio cuando una persona
tiene la aptitud para ejercitar por si misma sus derechos y cumplir con sus
obligaciones, aptitud que es reconocida por la ley. Esta capacidad supone la
posibilidad juridica en el sujeto de hacer valer directamente sus derechos, de
celebrar en nombre propio actos juridicos y de ejercitar las acciones
conducentes ante los tribunales. Aquif interviene libremente la voluntad, por lo
que no es necesaria la intervencion de ninglin representante.

En principio todo hombre tendra personalidad;, pero ningdn hombre
asumira todas las capacidades de derecho, porque en ninguno se darédn los
supuestos necesarios para gozar de todos los derechos posibles, es decir, la
persona es en potencia sujeto de todas las capacidades; pero para que pueda
ejercitar un derecho necesita tenerlo, y siendo multiples los derechos reales, de
obligaciones, de familia, de sucesitn, a cada uno correspondera una capacidad
determinada.

F) DERECHO POSITIVO. "La capacidad juridica de las personas fisicas, dice
el articulo 22 del Cddigo Civil de 1928, se adquiere por el nacimiento y se
pierde por la muerte; pero desde el momento en que un individuo es concebido,
entra bajo la proteccién de la ley y se le tiene por nacido para los efectos
declarados en e! presente codigo.”

Podemos observar los efectos que la ley confiere al mero hecho de la
concepeidn; ya se le reconoce al embridn una capacidad de goce, aunque sea
minima. Gracias a este reconocimiento, el individuo ya concebido puede, por
ejemplo, ser herdero, legatario, e inclusive recibir donaciones.

En la expresion capacidad juridica derivada del articulo anteriormente
mencionado, se comprende |a personalidad y la capacidad civil. Respecto a
esta Ultima, el Codigo nos habla en su articulo 23 de restricciones cuando no se
puede ejercitar plenamente;

"Art. 23.- La minoria de edad, el estado de interdiccién, y demés
incapacidades establecidas por |a ley, son restricciones a la personalidad
juridica que no deben menoscabar la dignidad de la persona ni atentar contra la
integridad de la familia; pero los incapaces pueden ejercitar sus derechos o
contraer ohligaciones por medio de sus representantes”.

A su vez, el mismo Cddigo, establece como requisito para contar con la
capacidad de ejercicio, la mayoria de edad, segun se desprende de los articulos
que integran el capitulo segundo intitulado "De la mayor edad’, del Titulo
Décimo, en los cuales se establece que la mayoria de edad comienza a los
dieciocho afios cumplidos (art. 646), y que el mayor de edad dispone libremente
de su persona y de sus bienes (art, 647).
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G) NACIMIENTO, MODIFICACION Y EXTINCION DE LA CAPACIDAD. La
capacidad nace con la persona y se extingue con ella. En el trascurso de la
vida sufre mds 0 menos modificaciones, permanentes o temporales, segun os
casos determinados por la ley. Esos casos son el sexo, la edad, la enfermedad,
la interdiccidn por sus diversas causas, etc..

1. El principio de ia personalidad juridica. La personalidad, como cualidad
inherente al ser humano, surge ante e! Derecho con el nacimiento. Pero la ley
exige clertos requisitos para que e nacido sea considerado sujeto de derechos
y obligaciones y por tanto susceptible de que se le pueda suceder en esos
derechos y obligaciones.

En virtud de! elevado indice de mortalidad en los recién nacidos, las
legislaciones antiguas adoptaron numerosas precauciones para evitar que el
simple hecho de haber venido al mundo un ser humano, diese lugar a que se
sucediase en bienes considerables en virtud de una patemidad o maternidad
frustradas. Actualmente la influencia de! Derecho romano es manifiesta en la
mayorfa de los Cddigos civiles, y especialmente, en el Derecho mexicano.

En el Derecho romano los requisitos para la existencia de un hombre,
eran tres: que hubiera nacido vivo, viable y con forma humana. La condicién
esencial consistia en que el feto estuviera completamente desprendido del
cuerpo materno, ya fuera de manera natural, o por los esfuerzos artificiales de
quien asistiera el parto. Anies de esa separacidn, el feto formaba parte de las
entrafias de la madre; pero la ley le reconocia individualidad independiente y
por ello le reserva sus derechos refrotrayendo la efectividad de éstas al
momento de la concepcidn si nacia viable. Este principio de considerar al
concebido como nacido, ha sido adoptado por todas las legislaciones actuales.

Para la doctring, la determinacion de cudndo principia la personalidad
juridica del recién nacido tiene dos aspectos:

a) Fisiolégico. El cual se resuelve por la declaracion médica o por el testimonio
de las personas que presenciaron el parto y vieran vivo o muerto al feta.

b) Jurldico. Son tres las doctrinas que se han enunciado acerca del momento
en que se ha de considerar como existente la personalidad juridica:

1. La que opina que la personalidad del individuo humano empieza
desde el momento mismo de su nacimento, sin mas requisitos que nacer con
vida,
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2. La que agrega a la condicin anterior la retroaccion de la personalidad
al momento de la concepcién.

3. La que exige que ademas del nacimiento, el nacido posea
determinadas condiciones de vida, y muy especialments, la condicién de la
viabilidad.

Con relacidn a los efectos que la ley reconoce al nacimiento y
concaepcién de un individuo, el articulo 337 del Codigo Civil, nos dice que "para
los efectos legales sélo se reputa nacido el feto que desprendido del seno
materno vive veinticuatro horas o es presentado vivo al Registro Civil. Faltando
alguna de estas circunstancias, nunca ni nadie podré entablar demanda sobre
la paternidad".

En éste articulo el legislador fija las bases para reconocer, en un
momento dado, Ia existencia de una nueva persona de derecho. La criatura
tiene que nacer viva y viable, y la ley presume la presencia de viabilidad cuando
el recién nacido alcanza a vivir veinticuatro horas o es presentado vivo al
Registro Civil. Asi que si el producto nace muerto, o muere inmediantamente
después del parto o cesérea, no existié nunca como persona para el Derecho.

Esa misma viabilidad determina que el reconocimiento que la ley hace en
su articulo 22 de la capacidad juridica de los nacidos se retrotraiga hasta el
momento de su concepcion. Nacido viable un sujeto, ya tuvo la posibilidad de
haber adquirido derechos en lo que s6lo era un ser concebido.

2. Fin de la personalidad juridica. La muerte es el unico hecho que termina
con la personalidad juridica de una persona fisica. Asi lo reconoce la doctrina,
y .de la misma manera nuestra legislacién en el consabido articulo 22 del
Cddigo Civil: "La capacidad juridica de las personas fisicas se adquiere por el
nacimiento y se pierde por la muerts..."

El Unico caso en el que la muerte no extingue la personalidad de un
sujeto es cuando se ignora el momento en que se presentd. Esto ocurre con las
personas ausentes, para las cuales existe el sistema de presuncién de muerte.
Primeramente, corre cierto plazo hasta que haya una declaracion judicial de
ausencia. Posteriormente viene la presuncién de muerte, hecho que determina
el fin de la personalidad. Esto lo establece el articulo 1649 de nuestro Cédigo
Civil, al decir que la sucesién se abre en el momento en que muere el autor de
la herencia y cuando se declara la presuncién de muerte de un ausente.

La presuncion de muerte es el unico hecho que, aparte de la misma

muerte, determina el fin de la personalidad juridica y, por lo tanto, la apertura de
una sucesién. Sin embargo, es necesario mencionar su relatividad, ya que sus
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efectos estan sujetos a la condicion de que el presunto muerto aparezca de
repente. Si apareciera, todos los efectos juridicos nacidos de la presuncitn
desapareceran, inclusive, los bienes pasados a sus herederos regresarén a su
original duefio.

Ahora bien, la extincidn de la personalidad no significa que con la
desaparicion fisica de la persona se extinguen también todos los derechos y
obligaciones en cuyas relaciones el fallecido era sujeto activo o0 pasivo, titular u
obligado. Algunos derechos y obligaciones se extinguen con la personalidad,
pero ofros subsiten 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. Lo que sucede es que
por conveniencias de préctica juridica y con el fin de salvaguardar derechos de
tercero, se retrotraen algunos negocios al tiempo en que vivia el causante; 0
por una ficcion de fa ley se considera que éste quiso determinada relacidn
juridica.

G) LA PRUEBA DEL MOMENTO DE LA MUERTE. De acuerdo al Cddigo de
Procedimientos Civiles, la muerte se prueba con el Acta de Defuncion y si no,
con instrumentos o testigos. Asi lo dice en su articulo 774: "Al promoverse el
juicio sucesorio debe presentarse la partida de defuncién del autor de la
herencia, y no siendo ésto posible, otro documento o prueba bastante",

Esta Acta de Defuncién es tan precisa que el articulo 118 del Cédigo
Civil, que dispone los datos que debe contener, incluye la hora de la muerte en
su fraccidn sexta.

Si no se pudieran obtener los datos de un Acta de Defuncién por
carencia de ragistros, el articulo 40 del Cédigo Civil nos dé la solucién al
establecer que "cuando no hayan existido registros, se hayan perdido,
estuvieran ilegibles y faltaren las formas en que se pueda suponer que se
encontraba el acta, se podrd recibir prueba del acto por instrumentos o
testigos".

TEMA Il
DERECHOS SOBRE NUESTRO PROPIO CUERPO
Como vimos en el apartado anterior, el hombre, por el simple hecho de
serlo, posee personalidad juridica desde el momento de ser concebido, con la

condicién suspensiva de que nazca vivo y viable, siendo sujeto de derechos y
obligaciones, que podra ejercitar él mismo o a través de representante legal,
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dependiendo de determinadas circunstancias como seria el caso de |a mayoria
de edad o la lucidez mental. Pues bien, lo que pretendo en este apartado, es
precisamente determinar que tipo de derechos tenemos sobre nuestro propio
cuerpo y hasta que punto podemos ejercitarlos libremente.

La disposicién del propio cuerpo, tiene en nuestros dias proyecciones
vastisimas. Esta no es sin embargo una nueva cuestién. Con el correr de la
historia, la problemética ha ido pasando del puro dmbito especulativo, a una
concrecion practica en la que ya se hace necesaria la intervencion de la norma
juridica. La situacion factica, indiferente al derecho en una primera época,
adquiere relevancia juridica cuando la comunidad le adjudica trascendencia
social. En el marco de estas facultades dispositivas, encontramos actos que
revisten distintos matices de gravedad, desde la comercializacién de los
cabellos, la donacion de sangre para transfusiones, pasando por la asuncién de
riesgos en actividades deportivas y laborales, hasta llegar a los supuestos mas
compromisorios de los trasplantes de 6rgano y la experimentacion cientifica en
seres humanos, advertimos que esta disponibilidad adquiere cada dia mayor
trascendencia. Dentro de este ambito se incluyen temas como la autolesién o
automutilacion, autoflagelamiento, inseminacién artificial, esterilizacién, o la
fecundacién extracorporal.

La naturaleza de las facultades que ostenta la persona en el drea de la
disponibilidad corpérea ha sido una cuestién muy debatida en el campo del
Derecho Privado, razén por la cual a continuacion presentaré algunas ideas
sobresalientes dentro de la doctrina referentes a la disponibilidad del propio
cuerpo.

Algunos autores sostienen que el hombre sélo puede disponer libremente
de ciertos derechos, y hay otros cuya disposicion le esté vedada. No podemos
coincidir con las ideas de aquellos autores, en primer lugar no creemos que
haya algin derecho cuyo ejercicio sea absolutamente libre, porque las
limitacions se imponen para salvaguardar a los demas de los perjuicios que
pueden derivar del libre ejercicio de un derecho. Por otro lado, tampoco
podremos encontrarnos con algunos derechos cuyo ejercicio esté vedado (salvo
disposicion legal, vgr. suspension de garantias) porque es obvio que todo
derecho que se otorga o reconoce por el Estado, lleva implicito en si la facultad
de su ejercicio.

El Estado otroga ciertos derechos a las personas, en virtud de ciertas
obligacione que les son impuestas; (contribuciones, impuestos, etc.) pero hay
otros derechos que no pueden otorgar, por lo que tan sdlo los reconoce (los
llamados derechos humanos o naturales) encontrdndose en primer lugar el
derecho a al vida.
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He ahl precisamente el porqué no puede el Estado establecer sancion
alguna para los casos de frustracidn del suicidio y el porqué de que no se
establazca la figura de tentativa de ese mismo fendmeno. El Estado se haya
imposibilitado para controlar eficazmente 10s actos tendientes a la autoprivacion
de la vida, teniendo entonces que reconocer que como derecho propio de las
personas, estas podran disponer de é! llegando incluso hasta su destruccién,
pera siempre y cuando en la destruccion del derecho na intervenga un tercero,
porque en ese caso la situacion cambia ya que el nuevo agente no tiene ningun
derecho sobre |a vida de sus semejantes, lo que daria Jugar al delito de
homicidio.

Pero entonces surge el prablema de poder determinar si debe haber o no
impunidad del victimario, cuando la victima le haya autorizado para que le prive
de la existencia. Y el segundo problema: dacidir sobre el valor que deba darse
a la manifestacion de voluntad hecha por el sujeto pasivo.

Windscheid+, era de la opinion de que asi como el orden juridico al
conceder un derecho real declara que la valuntad del titular es decisiva para la
cosa, asl la misma voluntad es decisiva con relacion a |a propia persona.

Es a lhering a quien se le ha atribuido el reconacimiento de un "derecho
sobre el propio cuerpo” a partir de la distincién que realizara entre “"pertenencia
y propiedad”. Este razonamiento se explica al afirnar que clertas cosas pueden
pertenecer a la persona, mas luega que el mismo ha sido cortado, puede ser
objeto de comercio y propiedad. Este concepto genérico de pertenencia tuvo
muchos opositores, como las han tenido todas las posturas que vinculan la
disponibilidad corporal con el derecho de propiedad.

Al respecto Savigny, nos dice que e! hombre dispone licitamente de si
mismo y de sus facultades, sin necesidad de que éste poder sea reconocido y
defendido por el derecho positivo. Aunque muchas instituciones de derecho
pasitivo examinadas en su principio estdn destinadas a proleger este poder
natural del hombre sobre su propia persona contra las agresiones de sus
semejantes, no se les debe considerar como simples consecuencias de esta
inviolabilidad, sino como instituciones enteramente positivas, cuyo contenido
difiere de la personalidad.

Para Femrara, las facultades de disposicion del cuerpo humano
constituyen la exteriorizacion de una actividad licita, no el ejercicic de un
derecho.

4dcitado por Bergoglio de Browner de Koning, Maria Teresa y Bertoldi de
Fourcade, Virginia, “Trasplantes de 6rganos entre personas". Editorial
Hammurabi. Argentina.



Nuestra persona, dice Castén, es una e indivisible, tiene la facultad de
libre determinacién en gran numero de actos que la afectan de una manera
directa, y que se encontrarian limitados en el supuesto de que otros hombres
invadieran la esfera de nuestra personalidad. A manera de semejanza de
derecho real, tenemos una facultad dispositiva sobre nuestro propio cuerpo, y la
proteccion de la ley para impedir que nadie pueda, sin nuestra autorizacién usar
del mismo.

Asi mismo, Planiol nos dice, que es contrario a la moral disponer sin
motivo de la propia vida, de la salud, del cuerpo, de la libertad; que las
convenciones comprometiendo indtiimente fa vida, la integridad de la persona
son nulas.

La teorfa tradicional encuentra dificultades para amoldarse al
reconocimiento del derecho sobre la propia persona. En las relaciones de
dominio o de propiedad, busca un sujeto y un objeto, debiendo ser éstos
independientes el uno del otro. Se ha dicho que admitendo el derecho sobre el
propio cuerpo se viene a hacer de la persona, sujeto de derecho y el objeto del
mismo; y que el concepto de dominio implica necesariamente duplicidad de
sujetos (el pasivo y el activo, el que posee y la cosa poseida) en una misma
accion, y si el hombre tuviera dominio directo sobre si mismo, el poseedor y la
cosa poselda se identificarian en un solo sujeto.

Al respecto dice Campogrande, citado por Castan, "el sujeto de derecho
es todo el hombre considerado como entidad fisica y moral, mientras que el
objeto de cada uno de los derechos sobre |a persona propia consistente en una
manifestacion determinada de la personalidad humana, bien sea fisica o
moral",

Hay quienes opinan que el hombre no tiene dominio sobre si mismo,
sobre su propio cuerpo; que, destinado desde su nacimiento a unas finalidades
concretas y determinadas, que le fijd6 su Creador, constituyen éstas los
principios de los que se derivan sus leyes, y a éstas debe atenerse, sin que
pueda vulnerarlas. Pero dado el caso, nuestro libre albedrio puede,
presciendiendo de ellas, actuar y violarlas,

Ahora bien, si el libre albedrio es reconocido y aceptado en el hombre en
relacion a los actos dirigidos al mundo exterior, también debe serlo en los que
miran a su persona; en nuestras manos estd destruir nuestra propia vida;
suicidarnos, mutilarnos, etc.; pero esto no es usar de un derecho, dice Antonio
Borrell ‘s, es abusar de él, no es propio de las facultades que integran el

15Castén Tobeflas, José. ob. cit.
46porrel, Macia Antonio. "La Persona Humana., Derechos sobre su propio
cuerpo vivio y muerto". Editorial Bosch. Barcelona, Espafa 1954,
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dominio destruir la cosa sobre la que pesa, sin una causa que lo justifique. Sin
embargo, yo no estoy de acuerdo en considerarlo como un abuso del derecho,
pues a mi parecer para hablar de abuso de los derechos, y baséndome en la
teoria subjetiva que propone Bonnecase, ademés de la existencia de un
elemento objetivo que seria el derecho y el ejercicio del mismo, es condicién
necesaria que se dé la comisién de un dafto por ese hecho, es decir, un
elemento subjetivo consistente en el deseo de daflar, y serfa ildgico pensar que
el acto suicida o el hecho de automutilacién pueda perjudicar a alguien en
mayor medida que al propio autor del hecho.

De acuerdo con Planiol, de todos los derechos que una persona puede
ejercer sobre una cosa, el derecho de propiedad es el mas completo. Otras
caracteristicas son su excluisvidad en el uso y disposicién en cuanto a los
demds hombres y su perpetuidad. Notas y caracteristicas éstas que
encontramos en el derecho sobre nuestro propio cuerpo, sobre los miembros
del mismo.

Borrell continua exponiendo que el hecho de que se acepte el dominio
sobre nuestro propio cuerpo, no significa un reconocimiento o facultad al abuso
del mismo. Significa la libre actividad sobre nuestro cuerpo frente al Estado y a
terceras personas, pero nuestros actos, en todo momento, deben estar
sometidos a las leyes morales.

Por ofro lado, se dice que el presupuesto necesario de la relacién
dominical es la existencla de un res, de una cosa en sentido técnico, y el cuerpo
viviente no lo es, pues no reune los requisitos de apropiabiiidad, ni
patrimonialidad; y ademds que no presenta los caracteres técnicos de la
propiedad ni sus facultades, pues el titular no puede destruir ni limitar su propio
Cuerpo.

Creo que no es conveniente sostener la imposibilidad del dominio sobre
el propio cuerpo a base de argumentar que el derecho de propiedad debe de
recaer sobre una res, y que el cuerpo humano no lo sea. Si el hombre tiene
facultades sobre uno de sus miembros, sobre su cuerpo, de las caracteristicas
que atribuyen los derechos dominicales, habremos de concluir que tiene el
derecho sobre ellos, se consideren o no como res. (Vgr. el hombre tiene la
facuitad de cortar su cabelio y venderlo, sin necesidad de autorizacién alguna,
al igual que puede cortar el trigo de sus campos y venderlo).

De aceptar el dominio sobre nuestro cuerpo, aparece justificado que
percibamos una indemnizacién por los dafios morales, resultado de lesiones
sufridas en nuestro cuerpo, con independencia de la que pudiéramos percibir
en razon a los perjuicios econdmicos que de ello pueda derivarse. En cambio si
no se admite el dominio sobre nuestro propio cuerpo, resultarfa diffcil justificar
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la indemnizacion por lesiones, asl como la propiedad y comercialidad de los
productos separados del cuerpo.

Se ha dicho que puede admitirse una analogla con la adquisicién, por
parte del propietario, de los frutos de las cosas de su propiedad; que tales
bienes cambian de naturaleza al ser separados, como los bienes destinados al
uso publico y a la defensa nacional, al cesar en tal utilidad y pasar al patrimonio
del Estado, pueden ser enajenados a los pariculares. Se dice que al
independizarse del cuerpo de que forman parte y dejar, por consiguiente de ser
considerados como personas, entran al comercio humano como res nullus, y
pasan al poder del primer ocupante que es la persona de la que se separan,
pues antes de su extraccion ya eran propias de ella.

Concluyendo con esta serie de ideas, hemos de decir que este "derecho
de disposicion corporal" debe reconocerse como auténtico e independiente
derecho de la personalidad, ya que tiene un contenido positivo, dado por los
poderes o facultades que le permiten al hombre disponer de su cuerpo 0
manifestaciones somaticas, con las limitaciones impuestas por las leyes, la
moral 0 las buenas costumbres.

