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“INSTANTES”

Si pudiera vivir nuevamente mi vida.
£n la proxima trataria de cometer menos errores.

No intermearia ser tan perfecto, me relajaria mds.

. Se; tonto de lo que he sido, de hecho tomaria muy pocas cosas con
riosrderd . S
ser Seria hrigs

Correria mds riesgos, haria mds viajes, contemplaria mds atardeceres, subiria
mds montailas, nadaria mds rios.

e Iria a mas lugares a donde nunca he ido, ¢ fa mdas helados y hab
tendria mds problemas reales y» menos imaginarios.
Yo fuii una de esas personas que vivic v prolific cada minuto de su

vida; claro que tuve momentos de alegria.

Pero si pudiera, si pudiera volver atrds, trataria de tener solamente buenos

momenios.,

Por si no lo saben, de exo esta hecha la vida, sélo de momentos: no te pierdas el
ahora.

Yo era uno de esos que nunca iban a ninguna paree sin un ermometro, una bolsa
de agwa caliente, un paraguas y un paracaidas; si pudiera volver a vivir, vigjaria meds
liviane.

Si pudiera volver a vivir comenzaria a andar descal=o a principios de la
primavera y seguiria asi hasta concluir el orono.

lesi laria mes ceres Yy jugaria con

Daria mds vuelras en la c

. © /4
mids niftos, si ruviera otra ves la vida por delante.,

Pero ya ven, iengo 83 aiios y SE que me estoy muriendo.

Jorge Luis Borges
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INTRODUCCION.

Hoy en dia, el derecho a la vida y a la muerie son, sin duda, temas actuales y polémicos
a la vez. Por un lado, se reclama el dercecho de 1odo ser humano a desarrollarse a partir
de que ha sido concebido, desde el momemo mismo en que el dvulo materno ha sido
Secundado por uno de los espermuatozoides del padre, hasta que la muerte por causas
naturales le sobrevenga, 'Y por el otro, se pr e que el decidir cudndo y como morir
(mientras esto es posible) sea un derecho ¢jercitable sin interferencias morales, éucas,
politicas, religiosas 3, sobre todo, juridicas.

Sin  embargo, es la muerte un  suceso  tan universal v tan  inexorable  gue,
paradojicamente, sin ella no habria vida.

IZs un paso obligado que el hombre de todos los tiempos ha visto con temor, esto cs,
desde el hombre primitivo hasta el mds civilizado de hoy. No imporia que ese temor
haya sido inspirado por ideas religiosas o por el solo i de inn; que el
/ bre haya bludo ante la idea de no reencarnar en la otra vida o ante un castigo
de Dios que le aguarda; que sea por los sufrimientos fisicos de que se acompuita, o por
el dolor del alma al abandonar a los seres queridos. Lo aquellos que
creen en la vida del mas alld, que fos que no la acepran, los de fe religiosa y los
agndsticos, en todos es habitual, es humano, el temor a morir.

Pero cuando esa hora flega como (érmino de una larga v precaria enfermedad o
padecimicnto incurable que ha permitido ver que se acerca poco a poce el fin, con tantao
dolor v sufFinti Moug los todos lox recursos humanamenie posibles para salvar
esu vidu se suscita una siuacion que pucde ser estrujante no solo para ef desahuciado,
sino para el médico responsable y familiares de aquél: ;Qué debe hacerse, o que no se
debe hacer?

Y es que la etupa ternunal de una enfermedad ha existido swempre, mas no asi el
proble de c iencia que conlleva el mismo. Ese problemua es de nuestros tiempos,
Jruto de los avances recientes de la medicina 3 de lox recursos éenicos de los que oy
disponemaos ¥ que permiten sostener la “vida™ del desvalido por dias, secmanas, meses ¢
incluso aitos: casi siempre en contra de la voluniad del cafermeo (cuando este puede
muanifestarlia) y/o familiares.
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Zales recursos no los conocieron aquellos médicos de otros tiempos, ni siquiera los de
comienzos del siglo g o, pues ay duatan de tres o cuatro décadas atrds, por lo
que, hoy, en nuesiros dias, dichos recursos parecen ser, para algunos pacientes, una
bendicion de la ciencia medica y. para otros, se convierten en una condena segura
donde ven reflejada su muerte de wuna manera inhumana, lena de angustias, dolor y
sufrimiento,

Ahora bicn, busdndonos en un marco de referencia donde los conocimientos son
adyuiridos a través de la cotidianidad de la vida, axi como del histérico, el cual dejaria
en claro que la figura de la Eutanasia no ha salido de la nada v que sus amtecedentes 'y
evolucion estan dentro de los lineamientos éticos, médicos v juridicos; la presente tesis
pretende demostrar a la sociedad mexicana que dicha figura arrojaria grandes
beneficios y aspectos positivos o Esta si se mcrustara dentro del Derecho Penal
Mexicano, a traviés del ejercicio de un derecho, mismo que se comtempla como una
causa de exclusion del delito en nuestro pais, ya que regularia una situacion que, dia
con dia, se presenta en los diversos hospitales v centros de salud del pais y. asimismo,
atenderia la demanda de miles de personas que padecen una enfermedad incurable cn
Sase rerminal y que solo quieren enfrentar a la muerte de una manera digna, sin dolor o
con el menor sufrimiento posible.

Ademas, no solo se acabaria con aquellu angustia v agonia insufrible que viven y
manifiestan, dia con dia, no sélo los enfermaos icrminales, sino también los familiares de
aquél, pues de dalguna forma éstos se ven dfectados por tan precarid situacion y.
ahondado en lo anterior, muchos pacienies que estuvieran en la espera de algiin
donador de érganos se podrian ver beneficiados, si fuera el caso, de que algun érgano
del sujero al cual se le aplico la Kutunasia estuviera cn doptimas condiciones de ser
donado, extinguiendo asi una vida v, al mismo tiempo, otorgando una nueva esperanza
a otra.

LPor ello, considero y estoy seguro que una ves establecida la figura