No puede ignorarse por mas tiempo la numerosa repeticion de
actividades con innegable alcance juridico y relacionadas con la esfera
corporal; creo entonces, que un derecho a la disposicion del propio cuerpo, por
la amplia gama de situaciones en las que se proyecta, debe ser recetado
expresamente en el cuadro de los derechos de las personalidad. El
reconocimiento de este derecho habré de condicionarse, pues una conveniente
facultad de disposicion al respecto exige sefalar cuales son los limites dentro
de los cuales aquella disponibilidad pueda legitimamente sjercitarse.

2.1 CALIFICACION JURIDICA DEL CUERPO HUMANO
VIVO Y MUERTO

1. Aln cuando en ocasones, el cuerpo humano ha sido incluido dentro de las
cosas "extra comercium", la doctrina més comin le niega la consideracion de
cosa. Dirfase que en cualquier caso, se atiende ante todo a excluir la libre
dispanibilidad del propio cuerpo; la consideracion juridica al respecto es la
negacion de calidad de cosa al cuerpo humano. El cuerpo humano no puede
reducirse a la condicion de cosa sin que con ello se resienta el valor supremo
de la personalidad, sufriendo un deterioro la dignidad de la persona, al ser el
cuerpo humano, patrimonializado.
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Por otro lado, nos dice Gordilloi?, que tras identificar cosa y objeto de
derechos, se niega al cuerpo esta Ultima condicidn. Objeto y sujeto, continua
diciendo, son categorias contrapuestas; afirmadas una y otra en su oposicién
légica contraria. Si la persona es el sujeto de los derechos, y el cuerpo es
integrante necesario de la persona, la conclusion no puede ser otra que la
negacion de que el cuerpo humano pueda ser considerado como objeto de
derechos,

A su amparo queda reconocido a la persona un campo de libre y licita
actuacion en lo concerniente, fundamentalmente, a la propia vida y salud.
Obviamente, también aqui el derecho tiene sus limites. El bien de la
personalidad supone un valor absoluto con inevitables derivaciones de
indisponibilidad. También dentro del campo de la moral, existen normas que
obligan al propio individuo a su plenitud personal, pero siempre viviendo de
conformidad con su calidad de persona.

2. La Muerte es el hecho juridico que muta la calificacion juridica del cuerpo.
Extinguida la personalidad, el cuerpo deviene en cadéver, de elemento personal
pasa a ser juridicamente cosa. El cadaver es cosa, pero no objeto de derechos
patrimoniales, pues no es reducible al régimen general de las cosas. En
definitiva, el cadaver se calificara como cosa, pero cosa "sui generis",
fuertemente implantada en su peculiar fratamiento juridico, por su consideracion
de ser huella y residuo de la personalidad. El cadéaver es "cosa” en atencion a
su sustancia material, a su realidad como objeto espacialmente delimitado, pero
con la caracteristica distintiva del resto de las cosas, en que es un objeto mas
de respeto y de culto, que de poder o dominio: sobre el cadéver no hay en lo
fundamental, mas margen de licita actuacidn que el de proveer a sus honras
funebres y a su sepultura.

3. En consideracion a las partes independientes del cuerpo humano, podemos
decir que la separacién es ahora el hecho juridico determinante de la mutacion:
de participar de la naturaleza del cuerpo Integro, pasan a convertitse en cosas,
carentes de personalidad, a diferencia del caddver. Por ello, las partes
separadas del cuerpo, se entienden objeto de un derecho de naturaleza real, en
concreto, de propiedad.

Las partes corporales separadas perienecen en propiedad a la persona
de cuyo cuerpo proceden, dice el ya citado Antonio Gordillo, no porque
advenidas "nullius” tras la separacion, haya sido esta su primer ocupante, sino
en razo6n de la relacién en que la parte corporal se encontraba con la persona
antes de su separacién: La conciencia juridica, continiia argumentando, no
puede admitir que al derecho personal sobre el propio cuerpo con proyeccion

47Gordillo, Caflas Antonio., "Trasplantes de 6rganos, pietas familia y
solidaridad humana"., Editorial Esfinge., Espafa, 1976,
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en la integridad de sus partes, suceda, aunque solo sea lransitoriamente, la
total ausencia de derecho, de cualquier tipo, del individuo.

Recientemente, con la problemética de la extraccidn y trasplantes de
érganos, y al objeto de asentar en fundamento de mayor entidad la necesidad
de cuniplimiento de la voluntad del donante, ha querido calificarse como
derecho de la personalidad, el que tendria como objeto la propia parte corporal
separada. Siendo oportuno indicar, que si bien la parte separada, no es apta
de suyo para constituir el reflejo o residuo de la total personalidad, su especifica
naturaleza aconsejaria una calificacién peculiar, y en consecuencia un régimen
distinto al patrimonial ordinario.

Por ultimo, retomaré la ya estudiada tesis de Enrique Ferri, que considero
la mas acertada y que se acopla en mayor medida a la realidad social, al
establecer que el individuo tiene deberes juridicos respecto a la sociedad
unicamente mientras vive, pero estos concluyen cuando el sujeto renuncia a la
vida. El hombre como miembro social no existe més que en cuanto existe como
individuo, pero cuando el hombre deja de formar parte de la sociedad, cesa
toda relacidn juridica. Es por ello que mientras el hombre vive en sociedad,
debe responder a los derechos y deberes que ésta le imponga, a manera de
limites para salvaguardar los derechos de terceros; pero la sociedad no tiene
derecho de imponer al hombre la obligacion juridica de existir o de permanecer
en ella, y por lo tanto, el hombre tiene la libre disposicidn de su propia vida y
tiene derecho a morir.

A manera de conclusién, quisiera expresar mi sentir con relacién a si
podemos o no disponer libremente de nuestro cuerpo y aun més de nuestra
vida, teniendo como punto de partida nuestro Cédigo Penal, en el cual,
habiendo hecho un andlisis de los articulos relativos a lesiones y homicidio,
pudimos observar, por un lado, que las lesiones autoinferidas no son penadas,
pues los articulos que establecen las sanciones, se refieren unicamente a una
tercera persona que cause daiio al ofendido (arts. 288 al 301), otorgando de
esta manera el derecho de libre disposicidn sobre e! propio cuerpo.

Por otro lado, en el Cddigo Penal, no se encuentra tipificado ningun
delito consistente en privarse de la vida, es mas, ni siquiera estd penado el
hecho de un suicidio frustrado, lo unico que se considera delito es el hecho de
prestar auxilio o inducir a otro para que se suicide. Consecuentemente,
cifiéndonos a la norma legal que no prohibe el suicidio ni civil ni penalmente, lo
consideramos un acto licito. Su moralidad o inmoralidad deberé determinarse
por los mdviles y circunstancias concurrentes en cada caso particular; cuestion
que me parece incoherente con la tendencia del Derecho, que como hemos
visto una de sus principales premisas es la de proteger la vida del ser humano.
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En otro orden de ideas, me referiré al aborto, y en especial al aborto ético
que aunque no es objeto de estudio del presente trabajo, he de mencionario por
la refacién que guarda con el derecho a la vida, y he de decir que me parece
ilégico el hecho de que no esté sancionado en nuestra ley penal, pues si el
derecho a la vida, constituye, como lo hemos venido viendo, una maxima dentro
del Derecho Mexicano, es absurdo que por el hecho de que una mujer se
encuentre prefiada como resultado de una violacién, se le permita el aborto, es
decir, quitarte la vida a un ser, que aunque indeseado tiene vida propia y
derecho a concluir su desarrollo dentro del vientre materno. Es decir, en este
caso estamos viendo que en la escala de valores en que se funda el derecho
para proteger con mayor o menor intensidad determinados bienes, la vida de un
ser humano presto a nacer, se encuentra por debajo de las consideraciones que
se le tengan a una mujer violada por los sufrimientos fisicos y mentales que el
acto lesivo le hubo ocasionado.

Antes de pasar al siguiente apartado quisiera dejar sentado que desde mi
punto de vista, el hombre es legitimo poseedor de un derecho a morir como
consecuencia directa del reconocimiento en é| de un derecho a vivir, que puede
ser anulado por el Estado en el caso de la pena de muerte, por el individuo en
los casos de legitima defensa y por el propio sujeto, con mayor razén en el caso
del suicidio.

TEMA Il

EL VALOR DEL CONSENTIMIENTO
EN LA EUTANASIA

E! punto que se plantea en este tercer tema, es la cuestién consistente
en determinar si el derecho a la vida del sujeto puede ser trasmisible, y si el
consentimiento del paciente a la propia muerte tiene valor juridico, y hasta que
limites para el autor o el que auxilia a la muerte.

Al tratar de evaluar la eficacia del consentimiento a la propia muerte hay

que tener presente que se trata de un problema de Derecho Penal, y por ende
de Derecho Pubtico y no de un problema de Derecho Privado. La persona que
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consiente, no es, en consecuencia el sujeto decisivo y soberano de un "negocio
jurldica", sino una figura accesoria en el hecho que se estudia, porque en este
caso el protagonista es el agente. Este es precisamente el fin que persigue la
Escuela Criminalista Positiva al substituir al método deductivo de la Escuela
Clasica tradicional, que sdlo tiene en cuenta al delito, y eso consideréndolo
como una expresidn sintomdtica de una personalidad delincuente, como una
“entidad juridica", independiente de la personalidad de quien lo perpetra. La
Escuela Penal Positiva al contrario, considera que si se quiere tener un
conocimiento integral del delito, precisa ante todo estudiarlo con referencia al
hombre delincuente y al ambiente social en que éste vive y actla, para después
definir y analizar el delito juridicamente; pero nunca como "entidad juridica”
existente por si misma.

Aplicando el método positivo al problema del consentimiento a la propia
muerte, es evidente que no debe considerarse el consentimiento como relacién
o0 asunfo juridico, sino aceptarlo como un hecho consentido por otro. Por el
consentimiento se conoce y define la condicion psicoldgica y por ende moral,
social o juridica de quien ha actuado en su nombre. En el caso del homicidio-
suicldio, el consentimiento no es suficiente para valuar juridicamente la
responsabilidad penal, es preciso considerar los motivos que impulsaron al
matador o ayudante del suicida. En Derecho Penal, el criterio subjetivo (relativo
a la persona del agente relacionada con los moviles) es fundamental y decisivo
frente al criterio objetivo (el hecho material).

1. Historia. Los romanos antiguos trataron el problema del
consentimiento, al establecer: "Volenti et consentienti non fit injuria” es decir,
que mediando el consentimiento en las lesiones no hay injuria, entendiéndose
por injuria "una serie de lesiones personales, ya sea en su cuerpo, en su
situacién juridica o en su honor", en otras palabras los romanos consideraron
como una atenuante el consentimiento. "Nulla injuria est, quae in volentem fiat",
no es ninguna injura la que se hace contra el que la acepte, decia el Digesto.
"El consentimiento de la victima excluia, pues, el delito de injuna, més el
homicidio cometido tras el consentimiento del sujeto pasivo no se considerd
como injuria, sino como un delito contra el Estado, contra la comunidad;"® es
decir, para Jiménez de Asla el concepto de consentimiento en el derecho
romano tenia un valor limitado, pues procedia la impunidad en caso de
lesiones, pero no en homicidio, pues éste era considerado no como una injuria,
sino como un delito que trascendia dafiando a la sociedad misma.

Actualmente entre las causas impeditivas del nacimiento de la
antijuricidad, destaca, en primer término, e/ consentimiento del interesado,
también mal llamdo consentimiento del ofendido o de la victima, ya que si el

i87iménez de Asua, Luis, "Libertad de amar y Derecho a morir". Ediciones
Depalma. 7a. edicién. Buenos Aires, 1992,
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consiente, no es, en consecuencia el sujeto decisivo y soberano de un "negocio
juridico", sino una figura accesoria en el hecho que se estudia, porque en este
caso el protagonista es el agente. Este es precisamente el fin que persigue la
Escuela Criminalista Positiva al substituir al método deductivo de la Escuela
Clasica tradicional, que solo tiene en cuenta al delito, y eso considerandolo
como una expresion sintomética de una personalidad delincuente, como una
"entidad juridica”, independiente de fa personalidad de quien lo perpetra, La
Escuela Penal Positiva al contrario, considera que si se quiere tener un
conocimiento integral del delito, pracisa ante todo estudiarlo con referencia al
hombre delincuente y al ambiente social en que éste vive y actlia, para después
definir y analizar el delito juridicamente; pero nunca como "entidad juridica”
existente por si misma.

Aplicando el método positivo al problema del consentimiento a la propia
muerte, es evidente que no debe considerarse el consentimiento como relacion
o asunto juridico, sino aceptarlo como un hecho consentido por otro. Por el
consentimiento se conoce y define la condicion psicolégica y por ende moral,
social o juridica de quien ha actuado en su nombre. En el caso del homicidio-
suicidio, el consentimiento no es suficiente para valuar juridicamente la
responsabilidad penal, es preciso considerar los motivos que impulsaron al
matador o ayudante del suicida. En Derecho Penal, el criterio subjetivo (relativo
a la persona del agente relacionada con los méviles) es fundamental y decisivo
frente al criterio objetivo (el hecho material).

1. Historia. Los romanos antiguos trataron el problema del
consentimiento, al establecer: "Volenti et consentienti non fit injuna” es decir,
que mediando ei consentimiento en [as lesiones no hay injuria, entendiéndose
por injuria "una serie de lesiones personales, ya sea en su cuerpo, en su
situacion juridica o en su honor", en otras palabras los romanos consideraron
como una atenuante el consentimiento, “Nulla injuria est, quae in volentem fiat",
no es ninguna injura Ia que se hace conira el que la acepte, decia el Digesto.
"El consentimiento de la victima exciufa, pues, el delito de injua, mas el
homicidio cometido tras el consentimiento del sujeto pasivo no se considerd
como injuria, sino como un delito contra el Estado, contra la comunidad;"+® es
decir, para Jiménez de Asua el concepto de consentimiento en el derecho
romano tenia un valor limitado, pues procedia la impunidad en caso de
lesiones, pero no en homicidio, pues éste era considerado no como una injuria,
sino como un delito que trascendia dafiando a la sociedad misma.

Actuaimente entre las causas impeditivas del nacimiento de la
antijuricidad, destaca, en primer término, € consentimiento del interesado,
también mal llamdo consentimiento del ofendido o de la victima, ya que si el

48Jiménez de Asua, Luis, "Libertad de amar y Derecho a morir". Ediciones
Depalma. 7a. edicién. Buenos Alres, 1992,
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consentimiento actda como causa impeditiva del nacimiento de la antijuricidad,
es obvio que no existe victima u ofendido.

2. Naturaleza Juridica del Consentimiento. La naturaleza juridica del
consentimiento consiste en que un hecho que, segln el modelo legal, seria un
delito, deja de serlo por el simple consentimiento del titular del Derecho violado
o0 expuesto a peligro.+? La justificacion juridica de esta afirmacién se localiza en
la excepcion a la regla general de la tutela de los bienes juridicos. Esta
excepcion surge de una estimacion realizada por el Estado, fundada en
valoraciones éticas, por lo cual se legitima la lesién o puesta en peligro de
ciertos intereses juridicos cuando existe una voluntad manifestada en tal
acontecimiento, proveniente de la voiuntad del titular de los intereses.

La conducta que se realiza en afectacion a un bien juridicamente tutelado
es en principio antijuridica por ser tipica;, pero si el titular del interés se ha
desinteresado en esa tutela y el bien permite, dada su calidad, ese desinterds,
se estara hablando de un caso de ausencia de antijuricidad o de una conducta
tipica conforme a Derecho.

El consentimiento es absolutamente revocable. La subsitencia del
consentimiento debe ser plena durante todo el curso de la conducta. En el
momento preciso en que el consentimiento dado se revoca por la voluntad del
titular de la tutela, la conducta debe cesar, o de lo contrario podra ser calificada
de antijuridica.

Es conveniente citar la opinién sustentada por la Suprema Corte de
Justicia de la Nacion, que al respecto ha precisado su criterio en los siguientes
términos:

Es sabido que el consentimiento del titular del bien juridico lesionado en virtud del
proceder delictivo, siendo anterior o coetdneo a la accion, destruye la Antijuricidad o el
tipo; es decir, si el pasivo de la conducta delictiva presta su consentimiento para que se
realice, no resulta dafiado el bien juridico que se tutela, siempre que el consentimiento
recaiga sobre bienes juridicos disponibles. El consentimiento destruye el tipo, esto es,
inipide que éste se integre, cuando en la descripcin legal se consagra como elemento
constitutivo del delito la ausencia del consentimiento por parte del titular. Ejemplo de
éste altimo es el robo, y de lo primero el dafio en propiedad ajena, en el cual se tutela el
patrimonio de las personas, que es un bien disponible. En el caso, estando demostrado el
consentimiento para que la destruccion de unos cuartos se llevara a cabo, no puede
sostenerse que la conducta realizada por los quejosos sea antijuridica; no hay delito sin
antijuricidad y no puede imponerse pena cuando la conducta no es antijuridica.

49Maggiore. "Derecho Penal", tomo I. Editorial Temis. Bogotd. 1954,
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Semanano Judicial de la Federacion, tomo CXXI, pdginas 1 346-1 349,
quinta época.

3. El Valor del Consentimlento, E| valor del consentimiento en el
&mbito del Derecho Penal ha sido controvertido profundamente. Gran cantidad
de estudiosos de la materia han tratado de dilucidar si la autorizacion que
presta el titular del bien juridico afectado por la conducta que se enjuicia, impide
el nacimiento de su antijuricidad. En este sentido, ya René Garraud (1892),
afirmaba "que ciertas infracciones suponen, para ser punibles, que el hecho
haya tenido lugar contra la voluntad de la persona que es victima, no hay robo,
por ejemplo, si el propietario del objeto sustraido ha consentido en su
aprehension; no hay violacién o atentado al pudor, si la victima no se opone a la
realizacion del acto incriminado: pues el inculpado, en demostrando, en estos
diversos casos, que ha actuado con el consentimiento de la victima, invoca al
menos un hecho justificado que es la ausencia de uno de los elementos
constitutivos del robo, de la violacion o del atentado violento al pudor.”

Pero existen otros casos en que |a ley penal no incluye como elemento
tipico la voluntad contrana del titular del bien juridico que es afectado por la
accion y; por el contrario, su caracler antijuridico brota con independencia de la
voluntad del sujeto pasivo de! delito y, en consecuencia e! legislador las tipifica
sin hacer referencia alguna a dicho consentimiento o voluntad.

En principio se ha negado todo valor al consentimiento en el dmbito del
Derecho Penal por estimarse que, dada la naturaleza publica de esta rama del
Derecho, "no es posible derogar, por convicciones particulares, las leyes de
orden publico". Pero si se cala en las raices de nuestra ciencia, dice Mariano
Jiménez Huertase, inmediatamente aparece el verdadero y hondo valor que
reviste el consentimiento en el érea juridico-penal. "Decir que la ley penal tutela
siempre (escribe Vannini, citado por Jiménez Huerta) intereses publicos, es
decir, intereses de la colectividad sobre los que no puede ejercer ningin poder
de disposicion la voluntad privada alin en el caso en que se individualice en ella
el interés social tutelado por 1a ley penal misma, es afirmar cosa no exacta. La
ley penal tutela directamente intereses publicos siempre que el sujeto pasivo
del hecho incriminado sea la colectividad, la familia o el Estado mismo. En
estos delitos ningun poder tiene el consentimiento del particular. Tutela, en
cambio, indirectamente intereses publicos, cuando el interés publico es reflejo
colectivo de un interés privado, ya que el interés tutelado no es el interés
publico a la conservacién del bien juridico como tal, sino el interés publico a la
inviolabilidad en el particular de un bien de su pertenencia. En estos casos el
Estado tiene solamente interés (indirecto, reflejo) a que sus subditos no violen
el interés del particular en la conservacion del bien de su pertenencia. Por

50Jiménez Huerta, Mariano. "La Antijuricidad". pag. 140.
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tanto, el consentimiento de éste, en cuanto expresa ausencia del interés y
renuncia a la conservacion del bien protegido en |a ley penal, determina, como
consecuencia logica, la carencia de interés estatal, pues deviene imposible la
juridica violacién def interés que |a ley protege. Se habla en la doctrina, agrega
Vannini, de una inadmisible renuncia del particular a la tutela penal; se habla de
la imposibilidad de invalidar mediante el consentimiento del sujeto pasivo, la
norma juridica, todo esto demuenstra que el problema de! consentimiento no ha
sido puesto sobre la debida base de observacién. No hay renuncia privada a la
tutela juridica. El concepto de renuncia a la tutela juridica nada tiene que ver
con ef consentimiento. A la tutela juridica renuncia aquel que no hace uso de la
facultad que la ley le concede para la defensa y la reintegracion del interés
protegido; en el consentimiento no puede decirse que el interesado omita hacer
uso de la tutela juridica; lo que acontece es que se crea un estado de hecho
que es diverso de aquel que la norma tutela penalmente".

En Alemania, Feuerbach, con marcada influencia privatista, hizo
depender la validez del consentimiento de la naturaleza de los derechos y de la
capacidad para disponer de ellos segun las normas del Derecho Privado.
Afirméba Feuerbach que "cuando una persona puede ceder sus derechos, el
consentimiento a la accién por parte del lesionado hace desaparecer el delito.
Ahora bien, el derecho contra el que es dirigida la accldn consentida debe ser
objeto de posible disposicion por parte del ofendido; si el derecho en sf es
sustraido a la libre disposicién de su titular o si éste es incapaz de disponer de
6, el consentimiento no produce efecto juridico alguno"s!,

Los penalistas modernos centran el problema en el dmbito de la
antijuricidad. Zitelmann afirma que la accidn consentida es licita en cuanto el
consentimiento ha hecho surgir en el destinatario un especifico derecho que
excluye la antijuricidad.

Liszt y Beling, estiman que el consentimiento es causa de exclusion de la
ilicitud, en tanto en cuanto la regla juridica concede al titular del bien juridico la
facultad de disponer de é! porque sdlo se trata de sus intereses. Sauer
sostiene que el consentimiento excluye la antijuricidad siempre que el interés
particular lesionado no revista, dada su naturaleza especifica, una simultanea y
preferente importancia para el interés publico.

Hippel proclama que el consentimiento es causa de exclusion de la
antijuricidad en algunos delitos, seguln el sentido y el fin de la proteccion de fos
bienes juridicos. Cuando estd en primer plano el interés prvado, el
consentimiento excluye la antijuricidad; cuando intereses de ferceras personas
o intereses publicos tienen importancia decisiva, el consentimiento es
irrelevante.

513iménez, Ob. Cit., pag. 141,
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Mezger>: sintetiza el principio general de ausencia de interés que
fundamenta la inexistencia de antijuricidad, al decir: "Una justificacién con
arreglo al principio de ausencia de interés aparece cuando fa voluntad, que
normalmente se entiende lesionada por {a realizacién tipica, no existe en el
caso concreto”. Su eficacia se hace depender, agrega, de si el lesionado que
consiente, posee o no en e! delito de que se trata una facuitad de disposicién.
Niega Mezger el valor del consentimiento cuando mediante la accién han sido
lesiondos intereses esenciales de la colectividad.

Aplica Mezger como criterio para dilucidar el valor de} consentimiento, la
disticion por él establecida, en orden al objeto de! delito, entre abjeto de la
accidn (el objeto corporal sobre el que la accion se realiza: el hombre, en el
homicidio; a cosa, en el robo), y el abjeto de proteccién (el objeto valarative
protegido en el tipo, esto es, el bien juridico protegido por el Derecho Penal y
atacado por el delito: la vida como bien juridico, en el homicidio; la propiedad
como bien juridico, en el robo). Luego Edmundo Mezger, adoptando un criterio
casuistico, distingue estos casos>?; 1) en aquellos en que el consentimiento no
es problema de exclusidn de lo injusto, sino de tipicidad; 2) en el homicidio, el
consentimiento no excluye la antijuricidad; 3) en las lesiones corporales es
ineficaz cuandc el acto del agente representa un ataque a las buenas
costumbres (vgr. una lesién corporal causada, por ejemplo con fines sadicos, es
punible aun con el consentimiento del lesionado). 4) Notable es el
consentimiento en los delitos contra el patrimonio, en vidud de que el lesionado
tiene la libre disposicion sobre esos bienes.

Asf mismo, Mezger da el carécter de causa justificante al "consentimiento
presunto”; "No actua antijuridicamente e} que obra en circuanstancias tales que,
de conocer el fesionado la situacion del hecho, habria consentido eficazmente
en la accion". Tomemos un ejemplo para aclarar su pensamiento: el agente
entra en la casa de su vecino, y en ausencia de éste, para reparar la cafieria
del agua, descompuesta. Falta en este caso el consentimiento real; pero es de
suponerse que si 6l sujeto hubiera conocido la situacién de hecho, lo hubiera
otorgado.

Para efectos de antijuricidad, por lesion se entiende la desproteccion que
se causa a un interés juridicamente tutelado en un tipo, como consecuencia de
una conducta. En el caso del consenlimiento, la desproteccion no existe, pues
en realidad o que falta es la proteccion legal, ya que el sujeto que consiente

" vélidamente se ha excluido del dmbito de la tutela del tipo penal.*

Y2Mezger, Edmundo. Derecho Penal" Parte General., CaArdenas Editor.
Pijuana, México. 1955.

53tbid. pag., 164.

dvela Trevifio, Sergio. "Antijuricidad y Justificacién". Editorial
Trillas, 2a, ediciébn, México D.F, 1986,
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Grispigni formula el siguiente concepto del consentimiento del interesado:
"Es la autorizacién dada por el titular del bien juridico a otra persona,
facultandola para lesionar o poner en peligro el bien de ese titular." Para
dilucidar el valor del consentimiento, parte de esta premisa: Los bienes
protegidos por el derecho son diferentes desde el punto de vista de su
importancia. Existen bienes que son tutelados juridicamente, en tanto que el
titular de ellos no permite su lesién o puesta en peligro. Tales bienes,
precisamente por la forma en que son tutelados, podemos llamarlos bienes
Jjuridicos condicionados, esto es, que su tutela juridica en ralacién a una o varias
presonas estd condicionada a |a ausencia de la voluntad del titular de permitir la
lesiébn; mientras los otros bienes podemos llamarlos bienes jurldicos
incondicionados, porque la tutela de ellos es actuada por el Derecho incluso
contra la voluntad del titular.

Ranieri considera que "el consentimiento del titular del derecho es una
manifestacion unilateral de voluntad por medio de la cual aquel que es capaz de
abrar, renuncia a un interés juridicamente protegido, del que puede validamente
disponer".

Para Maggiore el consentimiento del titular del derecho consitituye un
instituto en si estable, de caracter penalistico, mediante el cual es Estado hace
depender la exclusién de la antijuricidad del hecho, de una declaracién de
voluntad del titular del derecho agredido. Estima que el consentimiento del
titular del derecho es una verdadera causa de justificacién. E! consentimiento
del ofendido excluye el delito, pues aunque el hecho queda tal cual es, su
ilicitud es anulada, ya que el Estado en algunos casos otorga relevancia a la
voluntad privada como excluyente dei carédcter antijuridico de un hecho.

El problema relativo a Ia eficacia del consentimiento ha sido también
abordado por penalistas de habla hispana, como es el caso del maestro Cuello
Calén quien estima que si no es posible proclamar con carécter de regla
general que el consentimiento del sujeto pasivo justifica la conducta del
agresor,** reconoce que puede tener eficacia anuladora de! delito cuando se
trata de bienes juridicos de los que pueden disponer sus titulares, como
acontece con los derechos de caracter privado y patrimonial.

Por su parte Soler, condiciona el influjo del consentimiento a la
naturaleza del bien juridico que la figura penal tutela, y sobre todo, a los
motivos y a la forma de esa tutela por parte del Estado. Siempre que la tutela
sea expresiva de un interés general o publico, aunque simultaneamente
coincidente con un derecho subjetivo privado, el consetimiento no sera eficaz,
por cuarnito la aplicacion de la pena no tiene por fin exclusivo la tutela de ese

55Cuello Calén. "Derecho Penal" tomo I. Editorial Porria. México D,F.
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derecho subjetivo. Solamente en lo que constituya un derecho subjetivo puede
eventualmente ser eficaz el consentimiento, como es el caso de los delitos
contra la libertad, contra la honestidad y contra el honor, pero en los delitos
que atacan los derechos patrimoniales, reconoce una absoluta eficacia al
consentimiento, ya que sobre estos bienes la libre disposicion es regla. De aqui
que, por ser de interés publico |a vida, "no pueda validamente consentirse en la
propia muerte, ni en la lesidn de la propia integridad personal". El fundamento
de su influjo en este caso, radica en que los bienes juridicos a los cuales la
tutela se refiere, son bienes juridicos (objetos de tutela) en cuanto su titutar los
considera y trata como valiosos, de modo que al otorgar permiso para su
destruccidn, ellos se tornan en inidoneos como objetos de una violacion juridica
ya que no son protegidos en su materialidad por el derecho, sino en cuanto son
objeto de interés por parte de su titular.

Por ultimo, Jiménez de Asua, niega que el consentimiento pueda tener
alcance de una causa de exclusién de la antijuricidad, pues considera que si las
causas de justificacion tienen como importante caracter ser generales a todas
las especies de delitos, y actuar en |la inmensa mayoria de ellos suprimiendo lo
injusto, el consentimiento no puede figurar entre ellas, ya que, hasta los
partidarios de darle ese papel, confiesan que sélo en casos concretos y muy
contados puede invocarse.s¢  Esteblece que dentro de la distincion entre
derechos innatos, de los que podemos distinguir el derecho a la vida, al
integridad personal, a la legitima defensa, derecho a |a libertad, a |a igualdad, a
la asistencia y al trabajo y los derechos adquiridos constituidos por los derechos
patrimoniales, éstos ultimos son los Unicos con caracter renunciable.

4. Efectos del consentimiento. En la actualidad, es aceptado por muchos, la
doble funcién del consentimiento, que puede originar una causa de atipicidad de
la conducta o una causa de justificacién. Llegar al conocimiento de si se
encuentra frente a una u otra hipolesis, escribe Porte Petif, hace necesario
indagar si el tipo exige una conducta contra la voluntad del sujeto pasivo ya que
en tal situacion el efecto del consentimiento es la de impedir la adecuacién al
tipa”, Jiménez de Astia recanocs, en tal caso, que el consentimiento constituye
un obstéculo para realizar los elementos de la figura delictiva. No habré robo,
violacion, detencién ilegal, etc., si el sujeto pasivo ha consentido en la accidn.

Hans Welzel comparte el criterio de esa doble funcién al considerar que
puede el consentimiento tener, en Derecho Penal, distinta significacion: puede
excluir el tipo, lo cual ocurre cuando la norma penal se construye tomando en
cuenta un actuar contra la voluntad del afectado, impidiendo en tales casos el
consentimiento la integracién de ese elemento del tipo. Puede exluir la

56Jiménez de Asua. Ob. Cit. Pag. 421,
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antijuricidad, lo cual supone la adecuacidn de la conducta o del hecho a la
norma, pero no su ilicitud.5”

Resumiendo las ideas de los autores que hemos venido estudiando en
este segundo tema, podemos concluir diciendo que el ordenamiento juridico
valora como antijuridicas determinadas conductas cuando han sido realizadas
contra |a voluntad del titular del bien juridico que resulta afectado, sin dicha
contraria voluntad, la accién no solamente no es antijuridica, sino perfectamente
licita, por encuadrar en la zona en que el hombre tiene absoluta libertad de
disposicidn sobre sus bienes, ya que no invade la esfera de los intereses
publicos o los derechos subjetivos de sus semejantes.

8. El Consentimiento en los Delitos Contra la Vida. Estando
concientes de que el valor del consentimiento en el ambito juridico penal, no
puede, en manera alguna, ser resuelto de un modo general en todas las
situaciones que la vida ofrece a la valoracion juridica, sino sélo mediante un
minucioso examen de los intereses que entran en juego en las diversas
especies delictivas, a continuacién plantearé el problema del consentimiento en
los delitos contra la vida, que es lo que atafie directamente al presente trabajo.

Mariano Jiménez Huerta, comenta en su obra "La Antijuricidad", que
nuestro ordenamiento positivo pone de relieve que el consentimiento no impide
el nacimiento de la antijuricidad en aquellas conductas que atn afectando de
manera Inmediata a un derecho materialmente vinculado al sujeto que
consiente, simultaneamente lesiona también intereses colectivos. Continta
diciendo que el consentimiento es inaperante en el delito de homicidio, pues en
él, al destruirse el derecho a la vida del sujeto pasivo, se atacan también los
intereses vitales de |a colectividad. La demostracion de que el consentimiento
es inoperante en el homicidio parte de! Cédigo Penal, ya que en su articuio 312
se describe expresamente |a antijuricidad que encierra la conducta del que para
prestar auxilio a otro para que se suicide, ejecuta su muerte. Lo mismo se
deduce del articulo 308 donde se tipifica expresamente el homicidio cometida
en duelo o en rifla, no obstante que aceptar tomar parte en un duelo o rifig,
implica el consentimiento tacito de los duelistas o rijosos a ser privados de la
vide o a ser lesionados,

De o anterior, podemos observar que desde el instante en que el
Cédigo a través de sus articulos 312 y 308, sanciona el hecho de privar de ia
vida a otro con menor pena de la que corresponderia al homicidio simple
intencional (art. 307) si no mediaran las circunstancias que aquellos describen,
el ordenamiento positivo nos d& la base inequivoca para concluir que el

5Tpavén Vasconselos, Francisco. "Manual de Derecho Penal Mexicano".
Editorial Porrua., México D,F,1987.



consentimiento tiene eficacia para graduar el matiz antijuridico que reviste la
conducta de privar de |a vida a otra persona.

El homicidio consentido definitivamente encuadra en el tipo del delito de
homicidio, ya que con dicha conducta se ataca un interés publico, pero la pena
atenuada con que es sancionado, constituye a nuestro juicio, fundamento vélido
para eslimar que, incluso en el delito de homicidio, tiene cierto influjo el
consentimiento del sujeto pasivo. Dicho consentimiento, tiene en el
ordenamiento juridico mexicano cierta trascendencia para matizar la intensidad
cuantitativa del injusto en el delito de homicidio, pues aunque resulte ineficaz en
lo que corresponde a los intereses de la colectividad, trasciende a favor de
quien otorga su consentimiento disponiendo validamente de su vida. Tan es
asl, que en referencia al homicidio-suicidio que tipifica el articulo 312, se
dispone en el 313, completando la reglamentacion de aquél, que "si el occisa...
fuere menor de edad o padeciese alguna de las formas de enajenacion mental,
se aplicaran al homicida... las sanciones sefialadas ai homicidio calificado...” Al
negarse en este precepto por causa de minoria de edad o de enajenacion, el
influjo que en las situaciones normales tiene el consentimiento conforme al
articulo 312, se pone de manifiesto que la autorizacién validamente otorgada
por el sujeto portador del interés a la vida, ejerce valor indiscutible para matizar
cuantitativamente la intensidad antijuridica de conductas de la misma dimension
publica; en otras palabras, el consentimiento no impide la antijuricidad de la
accion, pero puede ser causa de atenuante de la pena.

TEMA IV

EL TRASPLANTE DE ORGANOS

1. Generalidades.

Desde los origenes de la cultura, el hombre sofé mitoldégicamente con
trasplantes e ided sirenas, centauros alados y otras figuras miticas. Muchos
siglos después de esos suefios los vertiginosos avances tecnoldgicos y
cientificos hicieron realidad investigativa los xenoinjertos, es decir, injertos de
especies diferentes, como se hizo por ejemplo con los trasplantes de vélvulas
cardiacas de cerdos y de temeros para instalarlas en anillos adrticos de
personas que sufrian dafios imeversibles de su aparato valvular. Los
autoinjertos, siguiendo con el mismo ejemplo valvular, que se hicieron del
propio musculo de la fascia lata (del muslo), fueron de amplia utilidad.
Heteroinjertos, tomando vélvulas de cadéveres humanos, o construyéndolas de
la membrana meningea de |a duramadre, fueron y son de enorme funcionalidad.



Trasplantes mas complejos de drganos enteros, tal es el caso de rifién,
higado, corazén, péncreas y pulmén en blogque, son en la actualidad una
realidad terapéutica.

LLegar a esa realidad requirié no sélo dilatado y paciente proceso de
investigacién, sino que hubo también de revolucionar conceptos filosdficos,
éticos, culturales y legales que tenian que ver con la concepcion de la muerte,

Antes de conocerse y practicarse el trasplante de drganos y tejidos, el
problema de la propiedad del cadaver no tenia importancia, excepto en lo
relacionado con la religién y con los conceptos de respeto al cadéver. En la
actualidad con los avances quirirgicos, que han hecho posible la tarea de
trasplantar 6rganos, es necesario puntualizar legalmente a quién pertenece el
cuerpo del difunto, a fin de disponer sin trabas o impedimentos legales de sus
tejidos u 6rganos.

Al respecto, fundéndonos en nuestra Ley General de Salud, podemos
determinar que los disponentes secundarios serén el cdnyuge, el concubinario,
la concubina, los ascendientes, descendientes y los parientes colaterales hasta
el segundo grado del disponente originario; a falta de los anteriores, la
autoridad sanitaria, y los demés a quienes esa ley u otra ley general aplicable le
confiera tal caracter. Lo anterior deriva del articulo 325 de ia mencionada ley,
el cual establece como requisito para extraer drganos o tejidos de un cadéver
que no hubiere expresado en vida su consentimiento para dicha ablacién, de la
autorizacién de los disponentes secundarios, con lo cual podemos considerar
que la situacién de res nullius del cadéver queda suprimida, pues los parientes
indicados anteriormente estén legitimados para disponer de él.

2, Criterios médicos.

Por su situacion dentro de la sociedad, ha correspondido al médico emitir
el fallo sobre si un viviente ha dejado de existir.

Debido a la estrecha relacién que guarda este apartado con el tema de la
muerte desde un aspecto médico, me permitiré retomar algunos puntos
expuestos en el capitulo tercero del presente trabajo, con el fin de recordar lo
que la muerte es y en que momento puede determinarse como definitiva, pues
como es sabido, constituyen dichos criterios cuestién determinante para
proceder con la extraccién de érganos de un cuerpo declarado sin vida, para
ser trasplantados a un enfermo, cuya existencia depende de ia presteza con
que se realice dicha operacién quirirgica.
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El criterio determinante en los inicios de ia ciencia médica como tal, se
basé en la terminacidn de la actividad respiratoria, pronto se afiadié el criterio
de cese en la actividad cardiaca y ambos prevalecieron por mucho tiempo como
determinantes. Eslo es, se declaraba muerta a una persona que dejaba de
respirar y el corazon cesaba de latir.

Al progresar la ciencia médica se ha hecho posible la recuperacion y
mantenimiento de ambas funciones mediante equipos que, independientemente
del estado en general del individuo, pueden conservarse funcionando por
tiempo ilimitado, con lo cual se han resquebrajado los criterio de ausencia
respiratoria y cardiacas. En consecuencia, surgié un nuevo criterio: el de la
desaparicion de las funciones del sistema nervioso, la mal lamada "muerte
cerebral", pues correctamente deberia hablarse de muerte encefélica, pues
incluye la afeccidn de todas las porciones del encéfalo, y no solo del cerebro, la
que justifica dicho concepto. Como tal se entiende !a pérdida total e irreversible
de las funciones no solo cerebrales, sino de todo el encéfalo,

Este criterio se origind en la repetida observacion de que los pacientes
con datos clinicos sugestivos de ausencias de funciones del sistema nervioso
con caracter definitivo, no se recuperaban a pesar de las medidas terapéuticas
de sostén mas adelantadas y fallecian en un plazo no mayor de tres meses.

En 1968 un grupo de especialistas de ia Escuela de Medicina de Harvard
establecit los siguientes requisitos para el diagndstico de muerte cerebral.

1. No hay percepcion de estimulos ni respuesta a ellos.

2. No hay accidon muscular, incluyendo la movilidad repiratoria espénténea,
misma que se considera ausente si no aparece dentro de un tiempo méximo de
tres minutos después de que se ha desconectado el respirador.

3. No existen reflejos.
4. El electroencefalograma muestra sélo un trazo lineal horizontal.

Para otorgarle valor total a los anteriores datos deberan haberse
descartado la hipotermia y las intoxicaciones por drogas depresoras de! sistema
nervioso central, tales como barbituricos, diazepan, meprobamatos, etc., y
deberdn persistir durante 24 horas cuando menos.

En 1971 y 1972 el Instituto Nacional de Enfermedades Neurol6gicas y
Accidentes Cerebrales de Eslados Unidos realizd un estudic en el que
colaboraron nueve centros hospitalarios buscando obtener criteros maés
confiables que los propuestos por la Escuela de Medicina de Harvard y llegaron
alo siguiente:
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1. Se exige el prerrequisito de que se hayan cumplido todos los procedimientos
diagndsticos y terapéuticos apropiados para el caso.

2. Los siguientes hallazgos deberan estar presentes por lo menos 6 horas
después del inicio del coma y de la falta de respiracion y por un lapso no menor
de 30 minutos: a) coma (falta de respuesta a érdenes o estimulos dolorosos);
b) apnea considerada como ausencia de movimientos respiratorios
espontdneos por un maximo de 15 minutos (no se exige desconectar el
respirador), c) dilatacion pupilar, d) ausencia de reflejos "cefdlicos";
electroencefalograma Isoeléctrico.

3. Debera obtenerse una prueba que confirme la ausencia de circualcion de la
sangre al encéfalo.

Como se anota, las diferencias bésicas con los criterios de Harvard,
establece con toda claridad el prerrequisito de atencién exhausitiva previa. Lo
anterior significa que se acorta el periodo de persistencia de los datos de 24 a 6
horas, no se requiere desconexidn del respirador para calificar a la apnea y se
amplia de 3 a 15 minutos el tiempo de su duracion, se ailade la confirmacion de
ausencia de circulacion encefélica.

3. Aspectos éticos y sociales.

Una vez que se ha llegado a determinar el estado de muerte encefélica,
se plantea ante el médico la posibilidad de suspender las medidas de sostén
que a pesar de la lesion encefdlica global mantiene los movimientos
respiratorios y el latido del corazén. Esta desicion no es fécil, y pudiera
confundirse con una conducta calificable de eutanasia. En realidad no seria
asli, en virtud de que el individuo ya ha sido diagnosticado con muerte
encefdlica. Es conveniente enfatizar, que la muerte de una persona no es
evento stbito e instantdneo, sino que es un proceso con eventos sucesivos.
Por o anterior sera mejor hablar de un estado de muerte, queriendo con ello
expresar que el individuo va perdiendo progresivamente determinadas
funciones y la vitalidad de determinados sistemas, 6rganos, tejidos y finalmente
células. Asl mismo que en algunas ocasiones estos pasos se dan con
celeridad; sin embargo en olras pueden llevarse dias, semanas y hasta meses,
al cabo de los cuales el desenlace seré indefectiblemente la muerte total.

Bajo esta consideracion se entendera que se ha llevado a la muerte a un
paciente que se encontraba en una etapa avanzada del estado de muerte
(como lo es la muerte encefélica) y en el que artificialmente se han retardado
otras manifestaciones de dicho estado (movimientos respiratorios,
contracciones cardiacas, etc.).
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No se trala de eutanasia ni en su modalidad positiva, puesto que no
existe la accién causante de la muerte, ni en la modalidad negativa, dado que
la posibilidad de vida natural esponténea ha desaparecido.

La toma de esta desicion choca con la imagen tradicional de |a medicina
que lucha con todos los medios contra la muerte, pero debe reconocerse que
hay un limite en lo que se puede y es adecuado hacer para retardarla.

No es discutible el derecho a la vida que le corresponde al ser humano;
pero este mismo derecho incluye el que esa vida tenga un término natural, lo
que se ha venido denominando, el derecho a morir. La muerte de un paciente
debera considerarse como un hecha bioldgico natural y no como un fracaso de
la medicina.

Ahora bien, si por el contrario se persiste en mantener conectados los
equipos de sostenimiento vital, gque le espera al paciente? que valor pueden
tener para él algunos dias o semanas de esta "pseudovida"? y (que de las
angustias de los familiares en vigilias interminables, en pena constante y con
fuertes erogaciones monetarias?. El mantenimiento de los pacientes con
muerte encefélica significa altos costos en equipo, material y actividad de
personal médico y paramédico. Para el servicio que da el hospital a la
sociedad, la cama ocupada, las horas-hombre de trabajo y los gastos pueden
significar el dejar si atencién a pacientes en los que la accion médica tendria
mejores augurios.

En este punto, aprovecho para reiterar mi postura en favor de la emision
de pliegos testamentarios en las que el paciente, o aun el sujeto en plena salud,
pide y autoriza que llegado el caso no se le mantenga con medios artificiales si
el dictdmen médico lo califica como irrecuperable. En tal caso el médico tendria
la obligacién legal y moral de seguir los deseos expresos del paciente, gozando
el médico de la proteccién legal que debe corresponderle por efectuar ten
imporante accion.

En el campo ético, las dudas han arreciado por el hecho de tomar un
"corazdn batiente" para transplantario de quien ya se ha establecido y
comprobado que ha muerto encefélicamente, con las formalidades de ley y el
rigor de la ciencia, pero el trasplante de higado, de rifién, de pulmones y de
péncreas, sa ha hecho también con el "corazén batiente” de quien ha perdido
funcionalmente la vida.

En relacién a este tema, aun desde el punto de vista religioso, y con esto
me refiero unicamente a la lIglesia Catdlica por tratarse de la religion
predominante en el pueblo mexicano; se han emitido declaraciones como la
hecha por el Papa Pio Xli, quien con motivo de celebrarse un congreso en

85



Roma dijo a los miembros del Instituto ltaliano de Genética®s: "Si la lesion del
cerabro es tan grave, que es muy probable e incluso précticamente cierto, que
el paciente no sobrevivira, el anestesista se plantea la cuestion angustiosa de
valorar las maniobras de resucitacién..". "Pero puede enconirarse en una
siluacion delicada si la familia considera estos esfuerzos inconvenientes y no se
aviene a ellos. La mayor parte de las veces, este se produce, no al principio de
las tentativas de reanimacion, sino cuando el estado del paciente, después de
una ligera mejoria, no progresa y cuando esté claro que solo la respiracion
artificial automatica mantiene la vida, Se pregunta entonces si se debe o si se
puede proseguir la tentativa de reanimacion, aunque el alma quizé haya salido
del cuerpo”.

Por ofro lado, La Academia de Ciencias Pontificias, en un documento
publicado por L'Observatore Romanos?, que es organo oficial del Vaticano, hiza
la siguiente declaracion: "Por invitacién de la Pontificia Academia de Cienclas,
un grupo de trabajo se ha reunido los dias 10, 19 y 21 de octubre de 1985 para
estudiar la prolongacién artificial de la vida y la determinacion exacta del
momento de la muerie".

"Después de haber constatado los recientes progresos de técnicas de
reanimacién y de los efectos inmediatos y a largo plazo de los dafios
cerebrales, el grupo de trabajo ha discutido los criterios objetivos de la muerie y
de las reglas de conducta frente a un estado persistente de muerte aparente”.

"Por una parte los experimentos realizados revelan que !a resistencia del
cerebro a la ausencia de circulacion cerebral puede permilir recuperaciones de
otra manera considerados imposibles”,

“Por ofra parte se ha comprobado que cuando la totalidad del cerebro ha
sufrido un dafo irreversible (muerte cerebral), toda posibilidad de vida sensitiva
y cognositiva esta definitivamente anulada, mientras una breve supervivencia
vegetativa puede mantenerse mediante la prolongacién artificial de la
respiracién y de fa circulacién",

Si bien en la obra de donde se extrajeron las ideas anteriores, no se hace
mencion de las conclusiones a la que llegaron, podria deducir, quizé
erroneamente, baséndome en la declaracion hecha por el Papa Pio Xii, que
para la Iglesia no es inmoral el terminar con la ayuda mecénica prestada a un
paciente, cuando éste ha sufrido daifo cerebral irreversible, pues al parecer el
alma ya ha abandonado el cuerpo.

%8Giraldo, Cesar Augusto. "Medicina Forense®. Editorial Sefial, sexta
ed,, Colombia, 1991.
591dem.



4. Aspectos legales.

Dos son los principales hechos que originan consecuencias legales
tratdndose de la determinacion del estado de muerte: e/ primero consiste en la
posibilidad de prolongar la vida con las modernas técnicas de la medicina y de
ello, tener que decidir en un momento determinado si se retira tal apoyo o se
mantiene indefinidamente; el segundo se relaciona con la toma de 6rganos para
trasplante, ya que, como es bien sabido, los drganos obtenidos de paciente con
muerte encefalica ofrecen mejores posibilidades de éxito para el receptor, que
los que se toma de un cuerpo una vez que se ha interrumpido la circulacion
sanguinea, Esta circunstancia que resiente el médico o el grupo tratante, ha
dado lugar a una cierta presion por parte de los equipos médicos interesados
en los trasplantes.

En relacion con el primar punto es conveniente citar que la Ley General
de Salud, que entré en vigor el 1 de julio de 1984, seriala en el articulo 317 que
"para la certificacion de la pérdida de la vida, debera comprobarse previamente
la existencia de los siguientes signos de muerte:

|. La ausencia completa y permanente de la conciencia;

II. La ausencia completa de respiracion espontanea;

il La falta de percepcion y respuesta de los estimulos externos;

(V. La ausencia de los refiejos de los pares craneales y de los
reflejos medulares,

V. La atonfa de todos los musculos;

VL. El término de la regulacion fisiolégica de la temperatura corporal;
VIi. El paro cardiaco irreversible y,

Vill. Las demas que establezca el reglamento correspondiente.”

Se observa que en este articulo se manejan algunos de los criterios a
que nos referimos con anterioridad, pero no se habla especificamente de las
condiciones que deberfan llenarse para retirar el apoyo externo al individuo con
muerte encefalica, ni de los requisitos para establecerlo o mantenerlo, ni de las
situaciones legales que de todo ello pudieran derivarse. Por ello tales
problemas han quedado por |o pronto bajo la responsabilidad del médico con la
consulta de los familiares o allegados.

En el segundo punto que se refiere a la toma de drganos para trasplante,
resulta pertinente citar el articulo 318 de la mencionada ley: "La disposicion de
érganos y tejidos con fines terapéuticos, podra realizarse de cadéveres en los
que se haya certificado la pérdida de la vida en los términos del articulo 317 o
de aquelios en que se compruebe la persistencia por seis horas de jos signos a
que se refieren las fracciones |, Il, I, y IV del mismo articulo” (ausencia de
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conciencia, de respiracion, de relejos craneales y medulares y falta de
percepcion y respuesta a los estimulos externos) " y ademas las siguientes
circunstancias:

|. Electroencefalograma isoeléctrico que no se modifique con estimulo alguno
dentro del tiempo indicado.

Il. Ausencia de antecedentes inmediatos de ingestion de bomuros, barbituricos,
alcohol, y otros depresores del sistema nervioso central, o hipotermia.

"Si antes de ese término se presentara un paro cardiaco irreversible, se
determinard de inmediato la pérdida de la vida y se expedird el certificado
correspondiente.

La certificacion de muerte respectiva sera expedida por dos profesionales
distintos de los que integran el cuerpo técnico que intervendré en el trasplante”.

Este articulo establece la posibilidad de retirar érganos o tejidos del
cuerpo del fallecido tempranamente a fin de que sean (tiles para su trasplante.
Esta posiblidad se regula en los siguientes articulos:

El articulo 321 de la Ley General de Salud, implica que exista capacidad
técnica y las condiciones apropiadas para efectuar los trasplantes: "Los
trasplantes de érganos y tejidos y sus componentes, en seres humanos vivos
podran llevarse a cabo con fines terapéuticos, solamente cuando hayan sido
satisfactorios los resultados de las investigaciones realizadas al efecto,
representen un nesgo aceptable para la salud y |a vida del disponente originario
y del receptor, y siempre que existan justificantes de orden terapéutico".

Debido al riesgo que conlleva una intervencién quirdrgica y sus posibles
secuelas una vez realizada la ablacion del 6rgano del donador, la Ley
determina en su articulo 322 que salvo lraténdose de sangre 6 sus
componentes, 1a oblencion de drganos o tejidos y sus componentes de seres
humano con fines terapéuticos, se haré preferentemente de cadaveres.

Atendiendo al requerimiento de un cuidadoso estudio de! donador y del
receptor, sobre todo en lo referente a la compatibilidad que ofrezca un maximo
de posibilidades para un resultado satisfactorio, la seleccién del disponente
originario y del receptor de drganos o tejidos para trasplante o trasfusion, se
hard siempre por prescripcidn y bajo control médico, en los términos que fije la
Secretaria de Salud, asl lo dictamina el articulo 323 de la L.G.S.

Un articulo que a mi parecer es de gran importancia para 1a realizacion
de la donacidn, es el articulo 324 de la L.G.S., el cual determina que "para
efectuar la toma de 6rganos y tejidos se requiere el consentimiento expreso y
por escrito del disponente originario, libre de coaccidn fisica o moral, otorgado
ante notario 0 en documento expedido ante dos testigos idoneos, y con las
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demas formalidades que al efecto sefialen las disposiciones aplicables. En el
caso de la sangre, no sera necesario que el consentimiento sea manifiesto por
escrita”.

Este articulo precisa el derecha que tiene el presunto donador a ceder
porciones de su cuerpo; pero condicionandolo a la formalidad de un documento
con validez legal, es decir, el consentimiento del disponente originario configura
un ingrediente fundamental en el terreno de la eficacia de las vinculaciones

provenientes del acto juridico cuyo derivado final sea e! atentado a la integridad
fisica.

Asi mismo, el articulo en su parte final establece que "el disponente
originario podra revocar el consentimiento en cualquier momento sin
responsabilidad de su parte".

Con respecto a este punto de revocabilidad sin responsabilidad me
encuentro absolutamente en contra, pues me parece injusto, ya que dicha
revocacion puede causarle al donatario terribles darios y perjuicios, no sélo en
el aspecto econémico, como podria ser el traslado al lugar donde se efectuara
el trasplante, hospitalizacién o bien alojamiento en algtin hotel, el costo de los
estudios médicos necesarios para efecluar la intervencién quirlrgica, etc., sina
principalmente el tiempo perdido que en estos casos resulta vital, pues el
donatario ha dejado de buscar otra drgano para el traplante, quizé ha perdido
su lugar en las listas de espera de los bancos de 6rganos, ¢y qué pasa
entonces?, ¢(ha de dar las gracias y volver a empezar, sablendo que su vida
pende de un hilo?, la verdad es algo aberrante. Estoy de acuerdo en que el
dinero que pudiera recibir por concepto de pago de dafos y perjiucios no
subsana el liempo perdido, pero probablemente con esa cantidad pudiera
acudir a un mejor centro médico ya sea nacional o extranjero, en donde le
garantizaran un trasplante en un plazo breve, pues todos sabemos que
desgraciadamente cuando media dinero todos los tramites son mas &giles.

Ahora bien, mi postura no estd basada unicamente en lo injusto que
pueda parecerme este acto, también existen algunos aspectos legales que
fundamentan mi opinién. Empecemos aclarando que la donacidn es un
contrato, pues asi esta definido en el articulo 2332 de nuestro Cédigo Civil, y
tan es asl que en el caso de la donacidn de 6rganos la misma Ley (Reglamenlo
de la Ley General de Salud en Materia de Control Sanitario de la Disposicion de
Organos, Tejidos y Cadéveres de Seres Humanos), establece en el articulo 24
los requisitos que debe contener el documento que haga el disponente
originario o donante para la disposicion de sus 6rganos, el cual deberé hacerse
ante la presencia de dos testigos idoneos o ante un notario; asi como también
los requisilos que debe cumplir para ser donante. Por otro lado, el reglamento
mencionado también establece los requisitos para ser donatario y receptor, asi
como las caracteristicas con que ha de contar el documento en donde exprese

89



su voluntad. Con esto, se puede considerar que se han reunido los elementos
de existencia requeridos por el Codigo Civil, pues se cuenta con el
consentimiento de ambas partes, y el objeto del contrarto queda establecido en
dichos documentos. Antes de continuar debemos recordar que la donacién se
perfecciona cuando el donatario acepta y hace saber su aceptacion al donador
(articulo 2340 Cadigo Civil).

Con lo anterior hemos establecido que una vez aceptada la donacidn, se
conforma un contrato y por tanto es aplicable el precepto civil que establece
que la validez y el cumplimiento de los contratos no pueden dejarse al arbitrio
de uno de los contratantes (articulo 1779 Cédigo Civil), con lo cual podemos
decir, que en términos generales, la donacién no puede revocarse sin justa
causa, momento en el cual serd aplicable o establecido por el articulo 2104 del
ordenamiento Civil, mismo que a la letra nos dice "El que estuviere obligado a
prestar un hecho y dejare de prestarlo 0 no lo prestare conforme a lo convenido,
sera responsable de los dafios y perjuicios...", sin embargo, la revocabilidad del
consentimiento, en este orden de ideas, operara con plena eficacia liberatoria
en el sector de los atentados susceptibles de producir una disminucion
permanente en la integridad fisica, pues el Ley General de Salud, establece
claramente que los riesgos que represente el trasplante deberdn de ser
aceplables para ambas partes.

Unéanimamente se niega, la ejecucion forzada en forma especifica de las
obligaciones de este rango, por la amplitud de la garantia que veda cualquier
presion corporal sobre el obligado, por lo que esta regla conduce
necesariamente a admitir que en los actos juridicos vélidos, creadores de
derechos sobre el cuerpo de otros sujetos, la conducta contraria al deber
previsto en la relacion juridica es condicidn para la aplicacién de una sancion
que se resolveria siempre en la indemnizacién de los dafios experimentados por
el pretensor, 50

Por ultimo, analizando el articulo 12 del Reglamento para la disposicién
de organos y tejidos de seres humanos mencionado anteriormente, resulta que
éste autoriza la revocacidn del consentimiento que el donante hubiera hecho
para la disposicion de sus érganos o tejidos, pero tal disposicion implica un
supuesto hipotético, es decir la mera voluntad de en un momento dado donar
determinado 6rgano, pero no ha habido aceptacion de alguna persona que
requiera de su 6rgano, es decir no existe acuerdo de voluntades entre las
partes, por lo que no se ha producido ninguna obligacién juridica. El articulo en
cuestion no habla de revocacion del contrato celebrado entre las partes, por lo
que una vez efectuado, tanto el donante como el donatario quedaran sujetos a
las normas relativas y aplicables del Cddigo Civil.

50pecocq, André, citado por Gert Kummerow. "Perfiles Juridicos de los
Trasplantes". Editorial Justitia et Jus, Venezuela, 1990.



Resumiendo esta serie de ideas, considero que la donacién inter vivos
concertada debidamente entre disponente y el receptor, no puede ser revocada
sin que medie causa grave. Pero en caso de que asi fuere, el donante debera
resarcir al donatario por los dafios y perjuicios causados por su incumplimiento.

Asl mismo, el articuio en mencién, complementa la idea anterior
estableciendo, que en caso de que el disponente originario no hubiera revocado
su consentimiento en vida, no tendra validez la revocacidén que, en su caso,
hicieren los disponentes secundarios.

Sin embargo, la Ley otorga facultades de disposicién a determinados
parientes en el caso establecido tanto por el articulo 325 de la Ley General de
Salud, como por el articulo 14 de su Reglamento en materia de disposicién de
érganos, tejidos y cadéveres humanos: cuando el disponente originario no haya
otorgado su consentimiento en vida para la utilizacién de drganos, tejidos, y
componentes de su cadaver, se requerird el consentimiento o autorizacion de
los disponentes secundarios, excepto cuando la autoridad competente, de
conformidad con la ley, ordene la necropsia, en cuyo caso la toma de drganos,
tejidos y sus componentes no requerird de autorizacién o consentimiento
ajguno.

Estos disponentes secundarios son, de acuerdo al Reglamento de |a Ley
General de Salud en Materia de Control Sanitario de la Disposicién de Organos,
Tejidos y Cadéveres de Seres Humanos, los siguientes:

1. El cényuge, el concubinario, la concubina, los ascendientes, descendientes y
los parientes colaterales hasta el segundo grado del disponente originario;

II. La autoridad sanitaria competente;

fil. El Ministerio Pdblico, en relacién a los érganos, tejidos y cadaveres de seres
humanos que se encuentren bajo su responsabilidad con motivo del ejercicio de
sus funciones;

IV. La autoridad judicial;

V. Los representantes legales de menores e incapaces, tinicamente en relacion
a la disposicién de cadéveres;

VI. Las instituciones educativas con respecto a los drganos, tejidos y cadévers

que les sean proporcionados para investigacidn o docencia, una vez que venza
¢l plazo de reclamacion sin que esta se haya efectuado; y
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Vil. Los demds a quienes las disposiciones generales aplicables les confieran
tal caracter, con las condiciones y requisitos que se sefialan en las mismas.

La preferencia entre los disponentes secundarios, se definird conforme a
las reglas de! parentesco que establece e} Cédigo Civil.

Los requisitos que establece la Ley para que el consentimiento olorgada
sea vélido son tres y consisten en que no se trate de:

I. Menores de edad,
il Incapaces, o
1. Personas que por cualquier circunstancia no pueden expresaria libremente,

Ampliando esta disposicién, el Reglamento establece en su articulo 27,
que cuando por causa de minoridad, incapacidad o imposibilidad fisica del
receptor, éste no pueda expresar su voluntad para }a realizacion del trasplante,
la autorizacidn podra ser consentida en su caso por el conyuge, concubinario,
ascendientes, descendientes o los parientes colaterales hasta el segundo
grado, o bien por los representantes legales de menores o incapaces, siempre y
cuando hayan recibido informacién completa sobre las probabilidades de éxito
terapéutico. En caso de urgencia para la realizacion del trasplante, el
consentimiento podré ser otargado por ia primera persona de las mencionadas
en renglones anteriores, y a falta de ello, por el Comité Iinterno de Trasplantes
de la institucién hospitalaria de que se trate.

Los articulos 327 y 328 de la Ley General de Salud, al igual que e} 326,
establecen limitantes en la donacién por parte de personas en ciertas
condiciones o situaciones que ameritan manejo especial:

Asf el articulo 327 dice que cuando el consentimiento provenga de una
mujer embarazada, solo serd admisible para la toma de tejidos con fines
terapéuticos si el receptor correspondiente estuviere en peligro de muerte, y
siempre que no implique riesgo para Ja salud de Ja mujer o del producto de la
concepcion.

Las personas privadas de su libertad, indica e} artfculo 328, podran
otorgar su consentimiento para la utilizacion de sus Grganos y tejidas con fines
terapéuticos, solamenie cuando el receptor sea coényuge, concubinario,
concubina o familier del disponente originario de que se trate.

Por dltimo, la ley hace hincapié en la necesidad de que |a Secretarla de
Salud tenga conocimiento y dé su autorizacion para creacion de los bancos de
organos, tejidos y sus componentes, asi como también las funciones que deben
tener jos Registros Nacionales de Trasplanies y Trasfusiones, lo cual también
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es condicion en todo lo que se refiere a este delicado e importante tema de los
trasplantes.

En cuanto a la disposicion de 6rganos y tejidos con fines terapéuticos, la
ley determina que esta debera ser a titulo gratuito, prohibiéndose el comercio
de drganos o tejidos seccionados ya sea por intervencion quirtrgica, accidente
o por hecho ilicito. Relacionado con el trasplante de 6rgano Unico no
regenerable, esencial para la conservacion de la vida, solo podré hacerse
obteniéndolo de un caddver. Al efecto, los ojos serdn considerados como
Grgano unico.

De los articulos anteriormente mencionados, podemos concluir que los
donadores de 6rganos pueden ser personas vivas o muertas. En el caso del
donador vivo, los problemas médico-legales son escasos y superables
facilmente. Se requiere solo de un consentimiento informado que autorice la
remocion del 6rgano o tejido, por el donador adulto y en completo goce de sus
facultades intelectuales.

Habiendo realizado un estudio sobre los articulos aplicables a la
donacién y frasplante de drganos, hablaremos sobre la posible ilicitud que
dichos convenios pudieran sufrir. Al respecto Gert Kummerow, en su obra
titulada "Perfiles Juridicos de los Trasplantes", nos dice que "el recurso a la
ilicitud de la causa y a las nociones de buenas costumbres autorizarfan la
declaracion de nulidad de los convenios que entrafian, a cargo o en provecho
de alguno de los contratantes, el cumplimiento de un atentado a la integridad de
la propia persona o de la de otro. Pero en la zona extema de este tipo de
argumentaciones se desplazarian las convenciones cuyo objeto no sea -
espacificamente- un atentado voluntario a la integridad fisica aunque su
ejecucion comporte necesariamente una lesién. La finalidad del negocio puede
referirse a la actuacion necesaria para salvar la vida o restablecer el equilibrio
de funciones orgénicas del contratante o de un tercero, por mas que la misma
signifique Ia produccion de lesiones a la integridad (intervenciones quirlrgicas,
por ejemplo)".

Con lo anterior, podemos determinar la relatividad del principio segun el
cual el cuerpo humano esté colocado por encima de toda convencion, como la
insuficiencia de los criterios de orden publico y buenas costumbres
predispuestos para la mesura del objefo del acto negocial.

El punto de vista precedente condujo, a la doctrina a investigar ia eficacia
de los contratos "corporales" dentro de los linderos de la teorfa de la causa. Tal
formulacién del problema suministra al organismo jurisdiccional un planoc de
sustentacion suficientemente amplio para pronunciar un acto decisorio que
examine la finalidad perseguida por los términos subjetivos, dentro dei complejo
general de las obligaciones asumidas, y que declare en ultimo témino, la
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validez o la nulidad del acto negocial, expediente susceptible de restablecer el
dominio de la autonomia privada cerrado virtualmente por la teorfa del objeto
illcito. Al penetrar en este punto la teoria de la causa, es evidente que el
margen mayor de incertidumbre con que tropezaria el organismo jurisdiccional
para decidir sobre la validez de la convencion, no resultaria coimado. La
nocién de causa inmoral, o contraric al orden plblico 6 a las buenas
costumbres, queda liberada a lo que, en un momento dado, (variable en el
tiempo), se estima como nocién dominante en el seno de los principios
informadores del sistema normativo o de las reglas de moral general
proyectadas al Derecho. Asl no resulta dudosa la validez de una convencion
cuyo objeto sea la intervencién dei médico con el propdsito de salvar la vida a
un paciente, a pesar de que eilo signifique la mutilaciéon de uno de sus
miembros. En la vertiente opuesta, y con respuesta contraria, se ubicarfan las
operaciones practicadas con el Unico fin de experimentar técnicas nuevas, al
margen de todo intento de curar.

De este modo, se debe distinguir entre pactos no perjudiciales para la
persona humana paralelamente a los pactos perjudiciales. En el primer rubro,
se suele colocar las convenciones que, aun afectando la integridad fisica no
involucran perjuicios notables para el ser humano en el equilibrio de sus
funciones vitales. En el segundo compartimiento encuadran las convenciones
que autorizan un perjuicio para la vida o la integridad fisica aln cuando ios
mismos puedan significar un beneficio correlativo a otro sujeto. Estas liltimas
anotaran siempre la sancién mas enérgica por ser adversas a las buenas
costumbres. La aplicacién irrestricta del enunciado conforme al cual la persona
fisica esta situada al margen del tréfico jurldico y no puede ser objeto de
contrato, carece de alcance absoluto, pues las convenciones que no suponen
dafic a la persona son licitas.

Sobre esta base de sustentacion se mueve el articulo 5 del Cédigo Civil
ltaliano de 1942, el articulo 18 del Cbdigo Civil Etiope de 1960 y el
Anteproyecto de Cadigo Civil uniforme para la Republica Mexicana de Antonio
Aguilar Gutiérrez. Las nommas citadas declaran la prohibicion de los actos de
disposicién del propio cuerpo cuando su ejecucion ocasione una disminucion
permanente de la integridad fisica o cuando son contrarios al orden plblico o a
las buenas costumbres (art. 5 C.C. Hallano, art. 20 Anteproyecto mexicanoc) o un
atentado grave a ia integridad del cuerpo humano (art. 18 C.C. de Etlopla). Las
limitaciones voluntarias al derecho sobre la Integridad fisica serfan nulas si no
estan justificadas por un interés legitimo (C.C. Etiope).

En consecuencia, sl el acto persigue la produccion de un atentado grave
a la integridad del cuerpo humano, atin cuando esté justificado por un interés
legitimo (conservacion o restitucion de la salud de un pariente cercano), incidiré
en el tipo legal de la norma que lo priva de toda eficacia.
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De lo anterior se deriva, que los mayores problemas a resolver inciden
sobre los atentados que generan un daflo permanente o irreparable a la
integridad fisica, o una disminucién acentuada de la funcionalidad del
organismo, ESs decir, el problema radica en la toma de uno de los llamados
"organos gemelos" del cuerpo humano con miras a trasplantario a otra persona
(trasplante de un rifion, o de una glandula sexual, por ejemplo). La disminucién
de la funcion , el dafio actual y la amenaza de un perjuicio potencial para el
organismo, o 1a minimizacion del complejo funcional del cuerpo humano, como
secuelas de la ablacidn son evidentes. No existiendo posibilidad de
regeneracion, seria preciso poner de nuevo en funcionamiento la nulidad del
acto dispositivo, En esta materia existe un limite objetivo a la libertad de
configuracion interna del contenido del negocio.

Motivaciones de esta indole han determinado, parcialmente, la adopcion
de un conjunto de normas especiales destinadas a reglar los alcances del
consentimiento del dador, las formalidades a cumplir, la responsabilidad penal y
civil del médico y las condiciones sanitarias que han de revestir los trasplantes
entre vivientes.

Una vez concluido el presente capitulo, a manera de conclusion intentaré
globalizar los diversos puntos tratados y darles unidad, para que quede mas
claro cual es la relacidn que puede existir entre la capacidad de la persona
fisica con la eutanasia, o bien con el valor del consentimiento, o los trasplantes
de organos, que aunque pudieran parecer temas ajenos al objetivo central del
presente trabajo, se encuentran intimamente relacionados, lo cual lo veremos a
continuacion.

La persona fisica, desde el momento en que nace viva y viable, adquiere
la capacidad de goce que consiste en tener y gozar derechos, que si bien no
puede ejercerlos por la ausencia de la mayoria de edad, podré hacerlo
mediante un representante legal. Una vez cumplida 1a mayoria de edad, y
encontrandose en pleno goce de sus facultades mentales, el individuo adquiere
la llamada capacidad de sjercicio, la cual consiste en poder ejercer, mediante el
uso pleno de discernimiento, de sus derechos y cumplir con las obligaciones
contraidas. Si al hombre le es reconocido el libre albedrio en relacién a los
actos externos, también debe de serlo en los actos que van dirigidos a su
persona, esto es, debe permitirsele ejercer plenamente su derecho a la vida y
su correlativo derecho a la muerte, derechos que pertenecen intrinsecamente al
hombre por el simple hecho de serlo, es decir, no se requiere que el Estado los
otroge, éste simplemente los reconoce. El hombre pertenece a si mismo, y no a
una sociedad en la cual s6lo desempeiia un rol que puede llevarlo a cabo otro
individuo sin que exista un cambio en la estructura de la misma, dentro de una
sociedad, y que quede claro que no estoy hablando de la familia, todo el mundo
es sustituible.
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La persona fisica y mentalmente capaz puede determinar el curso que ha
de seguir su vida y por lo mismo puede decidir el momento en que ésta debe
concluir por haber dejado de ser una vida placentera; tiene el derecho de
oponerse a que se le alargue una agonia que no le corresponde, pues si las
funciones de su cuerpo han llegado al final, no tiene por que someterse a l0s
dolorosos experimentos que diariamente realizan los médicos para aventajar a
la muerte por un tiempo, que comparado con el sufrimiento de! paciente y de los
familiares, siempre resulta minimo.

€1 valor del consentimiento del individuo es fundamental para que una
conducta que se encuentra regulada dentro del Cédigo Penal como antijuridica,
no llegue a serlo; es necesario que se le otorgue al consentimiento un valor
absoluto, si es necesario mediante alguna formalidad legal, pues no es posible
que a una persona que durante toda su vida se le reconoci6 plena capacidad de
sjercicio, por el simple hecho de estar enfermo se le niegue y se le considere
interdicto sin que medie declaracién judicial. La voluntad de la persona capaz
debe ser reconocida ya sea durante la enfermedad o bien, cuando
anticipaAndose a alguna situacion por la cual llegare a encontrarse inconciente y
no pudiera expresaria, hubiera redactado un testamento vital en el cual se
manifiesta su verdadera Ultima voluntad.

Hasta el momento unicamente he hecho referencia al valor que puede
tener el consentimiento de persona con plena capacidad de ejercicio, sin
embargo el 4mbito de la eutanasia no sélo abarca los casos en que el enfermo
incurable y dolorido demanda la muerte, sino aquellos otros de dementes
incurables e idiotas sin remedio y de los inconscientes que recobraran sus
sentidos para encontrarse en un estado miserable. Para estas categorfas no es
posible invocar el consentimiento. Es cierto que seria posible suplir su voluntad
con la de sus padres o representantes legales, lo cual podra llevamos a casos
de arbitrariedad, pues dichos representantes podrian solicitar la eutanasia del
enfermo por intereses econémicos, o bien para librarse de la carga que implica
el demente.

Con el fin de evitar eso, destacados partidarios de 1a eutanasia plantean
una solucién consistente en la creacién de comisiones oficiales, encargadas de
decretar la muerte de esos seres, aunque reconozcamos que con la comrupcion
que existe en nuestro pais y en muchos otros, la valoracion que esta comisién
realizara de los casos podria carecer de la objetividad necesaria desviando su
determinacién en busca de beneficios economicos. Quizé en tales casos lo
Unico que podra restar es dejar a estos enfermos seguir su "vida" hasta que
concluya naturalmente.



CAPITULO V
EL DERECHO PENAL MEXICANO

1. ANTECEDENTES HISTORICOS.

Realizada la Independencia del pals, después del breve lapso del
Imperio de lturbide, el segundo Congreso Mexicano establecio la independencia
y soberania de los Estados de la Federacién en cuanto a su régimen interno, y
por lo tanto podian proclamar sus propias leyes.

Se sucedieron luego varios ensayos de Republica Centralista (1835-46,
1953-55), pero finaimente el Federalismo, al menos en su aspecto juridico, fue
definitivamente consagrado en el articulo 40. de la Constitucion del 5 de febrero
de 1857. Sin embargo la inercia del régimen virreinal ocasiond que la
Republica Mexicana desde 1821 hasta 1869, todo el pals fuera regido por las
mismas leyes penales, salvo el caso excepcional del Estado de Veracruz.

Cddigo de Veracruz,

En 1835 aparece formalmente, en Veracruz, el primer Cédigo Penal del
México Independiente. Los diputados Bemardo Coutu, Manuel Feméndez Lea|,
Antonio Maria Salorio y José Julian Tomnel fueron los principales autores de
este importante documento.

Desde luego este Cédigo no legisla explicitamente sobre la eutanasia,
pero sl encontramos articuios que pueden vincularse con ella.

En efecto, es interesante para nuestro tema el articulo 542 sobre ayuda
al suicidio, que se encuentra en la tercera parte, denominada "Delitos contra los
particulares”, y bajo el titulo |, sobre los "Delitos contra las personas”; "El que
ayudare a ofra persona en el acto de suicidarse, 0 el que antes lo proveyera de
medios al efecto, conociendo lo que intenta, o dejare de dar aviso
correspondiente a quien deba o pueda impedirlo, se tendrd como cémplice de
homicidio, sujeto a las penas que respectivamente quedan establecidas en la
primera parte de este Codigo. Nunca, sin embargo, se le impondra la capital , a
menos que haya sido él quien sedujo u obligd al suicida a darse muerte".

De este articulo conviene destacar los siguientes elementos: a) tres

aspectos de la tipificacion del delito, b) la equiparacion del delito y ¢) ia
penalizacion de este.
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a) En la primera parte del articulo 542, se consideran tres modalidades
de ayuda al suicidio:

1. El auxilio al acto del suicidio ("el que ayudare...en el acto"),

2. Cooperacién activa remota ("proveyere de medios al efecto")

3. Cooperacion por omisién ("dejare de dar aviso..a quien deba o pueda
impedirlo").

El legislador parece considerar las tres modalidades de igual gravedad,
pues concluye que el sujeto activo de cada uno de los casos, "se tendrd como
cdmplice de homicidio", término que consideramos incorrecto, pues deberia de
hablarse de "cémplice de suicidio". Por ultimo, el inencionado articulo sanciona
con la pena capital al que seduzca u obligue al suicida a darse muerte.

Cédigo de 1871.

La Independencia de México no trajo consigo cambios profundos en
materia penal, sino que continuaron en vigor el Fuero Juzgo, las Siete Partidas,
La Novisima Recopilacion, la Recopilacién de Indias, ia Constitucién de 1812 y
otros decrelos especiales. Las nuevas leyes penales fueron en general
inspiradas por los vaivenes politicos, resultando en su mayoria andrquicas y
arbitrarias.

Para tratar de corregir esta situacion, el Presidente Juarez nombré una
comision que redactara un proyecto de Cédigo Penal para el Distrito Federal y
Territorio de Baja California. La intervencion francesa frustré este proyecto,
pero una nueva comisidn bajo la direccidn del Lic. Antonio Martinez de Castro
fué instituida en 1868. Asi, el 7 de diciembre de 1871 el Cddigo Penal fue
promuigado.

Tampoco en este Cddigo se trataron expresamente los casos de
eutanasia, aunque existe, en la primera parte del articulo 559, una alusion a la
voluntad y orden de la victima.

Articulo 559: "El que dé muerta a otro con voluntad de éste y por su
orden, seré castigado con cinco afios de prision. Cuando solamente lo
provoque al suicidio, o le proporcione los medios de ejecutarlo, sufriré un afio
de prision, si se verifica el delito, En caso contrario, se le impondra una multa
de cincuenta a quinientos pesos”.
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En el primer caso no basta la expresién de la voluntad de morir de la
victima, sino que lo pida expresamente al sujeto activo. No se habla de los
motivos que subyacen en esa voluntad y orden.

En el segundo caso de provocacién o ayuda al suicidio, podria darse en
este (ltimo alguna modalidad de eutanasia, aunque tampoco se alude a los
motivos que provocarian esta ayuda, ni se sefialan circunstancias del sujeto
pasivo, enfermo, loco, menor de edad...

Este Cédigo fue adoptado en un transcurso de ocho afos (1871-1879),
por la mayoria de los Estados: Yucatan, Guerrero, Campeche, Zacatecas, San
Luis Potosi, Chiapas, Tamaulipas, Coahuila, Sinaloa, México, Hidalgo, Puebla,
Colima, Oaxaca y Morelos,

En 1912 se organizd la revision del Cddigo de 1871, sin embargo el
articulo 559 quedd igual.

Coédigo Penal de 1929.

Bajo la presidencia del Lic. Emilio Portes Gil, se creé una comisién para
elaborar un nuevo proyecto de Cédigo Penal, bajo la direccién del Lic. José
Almaraz. El Cédigo entr6 en vigor el 15 de diciembre de 1929. Su vigencia fue
menor de dos afos, ya que el 17 de septiembre de 1931 fue abrogado por el
Cddigo Penal actual.

Sustituir al Cddigo de 1871, que tenia una aura de perfeccién y bondad,
no iba a ser facil, maxime que el Codigo de 1929 adoiecia de graves defectos.
Muy influenciado por la corriente positiva de Lombroso y Ferri, pretendia mas
que el castigo del delincuente el mejoramiento del ambiente social. Proliferaron
las multas, que se especificaban por medio de "dias utilidad”. Las criticas y
protestas llovieron por todos lados, y el mismo Portes Gil ordend su revisién
total.

Tres articulos se relacionan con nuestro tema. El 982 dice: "El que dé
muerte a otro por voluntad de éste y por su orden, se e aplicara una sancién de
cuatro a seis afios de segregacién y multa de treinta a cincuenta dias de
utilidad".

El articulo 983 establece: "Cuando solamente lo induzca al suicidio o le
proporcione medios para ejecutarlo, se le aplicard una sancién hasta de tres
afios de segregacion y multa de treinta a cincuenta dias de utilidad si se verifica
la muerte 0 se causa lesiones. En caso contrario solo se hard efectiva la
multa”,



Es de advertirse, que este Cédigo corrigié el error del Cadigo de 1871,
que decia en el articulo 559 "si se verifica el delito", no considerando al suicidio
como delito. El articulo 983 del Cddigo de 1929 ya dice "si se verifica la
muerte", con lo cual se repard ese error de técnica.

No sdlo en esto se nota la inovacidn de este cédigo respecto del anterior,
sino también empled sanciones mas adecuadas al hecho criminoso, ya que el
juzgador en presencia de una induccion al suicidio en que la victima hubiere
muerto, o hubiere recibido lesiones, podia imponer una sancion corporal que
fluctuaba entre dos extremos muy amplios, desde tres dias, hasta tres afios de
segregacion, con lo cual era factible obtener una mejor individualizacion de la
pena. En cambio, el Cédigo de 71 sefialaba como término medio una pena de
un afto de prisidn, segun que en el caso existieran agravantes o atenuantes, El
juez solo tenia dos limites para todos los casos: de ocho a dieciseis meses de
prision. En el actual codigo de 1931, la pena es de uno a cinco afios de prision.

Otra importante novedad en relacién con los cddigos anteriores se nos
presenta en el articulo 984; "Si el occiso o suicida fuere menor de edad o
padeciere alguna de las formas de enajenacion mental, se aplicaran al homicida
o instigador las sanciones sefialadas al homicidio calificado".

Cédigo de 1931.

Generalidades.

E) 13 de agosto de 1931, el Presidente Pascual Ortiz Rubio expidi6 e!
Cadigo Penal para el Distrito Federal actualmente vigente. Al principio de la
década de los setentas el texto ya habla sufrido més de treinta reformas.

Con respecto al Codigo "Martinez de Castro" (1871) y el Codigo

"Almaraz" (1929), el Codigo actual presenta importantes novedades a lo largo
de sus 400 articulos:
a) Se concede, en general, mayor libertad al juez en la aplicacién de algunas
sanciones segun méximos y minimos considerados en la ley; se deben tomar en
cuenta las circunstancias exteriores y las peculiares del delincuente (articulos
51y 52).

b) Se perfeccionan los elementos de la suspensién condicional de la pena
(articulo S0).

¢) De la férmula de la tentativa de delito (articulo 12).

d) De! delito de encubrimiento (articulo 400).



e) De la participacion en el delito (articulo 13).
f) De las circunstancias excluyentes de responsabilidad (articulo 15).
g) Del caracter de pena publica de la reparacion del dario (articulo 29).

Ahora bien, antes de estudiar con mas detalle los articulos del Cédigo
que podrian aplicarse al homicidio piadoso, conviene ofrecer un panorama
general del titulo decimonoveno referente a los delitos contra la vida y la
integridad corporal (articulos 302-343).

A) Homicidio Simple.

E! delito de homicidio, privacion antijuridica de la vida de un ser humano
es considerada la infraccién mas grave contra el individuo y contra la sociedad,
y una de las formas mas calificadas de violencia.

Ei delito de homicidio tiene como elemento material la privacion de la
vida de un hombre, y puede perpetrarse por medios fisicos, mediante una
accién o una omision, y algunas veces por medios "morales’.

Para que se configure el delito es necesario también que se dé el
elemento moral: intencién de matar (dolo), o imprudencia (culpa). El dolo
consiste en la voluntad del agente de causar la muerte (articulo 8 C.P.), la
culpa, se dé por la imprudencia (imprevisién, negligencia, impericia, faita de
reflexién o de cuidedo, articulo 8). Los homicidios causales en los que no
existiera ni dolo, ni culpa, no seran delitos. Ademas dei dolo especifico, se
puede dar el dolo genérico o preterintencional, cuando, por ejemplo, se
pretendi6 una lesion y resultd la muerte (articulo 9, fracc. li).6!

Omitimos las consideraciones sobre las condiciones para que las
lesiones se consideren mortales (articulo 303), e igualmente la concurrencia de
causas, anteriores a la lesién (articulo 304 fracc. i y ili) o posteriores a ella
(articulo 304, fracc. {, articulo 305).

El homicidio simple intenciorial, establece el articulo 307 del Cddigo
Penal, es penado con prisién de ocho a veinte afios, a no ser que se den
causas atenuantes: homicidio en rifia, de cuatro a doce afios de prision (articulo
308), homicidio en duelo, de dos a ocho afios de prision (articulo 308), y por el
homicidio en el caso de sorprender al conyuge en adulterio préximo a su

6lGonz&lez de la Vega, Francisco, "Derecho Penal Mexicano". Editorial
Porrua, México 1988,
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consumacion, o al corruptor del descendiente, de tres dias a fres afios de
prision (articuios 310y 311 resp.).

B8) Homicidio Calificado.

El homicidio calificado es aqué! en el que se da alguno de estos cuatro
elementos: premeditacion, ventaja, alevosia o traicion (articulo 315). Al
homicidio calificado se le impone una pena de veinte a cuarenta afios de prisidn
(articulo 320).

Para los casos de eutanasia es de particular relevancia la consideracion
de la premeditacién. Se da este elemento cuando se comete el delito después
de haber refiexionado sobre él. Para la escuela clasica, |a premeditacion es el
elemento agravante por excelencia, en cambio la escuela positiva pugna porque
en su lugar se considere el mévil (Ferri). Segun nuestro Cddigo la
premeditacion se presume cuando el homicidio se realiza entre otras formas,
por medio de venenos (articulo 315), aunque debemos mencionar que la
presuncion en la premeditacion es "juris tantum”, es decir, admite prueba en
contrario.

C) Subtipos Especiales de Homicidio.

Consideremos, antes de analizar la ayuda al suicidio, dos subtipos
especiales y basicos de homicidio que frecuentemente estan ligados a la
eutanasia, el parricidio y el infanticidio.

El parricidio consiste en el homicidio del padre, la madre o cualquier otro
ascendiente consanguineo en linea recta (abuelos paternos o maternos), sean
legitimos o naturales. Se requiere que el autor de este delito conozca ese
parentesco. La penalizacidn es de trece a cuarenta afios de prision (articulo
323y 324).

El infanticidio consiste en la muerte causada a un nifio dentro de las
setenta y dos horas de su nacimiento, por alguno de sus ascendientes
consanguineos. Este delito presenta penas menores que el homicidio simple:
de seis a diez affos de prision en el caso de infanticidio simple, y todavia pena
més atenuada, de tres a cinco affos de prision en el infanticidio "honoris causa’
(articulos 325, 326 y 327), de esta atenuacion solo podré beneficiarse la madre
que llene las circunstancias indicadas en el articulo 327 del Cédigo.

Entre el delito de abandono de personas, y la llamada eutanasia pasiva

(adistanasia), me parece que existe cierta relacion, de acuerdo al articulo 335
del Codigo Penal, que a la letra dice: "Al que abandonare a un nifio incapaz de
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cuidarse a si mismo 0 a una persona enferma, teniendo la obligacion de
cuidarlos, se le aplicarén de un mes a cualro afios de prision, si no resultare
dafio alguno, privéndolo, ademds, de la patria potestad o de la tutela, si el
delincuente fuere ascendiente o tutor del ofendido”.

D) Auxitio e Induccién al Suicldio y Homicldio
con el Consentimiento de la Victima.

El Cédigo Penal para el Distrito Federal dedica dos articulos al topico de
auxilio o induccién al suicidio (articulos 312 y 313) pero no habla de la
motivacion del sujeto activo. A nuestro modo de ver, esta es una importante
carencia, pues no pueden recibir el mismo castigo el que indujo o ayudo al
suicidio por mdviles egoistas o malévolos, que el que lo hizo movido por
motivos altruistas. La pena es de uno a cinco aflos de prision, pero si el auxilio
llegd hasta ejecutar la muerte, la prisién sera mayor, de cuatro a doce afios.

Se supone que la cooperacién al suicidio, se presta con el
consentimiento y/o peticion de la victima. Veamos el texto del articulo 312; "E|
que prestare auxilio o indujere a otro para que se suicide, seré castigado con la
pena de uno a cinco afios de prision; si se lo prestare hasta el punto de ejecutar
él mismo la muerte, la prision seré de cuatro a doce afios”.

En e} articulo 313, en cambio (la redaccién es confusa) se pena al
parecer como homicidio calificado la instigacién o ayuda al suicidio si el sujeto
pasivo 8s un menor de edad o padece de algun tipo de enajenacién mental.
Creemos que es incorracto que este articulo se refiera al sujeto activo como
"homicida", pues la persona que se quita la vida lo hace voluntariamente.

Anteproyectos de 1949, 1958 Y 1983.

De entre los varios proyectos de reforma de nuestro Codigo Penal es de
aspecial interés para nuestro tema el proyecto que se elabord en 19443 por el
Dr. Luis Gamido, y los notables penalistas Celestino Porte Petit, Raul Carrancé
y Trujillo, y Francisco Arglelles.

El articulo 304 tocaba los temas anteriores, pero también hablaba de
eutanasia:. "E| que prestare auxilio o indujere a otro a que se suicide, seréd
castigado con la pena de uno a cinco afos de prisién. Si lo prestare hasta el
punto de ejecutar él mismo la muerte, la pena serd de cuatro a doce afios de
prisidn. Se impondréa de uno a tres afos de prision cuando la privacion de la
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vida se cometa por mdviles de piedad, mediante suplicas reiteradas de la
victima, ante la inutilidad de todo auxilio para salvar la vida".

Como puede observarse, las dos primeras partes coinciden con el
articulo 312. La parte final que se refiere explicitamente a la eutanasia es
nueva, Por lo dicho anteriormente, en general, nos parece acertada; no hace
alusién al mdvil egoista, pero atenia la pena cuando se trata de un movil
altruista. Esto en cuanto al sujeto activo; por lo que se refiere al sujeto pasivo
se sefiala no s0lo su consentimiento, sino su reiterada peticion. Ademds trata
de establecer la situacién objetiva de la enfermedad "ante la inutilidad de todo
auxilio para salvar la vida".

De este mismo modo, el anteproyecto de Cddigo Penal de 1958,
reglamenta expresamente este delito, declarando en su articulo 222, que seré
sancionado con prisidn de un mes a lres ahos, el homicidio cometido: "ili, Por
modviles de piedad, mediante stplicas de la victima, ante la inutilidad de todo
auxillo para salvar su vida".¢3

En el anteproyecto de 1963, se eliminé el caso del actual Cddigo,
consistente en sancionar al que prestare auxilio hasta el punto de ejecutar él
mismo la muerte, pues como expresan en la exposicion de motivos sus
redactores, nos encontramos en presencia de un acto ejecutivo de homicidio,
sin que el consentimiento de la victima tenga validez alguna para trasformar
esta conducta en otra de menor rango. La Comislon estimé por otra parte, que
el flamado homicidio por méviles de piedad no debia ser objeto de expresa
regulacién, por los graves peligros que de su préactica pueden derivar,
quedanda al arbitrio del juez, estimar en estos casos, la calidad y el valor de los
méviles del agente, &

Cédigo Penal del Estado de México.

El Cédiab Penal del Estado de México, legisla expresamente sobre la
eutanasia.

En efecto, el articulo 249 dice: "Serd castigado con prision de seis
meses a diez afos y mulla de cincuenta a setecientos dias de salario minimo, el
homicidio comstido:

l. En estado de emacion violenta que las circunstancias hicieren excusable;

62"Leyes Penales Mexicanas", Instituto Nacional de Ciencias Penales,
Tomo IV. México, 1980.

63payén Vasconselos, Francisco. "Lecciones de Derecho Penal”. Editorial
Porrda. México, 1982.

64nLeyes Penales Mexicanas". Ob. Cit.
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Il. En vindicacién préxima de una ofensa grave causada al autor del dalito, su
cényuge, concubino, ascendientes y descendientes y hermanos; y

Ill. Por méviles de piedad, mediante suplicas notonas y reiteradas de la victima,
ante la inutilidad de todo auxilio para salvar la vida".

Como puede advertirse, la redaccién de la fraccion Il coincide
sustancialmente con e! articulo 304 del Proyecto del Cddigo de! Distrito Federal
de 1949, sélo que los limites minimos y méximos de la pena son ampliados, y
ademds se impone multa hasta por setecientos dias de salario minimo.

2, HOMICIDIO CONSENTIDO.

El ordenamiento penalistico vigente no destaca de una manera expresa
que el consentimiento sea una circunstancia que atente el homicidio. Sin
embargo, a esta conclusion se arriba cuando se interpreta uno de los aspectos
del articulo 312 de! Cédigo Penal,

En el articulo 312 se describe un tipo auténomo de delito: participar en el
suicidio de otro. La autonomia de este tipo se destaca con la sola
consideracion de que no siendo delito el suicidio, el auxilio o induccién al
mismo sdlo puede ser sancionado mediante la creacién de un tipo, para
describir dichas conductas de participacion, habida cuente de que por ser
atipico el suicidio, las conductas inductoras o auxiliadoras de! mismo no pueden
adquirir signiticacién penalistica; pero cuando el auxilio se materializa en el
hecho de que ! sujeto activo ejecuta la mueris, hipdtesis descrita en e! parrafo
ultimo del propio articulo 312, sustancialmente nos hallamos ante un verdadero
homicidio perpetrado con el consentimiento del enfermo, el cual es sancionado
con prisién de cuatro a doce afios, o sea, con una pena sensiblemente inferior a
la establecida para el homicidio simple, conformando de esta manera una
especie de homicidio atenuado que el Cddigo contiene,

Aungue el consentimiento es inoperante para inveslir de licitud la
conducta de! que priva a otro de su vida, pues dicha conducta adn afectando de
manera inmediata un derecho materialmente vinculado en el sujeto que
consiente, reviste inflyo para graduar su matiz antijuridico. La trascendencia
que reviste el consentimiento de persona capaz, opera en el sentido de colorear
en menor grado la intensidad antijuridica de la mencionada conducta.

En e! articulo 313 del Cédigo Penal, no solo se niega valor atenuativo al

consentimiento prestado por un menor 0 por persona afectada por alguna de las
formas de enajenacién mental, sino que en el mismo precepto se establece que
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en estos casos "se aplicara al homicida... 1as sanciones sefialadas al homicidio
calfficado...". Empero, cuando el homicida hubiere inculpablemente errado
sobre las circunstancias de hecho (mayoria de edad, sanidad mental), de la
victima no le seran aplicables las sanciones del homicidio calificado, con
fundamento en el articulo 53, el cual establece que "no es imputable al acusado
el aumento de gravedad proveniente de circunstancias particulares del ofendido
si las ignoraba inculpablemente al cometer el delito".

No puede interpretarse como consentimiento vélido el simple deseo o
anhelo, manifestado a modo de un lamento, de descansar de las fatigas y
amarguras de la vida o de los dolores o sufrimientos fisicos que acarrean las
enfermedades y los estados de decrepitud organica. E! consentimiento vélido a
que implicitamente se refiere el articulo 312 es sblo aquel insito en la
determinacion del suicida. E! consentimiento prestado, es en todo momento
revocable, debiendo subsistir en el momento del hecho, y ningtin valor tiene en
caso de que la muerte no se produzca, la ratificacién posterior que de la
conducta del sujeto activo hiciere la persona a la que este hubiere intentado dar
muerte.

La determinacién suicida debe ser manifestada inequivocamente
mediante cualquier medio de expresitn: palabras, escritos, gestos indicativos,
etc.

El mdvil de piedad consiste en el caso en que se priva de la vida a una
persona incurable y aquejada de crueles dolores, pero que no demanda que se
le abrevien sus sufrimientos y se le prive de su atormentada vida. Estos casos
estan revestidos de un espacial rigor, consistente en la imposicién de la pena
de! homicidio simple (de ocho a veinte afios de prision, articulo 307) en su
grado minimo. Solamente en algunos casos excepcionales que en la practica
se pueden presentar, es factible que el homicidio piadoso pueda adquirir mayor
significacion juridico-penal, tanto si se efectlia con o sin el consentimiento del
sujeto pasivo.

Debemos reconocer que en aguellos casos en que concure un auténtico
mévil de piedad que no engendra una situacién que prive al sujeto activo de su
facultad de entender y de querer en el momento del hecho, nuestra legislacién
resulta insatisfactoria, pues la pena que se le aplicard no podré descender del
minimo de ocho afios de prisidn, establecida para el homicidio simple; pena que
consideramos excesiva, por lo que para evitar posibles injusticias, proponemos
que deberia incluirse en el Capitulo del homicidio un precepto especial que
estableciera una atenuada pena para los casos de homicidio piadoso, sin
condicionar su aplicacién, como lo hicieron los Anteproyectos de 1949 y 1958 a
las "...suplicas reiteradas de la victima".



3. LA EUTANASIA A LA LUZ DEL DERECHO PENAL MEXICANO.

Para continuar analizando las diversas conductas, y bajo los distintos
elementos del delito segun la teoria clasica, se ofrece un panorama general del
problema, bajo la luz de los preceptos del Codigo Penal Mexicano. Para
efectos praclicos, la eutanasia es la privacion de la vida del préjimo. Encuadra
¢l tipo en lo descrito por el articulo 302 del Cddigo Penal, en virtud de no existir
un tipo especial que sancione o estudie las diversas modalidades que pudieren
presentar los hechos en |a eutanasia.

Efecto material de la eutanasia. Como en cualquier homicidio, debe
hacerse referencia al hecho material consislente en la privacion de la vida de
un ser humano. Mediante los hechos, el autor priva de la vida a un enfermo,
Este actuar, comprende los elementos del delito, como a continuacién se

expone.

Conducta. La eutanasia, puede ser cometida por medio de una accién o
una omision con el requisito de que cualquiera de éstos arroje un resuitado
material, consistente en la privacion de la vida humana. Es imprescindible la
existencia del nexo causal entre la conducta y el resultado. De manera directa,
los actos u omisiones del responsable de haber causado la muerte a un
enfermo deben ser indubitablemente las causas originadoras del deceso.
Consecuentemente, la eutanasia es delito de accion o bien de comisién por
omision.

Matenial. La eutanasia consiste, como el homicidio simple, en la
privacion de la vida del enfermo; atendiendo a ello es un delito de resultado
material, concreto, no pudiendo admitirse dentro de la clasificacién como de
mera conducta. Es requisito indispensable la muerte de una persona enferma y
sin posibilidades de mejorar. Es material, en palabras de Manzinic®, porque su
nocion requiere la verificacion de un resultado (muerte del sujeto pasivo).

Instantdneo. E| delito se agota en su consumaclén. Aunque muchas
veces el proceso para ejecutar todos 10s actos tendientes a privar de la vida a la
victima, es un tanto cuanto largo o complicado, el momento de consumacién no
dura en el tiempo; en un solo instante se priva de la vida. En cuanto los actos
se ejecutan, cesan por si mismos, sin ninguna posibilidad de prolongarse en el
tiempo.

Delito de dafio. Al dar fin a la vida de un enfermo aunque se trate de un
incurable, nuestra legislacion lo considera como un delito lesivo del bien juridico

protegido.

65citado Por Gonz&lez Bustamante, Juan J., "Eutanasia y Cultura",
Asociacién Mexicana de Sociologia. P, 16.
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Tipo. La eutanasia no liene un tipo especial. El Cédigo Penal vigente no
previo este delilo en un tipo determinado, y si bien hay quienes la encuadran de
manera genérica en el articulo 302 del Cddigo Penal que tipifica el delilo de
homicidio, considero que serla més adecuado registrarlo dentro del tipo de
auxilio al suicidio, el cual queda descrito por el articulo 312 del mencionado
ordenamiento, estableciendo la pena con que se sancionara a "quien prestare
auxilio hasta el punto de ejecutar &l mismo la muerte". Desde este punto de
vista existe una enorme diferencia entre el homicidio simple y el auxilio al
suicidio por haber en este Uitimo el consentimiento del sujeto pasivo, situacion
que, con base en las penas establecidas en uno y otro delito configura un
atenuante en favor del segundo, pues para el homicidio simple, el Cédigo
establece una penalidad de ocho a veinte aftos de prision, mientras que para el
auxilio al suicidio, habiendo ejecutado el sujeto activo la muerte, la prisién seré
de cuatro a doce afos.

Bien jurldico protegido. E| objetivo sustancial protegido es la vida,
considerandose la eutanasia como un atentado contra este bien supremo.

Objeto material. Consiste en la vida de la persona enferma.

Sujeto activo. Cualquier sujeto puede efectuar la eutanasia; no es
necesaria calificacion alguna ni cualidad especial para detentar la categoria de
sujeto activo. Sin embargo , en los términos del articulo 323 que tipifica el
parricidio, debe aclararse que si los parientes ahi mencionados privan de la
vida al enfermo, para los efectos de la pena se observaran reglas mas severas.
Este punto es discutible, ya que nadie puede sufrir mas en came propia la
agonla del enfermo que los padres o cualquier ascendiente o descendiente
cercano. El mévil de la eutanasia es privar de la vida con el propdsito de hacer
cesar el sufrimiento cuando no existe ninguna probabilidad, ni de mejoria ni de
cura. Es necesario en consecuencia, la tipificacion del delito especifico donde
se contemplen las particularidades del caso, ia penalidad y las variantes, de lo
contrario, castigar al sujeto activo con las severisimas penas del parricidio
cuando el valor juridico no tiene la misma importancia que en ese delito, resulta
aberrante.

Sufefo pasivo. Consiste en |a persona enferma declarada incurable, a
quien mediante petlcién propia o por su precaria saiud, se le priva de la vida
para acortarle los terribles momentos de agonfa en que se encuentra.

Medios. Este tipo de delito no hace alusion a medios especificos, bastara
con que sean idéneos para causar la muerte. Los medios en consecuencia,
pueden ser fisicos, quimicos, indirectos o aln psiquicos, |a eutanasla se puede
lograr por medios diversos, clasificados estos en mecdnicos, quimicos y
patoldgicos. Los medios morales o psiquicos obran mediante un traumatismo
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en la mente, siempre y cuando tengan capacidad mortifera. Es de hacerse
notar que los medios morales, dada su dificultad de prueba, no son muy
aceptados por |a dactrina, quedando salo como hipétesis vélida de estudio con
poca aplicacién en la practica. En |a eutanasia cualquier medio empleado para
destruir una vida a punto de extinguirse, siempre que reuna el requisito de
causalidad, puede ser tomado como bueno paro los efectos de |a sancion.

Atipicidad. Puede presentarse €l aspecto negativo del tipo por ausencia
del objeto material o ausencia del abjeto juridico, en €l caso de haber fallecido
¢l sujeto. En este punto es importante hacer alusién al frecuente problema de
la deteccion de si el sujeto descerebrado, con signos vitales artificiales
provocados, por ejemplo, por un corazdn o un pulmén mecdnico, debe ser
considerado vivo; al respecto, los articulos 317 y 318 de la Ley General de
Salud, nos aclaran la duda al establecer las circunstancias por las cuales podra
decretarse la pérdida de la vida, siendo para el caso, la ausencia permanente
de respiracién espontdnea, paro cardiaco irreversible, electroencefalograma
Isoeléctrico plano por el término de seis horas.

Antijuricidad. Habré antijuricidad cuando se destruya el bien juridico
protegido, es decir, la vida del moribundo.

Aspecto negativo de la antjuricidad. El Cédigo Penal establece como
causas anulatorias de la antijuricidad, la legitma defensa, cumplimiento de un
deber, gjercicio de un derecho. Si bien en la eutanasia no existen excluyentes
de responsabilidad, el mavil piadoso y el consentimiento del sujeto pasivo
pueden consituir una atenuante en la sancién.

Dolo. El dolo se presenta, dice Carrara, cuando existié el &nimo de matar,
Hay eutanasia dolosa cuando se quiere o se acepta la muerte del enfermo,
comprendiéndose dentro de esto el dolo directo y el eventual. En el dolo directo
se dan los pasos necesarios para quitarle la vida al enfermo, suprimiéndole el
oxigeno, no suministrandole los medicamentos necesarios, etc.; en el segundo,
¢l dolo eventual, se llevan a cabo ciertos actos con cuya ejecucién pudiera
ocasionarle la muerte a la victima, sin que esto importe al actor. Son de
aceplarse las dos figuras dentro de |a eutanasia,

La culpa. De manera general se acepta que el homicidio es culposo
cuando la muerte no querida de una persona se verifica como consecuencia de
una conducta negligente, imprudente o inexperta. Dado que en la eutanasia
debe prevalecer el animo de suprimir ia existencia del enfermo doliente, no es
admisible la culpa; es necesaria siempre la presencia del dolo, el querer privar
de la vida a ia victima, y no que la muerte se provoque por falta del cuidado
exigido por las normas mas elementales. Tampoco se acepta en esta figura la
praterintencionalidad. E! querer un resultado distinto al provocado, harfa recaer
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la conducta en ofro tipo, pero no podrian ser calificados como eutanasicos los
actos provocadores de la privacién de la vida.

Causas de inculpabilidad. Ante el requerimiento de la determinacién del
actor por provocar la muerte a la victima, en este tipo especial no se admite la
posibilidad de excluir el dolo por la presencia de la "aberratio in persona o la
aberratio delict". En el primer caso no podra alegarse como excluyente
haberse equivocado de persona; de cualquier manera, se cometeria un delito
de homicidio simple, aunque no se configurara la eutanasia. Tampoco puede
ampararse bajo la segunda forma, alegando desconocimiento de prohibicién de
su acto, siguiendo el principio general que la ignorancia de las leyes a nadie
beneficia.

Penalidad. En la eutanasia al darse condiciones especiales en su
comisién, que lejos de acusar peligrosidad del delincuente, al haberse cometido
el ilicito por razones humanitarias, establece la ley una pena moderada. Es sin
duda cierto que existe trasgresion del orden juridico cuando uno de los valores
supremos tutelados ha sido destruido, pero también lo es, que el agente actu6
movido por compasién y no por ningun bajo instinto.

Tentativa. En 1a eutanasia se puede presentar la tentativa inacabada o
acabada. En la primera, puede el agente preparar la ejecucion de la victima,
sin embargo, a pesar de haberse comenzado a ejecutar los actos tendientes a
privarle de la vida, no se logra la muerte por causas ajenas a la voluntad del
sujeto activo. En la tentaliva acabada existe el dolo de privar la vida, se
realizan todos los actos idéneos para lograr el objetivo, pero por causas ajenas
a la voluntad del agente no se presenta la muerte del enfermo.

Excusas absolutonas. Tal y como se encuentra regulado el auxilio al
suicidio, que es donde podemos encuadrar a la eutanasia, no pueden
presentarse excusas absolutorias, sin embargo, soy de la opinién de que
deberia concedérsele al juez la facultad de perdonar, siempre que el sujeto
revele sociabilidad de los motivos y nulo estado peligroso, es decir, si no le gui6
al matador un motivo egoista, como recibir una herencia o liberarse de cuidados
pesados y costosos, sino que le movian causas verdaderamente piadosas y
compasivas, debe considerarse un procedimiento de impunidad. Al respecto, el
maestro Jiménez de Asiia concluye su obra con una hermosa frase digna de ser
transcrita: "No ignoro que la justicia y la piedad lienen areas distintas; pero
tampoco desconozco que la justicia transida de piedad es mas justa”.

Para concluir, siguiendo las ideas de Eugenio Cuello Calon, hemos de
decir, que nuestra legislacién, como casi la totalidad de las legislaciones
penales, no sanciona el suicidio; pero si prevé y castiga como delito especial el
hecho de inducir y prestar auxilio para que otro se suicide, ya el auxilio consista
en facilitar medios (armas, veneno, elc.) o cualquier otro género de cooperacion
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para que la propia victima sea la que personalmente se prive de la vida, o que
el auxiliador sea el que ejecute la muerte. En ambos casos, sostiene el gran
penalista, que: "siendo la induccion y la ayuda un delito especial y no teniendo
el caracter de hecho criminoso el suicidio en sl, no pueden tener aplicacién en
el caso, las reglas de participacion delictuosa".

En los casos en que la simple induccién al suicidio fuere ineficaz para
que la victima se prive de la vida o que no llegare a realizarse por el inductor el
homicidio del que consiente, por causas ajenas a su voluntad, podrian tener
aplicacion los preceptos relativos a los grados inferiores dei delito, o sea la
tentativa y la frustracion, sin embargo, esto no debe ser, ya que no siendo el
suicidio delito en sl, no puede haber tentativa o frustracion punible, de un hecho
que no esta catalogado como delito. Lo propio es que cuando se compruebe la
intencion criminal en la induccidn o ayuda, dede considerarse consumado por
parte del agente el delito previsto en el articulo 312 en su primera parte,
atendiendo al resultado final solamente para el efecto de la imposicién de la
pena, que podria ser mayor hasta el limite del termino méximo, cuando la
victima realmente se hubiere privado de la vida, y menor hasta el limite
marcado al minimo cuando el agente pasivo no hubiere recibido ningtn dafioc o
solo iesiones de mayor o menor gravedad.

Antes de pasar a estudiar algunas legislaciones extranjeras en su parte
relativa al auxilio al suicidio o bien a la eutanasia, a continuacion se presenta lo
que hay dentro de nuestra jurisprudencia referente al tema, que si bien es poco,
sirve para recalcar 1o ya expuesto en el presente capitulo.

PODER JUDICIAL DE LA FEDERACION
JULIO DE 1984

instancia: Primera Sala

Fuente : Seminario Judiclal de la Federacién
Epoca :7A

Volumen : 115-120

Parte : Segunda

Pagina : 110

RUBRO: SUICIDIO, AUXILIO O INDUCCION AL, DE MENORES.
(LEGISLACION DEL ESTADO DE NUEVO LEON).

TEXTO: El auxilio o induccién al suicidio, tratdéndose de un menor de edad, en
los términos del articulo 303 del Cddigo Penal de Nuevo Ledn, constituye una
agravante, por realizarse sobre un sujeto que por falta de desarrollo no esta en
aptitud de comprender la trascendencia de los actos a que es inducido, ni de
resistir o vencer el influjo fascinante o engafioso puesto en juego por el acusado
para que tome la determinacion de quitarse la vida,
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PRECEDENTES:
Amparo directo 2968/78. Rubén Rios Davila. 7de septiembre de 1978. Cinco
votos. Ponente: Ernesto Aguilar Alvarez. Secretario; Roberto Gomez Arguello.

Iinstancia: Primera Sala
Fuente : Semanario Judicial de la Federacién

Epoca : 6A
Volumen : XivV
Pégina :219

RUBRO: SUICIDIO. HOMICIDIO SOLICITADO.

TEXTO: El suicidio, “acto por el que una persona se priva voluntariamente de
la vida", no es delito, ni cuando se consuma ni cuando se frustra, pero la
participacion de otros en el suicidio ajeno, si lo es, Asl pues, analizando la
parte final del articulo 312 del Cédogo Penal, en el sentido de que la
participacion material tan completa que realiza una persona hasta el punto de
causar la muerte de otro determina la represion penal, en virtud de que nuestra
legislacion no prevé, como causa que exciuye la incriminacién, tal participacién
en el delito, independientemente del consentimiento de la victima, pues sin
desconocer que con arreglo a la doctrina (la que por cierto sustentan otras
legislaciones), el consentimiento del ofendido constituye el ejemplo clasico de la
exclusion de lo injusto con arreglo a! principio de la ausencia del interés, en
virtud de que supone el abandono consciente de los intereses por parte del que
legitimamente tiene la facultad de disponer sobre el bien juridico protegido, lo
cierto es que, conforme a nuestra legislacion, quien presta auxilio o cooperacion
a la victima que desea privarse de la vida, hasta el punto de que el agente
participe realice materialmente la accion eficiente para la privaciéon de la vida,
tal conducta es objeto de represion penal, en virtud de que comete el delito de
homicidio, quien priva de la vida a una persona.

PRECEDENTES:
Amparo directo 1926/57. Honorio Ruiz Alba. 22 de agosto de 1958,
Unanimidad de cuatro votos. Ponente Luis Chico Goerne.

4. EL HOMICIDIO PIADOSO EN OTRAS LEGISLACIONES
HISPANOAMERICANAS.

Las précticas eutanasicas han ido intentando injertarse en las leyes, y no
s6lo en las nuestras como hemos vislo anteriormente, conformando un delito
especial de homicidio, y digo especial pues el motivo es determinante en la
aplicacién de la pena, ya que en este caso el sentimiento piadoso que mueve al
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sujeto activo conforma una atenuante con relacion a la sancién correspondiente
al homicidio simple.

A continuacién revisaremos de qué manera regulan otros codigos
hispanoamericanos el caso del homicidio piadoso, si es que constituye una
atenuante el movil piadoso, si existe la facultad del juez para otorgar el perdén
judicial, o bien que ni siquiera esté contemplado el caso dentro de su legislacion
penal.

Comenzaremos haciendo mencidn del Cédigo Penal de Peni, el cual en
su fitulo primero, dedicado a los delitos contra la vida, el cuerpo y la salud,
considera que el homicidio es la privacion de la vida de una persona causada
por otra, la cual sera reprimida con pena de prision no menor a sels anos ni
mayor de veinte (articulo 106). Habla que en este dslito se distingue, al igual
que en México, varias figuras delictuosas; la figura del homeidio simple, |a figura
del homicidio agravado o calificado y la figura de! homicidio atenuado o
privilegiado.

En esta norma, la intencidn criminal en el homicidio es fundamental, En
el asesinato las agravantes estan dotadas por la ferocidad, el lucro, la crueldad
o perfidia con el que se ejecuta el mismo.

En el homicidio atenuado por emocidn violenta se requiere una
intensidad apreciable en el fendmeno animicio, es decir, no puede ser cualquier
emocién, sino explosiva, incontenible. Ademds las circunstancias han de
excusar la emociéon y el homicidio mismo. La emocién violenta responde a
motivaciones éticas, como el honor herido o la afrenta injusta en una persona
digna.

Se incluye el homicidio como delito consistente en matar a un enfermo
incurable quien (e solicita al autor, de manera expresa y consciente que le quite
la vida para poner fin a sus intolerables dolores. Lo anterior estd plasmado en
el articulo 112 del mismo ordenamiento, y establece como sancion, pena
privativa de libertad no mayor de tres afios. Vemos en este arliculo que el
consentimiento del enfermo es indispensable para que exista la pena atenuada;
en consecuencia, no podria hablarse de homicidio piadoso segin el Cédigo si
una persona mata a un enfermo incurable por propia decision.

Quien pretende suicidarse por mano propia no es legalmente
sancionado. En cambio, el que ayuda o instiga al suicidio, si lo es, Esta
contradiccidn tratan de aclararla algunos estudiosos argumentando que el
suicidio no se castiga porque es una autodeterminacién, es el propio sujeto el
que decide etiminarse, en tanto que la ayuda o instigacién , ya saten de la
esfera de lo estrictamente personal y surge un tercero que prestandole ayuda a
sabiendas se convierte en una especie de “auxiliar de la muerts"”.
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El Cédigo derogado safialaba que el mévil debia ser egoista, con un fin
en propio beneficio, de modo que surgian dificultades para determinar si la
finalidad era o no altruista, De ahi el actual C6digo ha hecho la enmendadura y
el movil egoista constituye mas bien agravante.

Asi vemos como el articulo 113 establece que "el que instiga a otro al
suicidio o lo ayuda a cometerlo, seré reprimido, si el suicidio se ha consumado
o intentado, con pena privativa de libertad no menor de un afio ni mayor de
cuatro afios. La pena serd no menor de dos ni mayor de cinco afos, si el
agente actud por un mévil egoista.

Hemos visto cémo queda regulado en un Cédigo Sudamericano la
cooperacién piadosa en la muerte del enfermo incurable, o cual implica un
enorme avance en el ambito juridico, reflejo del importante desarrollo que se ha
dado en la conciencia social del pushlo peruano.

En el Cddigo de Uruguay, del afio de 1934, encontramos en el articulo
315, que "el que determinare a otro al suicidio o le ayudare a cometerio, si
ocurriere la muerle, seré castigado con seis meses de prision a seis afios de
penitenciaria. Este méximo pueds ser sobrepujado hasta el limite de doce
anos, cuando el delito se cometiere respecto de un menor de dieciocho afios, o
de un sujeto de inteligencia o voluntad deprimidas por enfermedad mental o por
el abuso del alcohol o el uso de estupefacientes".

Sin embargo, en la Parte General, y entre las "causas de impunidad",
encontramos el articulo con el nimero 37 el cual a la letra nos dice:

“Los jueces lienen la facultad de exonerar de castigo al sujeto de
antecedentes honorables autor de un homicidio efectuado por méviles de
piedad, mediante suplicas reijteradas de la victima".

El propio precepto trascrito nos ilustra con estas palabras: "El
consentimiento no desvanece el delito: suprime la pena; este elemento opera
subjetiva y no objetivamente”. "El fundamento reside en la ausencia de
peligrosidad del agente".s¢

El Cédigo Penal de Colombla de 1936, también faculta al juez para
perdonar en caso de homicidio piadoso. El articulo 364, dice asi:

"Si se ha causado el homicidio por piedad, con el fin de acelerar una
muerte inminente o de poner fin a graves padecimientos o lesiones corporales,
reputadas incurables, podré atenuarse y aun aplicarse el perddn judicial",

66Codigo Penal, edicién oficial, Montevideo, 1934,
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Para finalizar, dentro de este grupo de legislaciones hispanoamericanas
que atenlan el caso de homicidio eutandsico, hablaremos del Cddigo Penal de
Bolivia, el cual en su articulo 257, establece el tipo que conforma el homicidio
piadoso:

"Se impondra la pena de reclusion de uno a tres afios, si para el
homicidio fueren determinantes los méviles piadosos y apremiantes las
instancias del interesado, con el fin de acelerar una muerte inminente o de
poner fin a graves padecimientos o lesiones corporales probablemente
incurables..., y aiin concederese excepcionalmente el perdén judicial”,

Por otro lado, encontramos al Cédigo Penal de Costa Rica, del afio de
1941, que atentia el caso de homicidio eutanasico, el cual en su articulo 189
configura y sanciona la instigacién y ayuda al suicidio, as! como la muerte dada
ainstancias de la victima. El parrafo tercero reza de este modo:

"En los casos anteriores, los jueces, apreciando las circunstancias
personales del culpable, los méviles de piedad o de compasién de su conducta
y las circunstancias del hecho, quedan facultados para disminuir la pena a su
prudente arbitrio, sin que ésta pueda en ningun caso ser inferior a un afio".

Ahora bien, el Cédigo de Defensa Social Cubano, del afio de 1943,
representa un importante ejemplo de las legislaciones que regulan el caso del
homicidio piadoso. Vemos como en su articulo 437 establece en el primer
apartado "que el que prestare auxilic o indujere a otro al suicidio, sera
sancionado con privacion de libertad de tres a seis afios, y si el auxiliador o
inductor fuere el mismo que hubiere ejecutado la muerte, la sancion de
privacién de libertad sera de seis a doce afios".

Sin embargo, lo que es de mayor relevancia para nosotros, es el
contenido del apartado B, en el cual se hace referencia expresa al mévil
piadoso, como veremos a continuacién:

"En los casos del apartado anterior, los Tribunales, apreciando las
circunstancias personales del culpable, los méviles de piedad o compasién de
su conducta y las circuanstancias de hecho, podran a su prudente arbitrio,
sefialar una sancién inferior a la de seis afios que fija dicho precepto, pero en
ninglin caso inferior a un afo". g

Este articulo representa un gran avance en el campo juridico-penal, ya
que sin establecer la eximiente, tema que ha causado apasionados debates
morales entre los penalistas, ha incorporado al derecho positivo en la materia
una atenuacién amplia respecto a la responsabilidad criminal.
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El C6digo Penal Argeentino, al igual que el Codigo Penal para el Distrito
Federal, no hace referencia al sentimiento de piedad o dolor del agente,
unicamente establece en su articulo 83 que aquella persona que induzca o
ayude a otra en la comisién del suicidio debera ser castigado con
encarcelamiento de uno a cuatro afios si el suicidio se hubiera intentado o bien
se consumara. La sancion establecida se encuentra atenuada con relacion a la
pena que se aplica al homicidio simple, pues esta va de los ocho a los
veinticinco afios (art. 79).

8. TERMINACION ACTIVA DE LA VIDA POR UN MEDICO EN HOLANDA.

En el mes de mayo de 1995, el Ministerio de Relaciones Exteriores, a
través de su Servicio de Informacion para el Exterior, el Ministerio de Justicia en
su Direccién de informacién y el Ministerio de Sanidad, Bienestar y Deportes,
realizaron conjuntamente un informe el cual trata de la terminacion de la vida
por un médico en Holanda, documento que resulta de gran interés para el
desarrollo del presente trabajo, ya que explica cdmo se practica la eutanasia en
Holanda desde el punto de vista legal, que como veremos a continuacién,
conlleva todo un procedimiento, pues tanto la eutanasia como el auxilio al
suicidio son considerados en principio como delitos dentro de la fegislacién
penal, sin embargo, existe un elemento excluyente, llamado situacién de causa
mayor, el cual una vez probado por el médico que ilevé a cabo el acto
eutandsico, puede suspender el procedimiento y dejar impune al sujeto activo.

A continuacién se presentardn los puntos mas relevantes del documento
en mencién, ya que no podemos dejar de estudiar cdmo es que un pals
altamente desarrollado en la cuestién del bienestar social ha llegado a
reglamentar el acto de la eutanasia, situacion que para muchos paises resulta
imposible.

a) Regulacién y prictica

En el extranjero existe mucho interés por la regulacién holandesa en el
terreno de la eutanasia y ayuda al suicidio. Esta regulacién se ha llevado a
cabo después de decenas de afios de debate y de varias propuestas para llegar
a una legisiacion en lo concerniente a {a terminacion de Ia vida por medio de un
meédico. La regulacién es un compromiso entre diferentes corrientes politicas y
tuvo lugar bajo la coalicién de demdcratas cristianos (CDA) y demdcratas
sociales (PvdA). Entré en vigor en junio de 1994,

En Holanda toda muerte no natural ha de ser declarada al Ministerio
Publico, tanto si se trata de un asesinato, como de un accidente de circulacion o
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de terminacion de !a vida por medio de un médico. Para esta (ltima forma de
poner fin a la vida de uno, existe en Holanda un procedimiento de declaracién.
Este procedimiento, declaracién o notificacion ha sido regulado legalmente y ha
entrado en vigor a partir del 1 de junio de 1994. El procedimlento en cuestidn
implica la verificacidn de los criterios. Estos criterios sirven de pauta al estudiar
los cuidados aplicados por el médico que ha puesto fin a la vida de un paciente
cuyo sufrimiento era insoportable y sin perspectivas. A base de estos criterios,
el meédico redacta un informe, que es verificado por un médico forense. A
continuacion el Fiscal verifica si el médico ha actuado en una situacién de
fuerza mayor.

b) Definicién de eutanasia

En el habla popular se denomina eutanasia cualquier forma de
intervencién por parte de un médico encaminada a poner fin a la vida de un
paciente. Sin embargo, |a definicién holandesa de eutanasia tiene un concepto
limitado. Se define como la forma de intervencién médica encaminada a poner
fin a la vida por medio de un médico, en la cual el paciente ha pedido
explicitamente, de modo premeditado y por propia voluntad esta forma de poner
fin a su vida. Para establecer si se trata de un caso de eutanasia, el paciente
tiene que sufrir de un modo inaguantable y sin perspectivas de mejora y haber
dirigido a su médico explicitamente la solicitud de poner fin a su vida.

Combatir el dolor por medio de un médico puede tener como efecto
secundario que la muerte se produzca mas rapidamente. Esto se considera,
igual que en el extranjero, como una decisién médica regular en torno a la
terminacion de la vida y no como eutanasia.

¢) Tres categorias

Se distinguen tres categorias de intervencién médica para poner fin a la
vida;
- Terminacidn de la vida a peticion del paciente (eutanasia);
- Ayuda al suicidio. El médico se encarga del medio y el enfermo se lo
administraa si mismo;
- Terminacién de la vida sin peticién.

Las trés categorias son en Holanda actos punibles, incluidos en el
Cadigo Penal:

Articulo 203. El que quitare la vida a otro a su solicitud explicita y

ferviente deseo, sera castigado con una pena de prision de doce arios a lo
sumo o una multa de cien mil florines.
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Articulo 204. El que intencionalmente indujera a otro al suicidio, le
auxiliare o proporcionare los medio para ello, sera castigado, si el suicidio se
produjere, con un pena de prision de tres aflos a lo sumo 0 una multa de
veinticinco mil florines.

Articulo 287. El que intencionalmente quitare la vida a otro, sera
castigado, como culpable de homicidio, con una pena de prisién de quince afios
alo sumo o una multa de cien mil florines.

d) Fuerza mayor / estado de necesidad

Un eximiente generalmente reconocido, incluido en el Codigo Penal y
con validez para todos los delitos, es la situacién de fuerza mayor en la forma
de estado de necesidad. La jurisprudencia ha aceptado que también un médico
que pone fin a la vida de un paciente puede alegar fuerza mayor bajo ciertas
circunstancias.

Articulo 40. No sera punible el que se viere obligado a cometer un acto
por fuerza mayor.

El estado de necesidad puede producirse en un conflicto de obligaciones.
En el caso de los hechos punibles de eutanasia, ayuda al suicidio y terminacion
de la vida sin haber sido solicitado, un médico puede verse situado ante un
conflicto de obligaciones, puesto que, por una parte, tiene la obligacion de
conservar la vida del pacients, y, por otra, debe hacer lo posible para aliviar el
sufrimiento inaguantable y sin perspectivas de su paciente. Ello puede resultar
en la terminacidn de la vida. En este caso el médico alega circunstancia de
fuerza mayor / estado de necesidad.

Para que pueda entrar en consideracion de ser eximindo de accién
penal, el médico tiene que haber cumplido con todos los requisitos de diligencia
que figuran en el procedimiento de declaracion legal y tiene que tratarse,
ademés, de fuerza mayor / estado de necesidad

El médico que ponga fin a la vida de un paciente, sin que éste lo hubiese
pedido, seré procesado en principio. Corresponde luego al juez decidir si
puede aceptarse la declaracion de fuerza mayor / estado de necesidad del
médico. Unicamente en casos excepcionales el fiscal decidira a no proceder,
porque la situacién de necesidad era tan grave que el médico no podia obrar de
otra forma que poniendo fin a la vida del paciente. Estos casos se someten
siempre a la comprobacién del Colegio de Procuradores Generales, que
constituyen la cumbre del Ministerio Publico.

o) Procedimiento de Declaracién
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El procedimiento de declaracion contiene aproximadamente cincuenta
criterios de verificacion a base de los cuales el médico redacta su informe y en
vitud de los cuales el fiscal comprueba los casos denunciados sobre la
terminacion de la vida por medio de un médico a la luz de las normas legales
vigentes en el Cddigo Penal y segin las explicaciones que se dan en la
jurisprudencia. Una vez redactado su informe sobre la terminacion de la vida de
su paciente, el médico lo envia al médico forense municipal. Este lo cursa
después, provisto de su comentario, al fiscal para su evaluacion. Si los
requisitos de diligencia no se hubieren tenido en cuenta en todos sus aspectos,
el médico sera procesado en principio. Si se hubieren satisfecho todos los
criterios de verificacion, el fiscal decidira no procesar al médico, porque cabe
aceptar que el juez admitira la declaracion de estado de situacion del médico.
Las decisiones de los fiscales son representadas a su vez por el Colegio de
Procuradores Generales, cumbre del Ministerio Fiscal. Esta asamblea puede
decidir que se procese en casos individuales, en los cuales el fiscal ya hubiese
decidido antes no hacerlo.

f) Criterios de verificacion

El médico ha de redactar su informe sobre la terminacion de la vida de su
paciente en base a los criterios de verificacion. Los criterios més importantes a
satisfacer son, en términos breves, los siguientes:

- El paciente tiene que haber solicitado voluntaria, premeditada e
insistentemente el deseo de terminar su vida. E| médico que trata al paciente
tiene que conocerlo muy bien a fin de que pueda partir de que esta peticién ha
sido presentada también premeditada y voluntariamente. Para ello es
necesario que exista una relacion de confianza con el médico.

- Tiene que tratarse de un sufrimiento sin perspectivas de mejoramiento y de
carécter insoportable segun la opinion médica existente.

- Tienen que haberse considerado y sopesado alternativas sobre la terminacidn
de la vida entre el médico y el paciente.

- EI médico que atiende al paciente tiene que haber consultado con otro o més
médicos que se pronuncie(n) independientemente, que tiene(n) que haber
adquirido conocimiento del expediente médico y que tiene(n) que haber visitado
al paciente.

- Al proceder a la terminacion de la vida por medio de un médico, tienen que
haberse observado los requisitos que rigen para una cuidadosa intervencion
médica.

g) Combatir e! dolor / auxitio ai trance
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La asistencia paliativa y la forma de combatir el dolor tienen lugar en el
hospital, en casas de convalecencia, en hospicios o en casas, por los madicos
en el marco de la atencién sanitaria en casa. En Holanda gran parte de la
gente muere en casa (unos 60,000 fallecimientos al afio acaecen al exterior de
las instituciones de asistencia, frenta a 20,000 en casas de convalecencia y
50,000 en hospitales). La llamada "Base Nacional de Voluntarios de Asistencia
Terminal en Casa" coordina 135 organizaciones de voluntarios que ofrecen
asistencia en situaciones donde las personas fallecen en casa. En los
hospitales y casas de convalecencia, que disponen de una seccidn de
asistencia paliativa, se ha creado un ambiente casero donde las personas
pueden pasar sus Ultimas semanas de vida. Es posible hacer visitas continuas
y se ofrece albergue a los familiares. Por olra parte, actian activamente
algunos pequefios movimientos de caracter hospiciano. Cuatro hospitales
académicos han sido asignados como centros de conocimiento para combatir el
dolor. Actuan con caracter de clinicas de maxima referencia para médicos y
pacientes. E! grupo profesional de médicos desarrolla protocolos para
intervenir segin el ultimo estado de la ciencia, por ejemplo, en cuanto al modo
general de combatir el dolor. Ademas en la formacion e investigacién se dedica
cada vez mayor atencion a la asistencia paliativa y al modo de combatir el dolor.

h) Sufrimiento psiquico

Hasta aqui se ha tratado de eutanasia y ayuda al suicidio de enfermos
que sufren fisicamente de un modo insoportable y sin perspectivas de mejora.
Existe en un caso jurisprudencia acerca de la terminacion de la vida de un
enfermo con sufrimiento psiquico. A un psiquiatra que prestd ayuda a un
paciente con sufrimiento psiquico y que alegd fuerza mayor, ei Tribunal
Supremo de la Haya no le reconoci6 su apelacion (junio de 1994). El Tribunal
Supremo lo declaré culpable de ayuda al suicidio del enfermo, mas no impuso
castigo. En su fallo, sin embargo, el Tribuna! Supremo dié a conocer que bajo
condiciones muy estrictas, un médico podria alegar en principio fuerza mayor
en su ayuda al suicidio de un paciente psiquico que sufriese de modo
insoportabie y sin perspectivas. Una condicién importante en el caso de
enfermos que sufren en aspecto psiquico es que el médico ha de estar
convencido de que la peticién tiene que haber sido hecha en sano juicio y
premeditadamente. Una segunda condicién es que el dolor ha de ser también
verdaderamente sin perspectivas de mejora. Esto significa que ya no puede
aplicarse ningun tratamiento ulterior.  Contrariamente a enfermos con
sufrimiento fisico, en los que cabe establecer con objetividad si el dolor es sin
perspectivas de mejora, esto es casi imposible en el caso de pacientes que
sufren psiquicamente. Por eso, el Tribunal Supremo ha establecido como
requisito que tienen que haberse agotado ya todas ias posibilidades de
tratamiento ulterior.
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Semejante situacion no existe, en principio, si un enfermo que sufre
psiquicamente no desea ninglin tratamiento mds. El Ministerio holandés de
Justicia y el de Sanidad, Bienestar y Deportes manifestaron al parlamento, al
ser interrogados al respecto, que dadas las condiciones muy rigurosas también
eran de |a opinion que la terminacidn de la vida de enfermos que sufren
psiquicamente tan sélo puede suceder en situaciones muy excepcionales.
Después de todo, mientras existan posibilidades de tratamiento, el
médico/psiquiatra no puede dar curso a la peticién de poner fin a la vida del
paciente. El veredicto del Organo Disciplinario Médico en el mismo caso de
abril de 1995, se halla en la prolongacion de la sentencia del Tribunal Supremo.
El psiquiatra fue reprendido por su proceder.

i) Incapacidad

"Incapacidad" de expresar su voluntad es el término colectivo que se dio
en Holanda en la discusion sobre el problema de la eutanasia para los
pacientes incapacitados de dirigir ellos mismos una peticion para poner fin a su
vida. Se trata, por ejemplo, de recién nacidos no viables o apenas viabless”, o
de personas en un prolongado estado de coma o en un estado vegetativo 0 de
pacientes con demencia muy grave. En el terreno de la terminacion de la vida
de personas con incapacidad de expresar su voluntad, apenas existe alguna
jurisprudencia en Holanda. Por lo demds, en esta clase de casos, no se podra
aceptar el hecho de alegar estado de necesidad mas que en situaciones
excepcionales.

J) Antecedentes

La reglamentacion en Holanda para la terminacién activa de Ia vida por
medio de un médico va precedida por una larga historia. Ademéas de un debate
social de decenas de afios en el parlamento y en los medios de comunicacion,
también se formularon criterios de verificacion en la jurisprudencia en virtud de
los cuales no serfa necesario que casos de eutanasia y ayuda al suicidio
sufrieran imposicidon de castigo. Médicos y fiscales solicitaron criterios de
verificacion para su proceder. Estos se formularon en 1990. A partir del 1 de
noviembre de 1990 empez6 a regir un procedimiento de declaracion voluntaria
de eutanasia y ayuda al suicidio a base de estas directrices, que fueron
redactadas por el Colegio de Procuradores Generales. El gobiemo anterior,
formado por demécratas cristianos y demdcratas sociales instituyd una comision
de meédicos y juristas expertos bajo la direccion del profesor doctor J.
Remmelink a la que se le encargd que se expusiera cémo se practicaba en
Holanda la intervencién médica encaminada a poner fin a la vida. Esta

67En la legislacién mexicana no existe el término de apenas viable, e
ignoro cudl es su significado,
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comision presentd sus resultados en septiembre de 1991. El resultado mds
importante fue que los médicos en Holanda tratéban con sumo cuidado los
problemas concemientes a la vida y muerte. La comisién aconsejé al gobierno
de modificar la declaracion voluntaria en una regulacién de base legal. E!
goblerno decidid anclar legalmente la regulacién en el articulo 10 de la Ley
sobre la inhumacioén, que reza como sigue:

Articulo 10

1. Si el médico forense municipal considerare que no puede proceder a la
entrega de una declaracién de fallecimiento, informaréd de inmediato al fiscal
flenando un formulario establecido por disposicion normativa con fuerza de ley
y, ademas, advertira enseguida al empleado del Registro Civil. La propuesta
para |a disposicién normativa aludida en la frase anterior se efectia por nuestro
Ministro de Justicia y nuestro Ministro de Bienestar, Sanidad y Cultura.

2. La disposicitn normativa con fuerza de ley aludida en el primer apartado no
entraré en vigor antes de tres meses después de la fecha de entrega al Boletin
Oficial de! Estado en el que fuese inserlada. De la insercidn se dard cuenta de
inmediato a ambas camaras de los Estados Generales. El 1 de junio de
1994, enir6 en vigor la nueva disposicién normativa con fuerza de ley, en Ja cual
ha sido incluido este procedimiento.

k) Cifras

En Holanda fallecen aproximadamente 130,000 personas al afio, sobre
una poblacion total de 15 millones de habilantes. Con base en una encuesta
concerniente a fallecimientos y entrevistas con médicos (que permanecieron
anonimos), la comisién investigadora bajo la direccion del profesor doctar J.
Remmelink presento la siguiente estimacion de casos de terminacion de la vida
por un médico, a base anual:

- 2,300 casos de eutanasia (a peticion del pacients).
- 400 casos de ayuda al suicidio.

£} nimero de casos de terminacion de vida sin reciente solicitud explicita
fué muy dificil de computar, pero la comision Remmelink lo estima a 1,000 al
ario aproximadamente.

Se trataba de pacientes muy enfermos y moribundos que sufrian
sumamente y que en aquel momento no se hallaban en condiciones de
expresar su voluntad. Con anticipacion se habla consultado con el paciente o
se frataba de personas que en alguna ocasién habian dado a conocer que en
semejante situacién deseaban poner fin a su vida,
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La comision Remmelink calificd esta forma de terminacién de la vida
como asistencia al moribundo, o sea como intervencién médica regular en torno
alafase terminal. El gobierno, sin embargo, no adoptd esta opinion y acepto el
punto de vista de que todos los casos de terminacion de la vida sin peticion
explicita tienen que ser declarados y verificados. Esto se ha incluido también
en el procedimiento de reglamentacion y notificacion.

Segun €l informe de investigacion de la comisidn, los médicos en
Holanda se ven enfrentados unas nueve mil veces al afio con una peticion del
paciente de poner fin a su vida. Po lo tanto, el numero de casos en que se
rechaza una peticion es mucho mayor que el de los casos en que ésta se
reconoce. De la practica se desprende que también enfermos que hallan
comprension cerca de su médico con respecto a su peticion de poner fin a su
vida, encuentran a menudo tanta tranquilidad que fallecen de muerte natural.

Desde que a partir de noviembre de 1990 se aplica el procedimiento de
declaracion para eutanasia y ayuda al suicidio, ha aumentado el numero de
casos en que los médicos estan dispuestos a declarar.

- En 1991 se declararon 591 casos. Enun caso se entabld persecucion.

- En 1992 se declararon 1322 casos, que dieron lugar a cuatro persecuciones.
- En 1993 se declararon 1318 casos, que dieron lugar a catorce persecuciones.
- En 1994 se declararon 1417 casos, de los cuales se desprendieron siete
persecuciones.

L.a discucidn a cerca de la eutanasia, asistencia al suicidio y terminacién
de la vida sin peticion no se ha cerrado todavla en Holanda, Los dos ministros
responsables han anunciado que se evaluard la reglamentacion. A este
respecto se dedicard atencion, entre otras cosas, al hecho de que los médicos
no cursan siempre una declaracion y porqué no se hace. Los resultados de
ésta investigacion evaluadora se entregaran a los Estados Generales, en el
otofio de 1996, junto con el punto de vista del gobierno.

Con lo anterior, queda bien explicado cual es el pracedimiento que se
lleva a cabo en Holanda para los casos de eutanasia; como hemos visto, no se
trata de una simple despenalizacion, como la mayoria de la gente tiende a
pensar. El caso de Holanda, es un ejemplo perfacto de que la eutanasia puede
llevarse a cabo de una manera sana y sin abusos, siempre y cuando medie un
proceso legalmente establecido. Nuestros legisladores deben abrir los ojos
ante estos avanzados procedimientos juridicos y dejar a un lado su concepcion
hipdcrita sobre el valor de la vida, aceptar las cosas como se dan y no
aparentar que no existen por el s6lo hecho de considerarlas “malas”. La vida es
lo més privado que pueda existir y nadie debe intervenir de manera tan directa y
agresiva sancionando el deseo de concluirla cuando ésta sélo conlleva terribles
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dolores y sufrimientos. Debemos seguir e! ejemplo de paises tan desarrollados
como es el caso de Holanda, en donde e! valor de la dignidad humana se
manifiesta en toda su vida social y politica, pues a simple vista se puede ver
que no existen mendigos, ni nifos muertos de hambre en las banquetas, ni
listas etemas para ingresar a un hospital publico, como se dé en otros tantos
palses con una supuesta moral elevadisima, pero en donde sus gobemantes
se dedican a robar y a no contradecir la postura de la Iglesia para que el pueblo
misero esté contento, pero eso si, el bienestar social, durmiendo en sus
laureles. El reconocer el derecho a la muerte y regularlo con bases firmes
implica un enorme respeto a la vida, pero para lograrlo debemos acabar de una
vez por todas con este doble cddigo moral que no nos permite actuar con
sensatez y valentia, y buscar que nuestros actos no se reduzcan a un bien
personal sino que alcancen el verdadero bien comun.
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CONCLUSIONES

Antes de pronunciarme en favor o en contra de la eutanasia, quiero
expresar mi profundo respeto por la vida, especialmente la humana, aunque
cualquier tipo de vida es digna de respeto y admiracién, cuestion que para el
ser humano de toda epoca, ha sido irrelevante, pues no sélo se ha dedicado a
aniquilar especies enteras de animales y plantas sin ninglna limitante; sino que
ha llegado a legalizar la pena de muerte, a considerar normal que miles de
jovenes se maten por intereses paliticos en estupidas guerras, o bien que se
autorice el aborto por causa de violacion, pero el simple hecho de pensar en la
legalizacién o bien en la atenuacitn en la pena establecida para el homicidio
piadoso, causa estupar, y yo me pregunto, ;es o no la vida un valor supremo? y
si lo es, ¢por que no es protegida con la misma fuerza en cualquier caso?, me
da tristeza pensar que la mora! de los legisladores esta envuelta en un manto
de hipocresia, necesario para proteger sus intereses politicos, y no para
salvaguardar el bienestar social.

Ante todo, estoy en contra de la "eutanasia social o econdmica", que
busca aniquilar ancianos, enfermos mentales, mintsvalidos y en general todo
ser que se considere indtil, lo cual me parece terrible, al igual que cualquier tipo
de devaluacién o desprecio por la vida humana, que se dé en todo genocidio,
racismo, elitismo, y segregacién o marginacion econémica y social de grupos
indigenas y sectores sumamente pabres de la poblacién. Sin embargo, también
me opongo a que mediante medicamentos y aparatos se mantengan vivos a
seres que por cuestiones de la naturaleza humana seria imposible que
sobrevivieran, asl como a personas que habiendo llevado una vida normal, por
alguna situacion se encuentren en estado de coma irreversible, y que aunque
mediante avances médicos pudieran volverio en sl, el cerebro y probablemente
otros 6rganos del paciente se encontrarian absolutamente dafiados. Es por
eso que el médico no sélo debe esforzarce en mantener fa vida de los
enfermos, sino que debe estar consciente de la calidad de vida que esta dando;
no se debe pensar en la muerte como un fracaso o como en un mal lerrible, la
muerte como la vida son parte integral de la naluraleza humana y debemos
aceptarla.

La eutanasia, contemplada en el dmbito esirictamente juridico, es un
delito, pues la conducta del hombre que priva de la vida a un semejante, viola
un derecho legalmente tutelado, sin embargo ¢quién medianamente sensato
puede calificar como homicidio conductas que suprimen los medios artificiales
operantes con la subsiguiente detencién de las funciones vitales aun
existentes? o ,como parricidio? o, ¢como asesinato por considerar que la
muerte de un enfermo es siempre alevosa?. “Matar’ es algo muy distinto.
Como dijera Binding, "no existe un hecho de homicidio en sentido juridico, sino
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una sustitucion de la causa de la muerte que radica en una enfermedad
dolorosa, y quizés duradera, por otra causa de muerte no dolorosa".®

Poner fin a un sufrimiento sin sentido por no existir esperanza de vida, o
desconectar un instrumental que mantiene artificiaimente con "vida" a una
persona, son conductas que s6lo un desalmado puede considerar homicidas.

No debemos pensar en la posibilidad de creacion de comisiones
encargadas de dictaminar sobre el aniquilamiento de enfermos sin salvacion, ni
en establecimientos en que se practique oficialmente la eutanasia, la idea de
estatizar la muerte es algo inhumano, pero tampoco es justo que se le niegue
valor alguno al consentimiento otorgado por un enfermo terminal, con pleno uso
de sus facultades mentales, que decide abreviar su agonia, y que quiza por su
misma incapacidad fisica le sea imposible ilevar a cabo el acto suicida y por lo
que tiene que pedir a alguna persona cercana que lo ayude a liberarse del
sufrimiento. La ley, al igual que reconoce como valido un matrimonio en articulo
de muerte, o bien un testamento otorgado momentos antes de morir, debe dar
validez a esa Ultima peticién, liberando de toda responsabilidad al sujeto activo;
el mbvil en estos casos es un elemeto de vital importancia que debe ser
considerado, pues no es lo mismo que si el que d& muerte a un enfermo
incurable, 1o hace con un mévil antisocial o egoista, a que si lo hace movido por
causas verdaderamente piadosas y compasivas.

Pienso que la solucidn al problema no es la legalizacién generalizada de
la eutanasia, pues ello podria desembacar en terribles injusticias, ya que
personas inmorales, escudandose en la piedad podrian cometer verdaderos
actos homicidas, pero tampoco puede dejarse a un lado esta situacién por mera
desconfianza en la conducta humana, pues siempre habré quien realmente obre
de buena voluntad; por lo que considero que es necesario que en nuestra ley
penal se regule un procedimiento certero de impunidad, dandole al juez
facultades de perdonar, siempre que el sujeto revele sociabilidad de los motivos
y nulo estado peligroso, o bien si demusstra que actué movido por las
insistenles peticiones del enfermo.

El perddn judicial debe ser eminentemente facultativo, debiendo atenerse
el juzgador, no a conclusiones previamente fijadas en las leyes, sino al caso
concrelo, sacando a flote todo elemento que intervino en la realizacion de! acto,
principalmente psicolégicos, ya que resulta imposible que los legisladores
prevean toda actitud humana en una ley.

Por ultimo, considero que para evitar la responsabilidad que pudiera
recaer sobre la persona que llevé a cabo el acto eutandsico o bien sobre los

68Gonz4lez, Bustamante Juan. "Eutanasia y Cultura". Asociacién Mexicana
de Sociologia. México D.F. 1952,
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familiares, deberia dérsele en México valor legal al llamado testamento vital,
mediante el cual una persona que en pleno uso de sus facultades,
adelantandose a una posible enfermedad o dafio fisico grave y manifiestamente
incurable y causante de grandes sufrimientos, o bien que quedara inconsciente
sin posibilidades de un completo restablecimiento fisico o mental, elabora un
documento revestido de determinados requisitos de validez, expresando su
voluntad de no ser sometido a ninglin tipo de encarnizamiento terapéutico que
lo forzara artificialmente a vivir, sino al contrario, que se le ayude a morir sin
dolor mediante la aplicacion de sedantes, pidiendo sea respetada su decision.

Es asl, como tras el estudio realizado para llevar a cabo el presente
trabajo, he llegado a la conclusion de que la ley no debe ser tan rigida ante
situaciones que se presentan no como homicidios, sino como una ayuda al
enfermo. No es posible que se le niegue a una persona capaz, el derecho de
determinar el momento de su muerte, el ser humano no pertenece, insislo, a la
sociedad, y no es admisible la postura de que la muerte de un ser enfermo
acogido por terribles dolores, cause un trastorno en el orden puiblico, pues la
muerte es algo natural, y lo Unico que se busca con anticiparla es ayudar, a
quien lo pida, liberandolo del sufrimiento. No veamos la muerte como un mal,
aceptémosla como parte de nuestra naturaleza, y humanicemos las leyes.
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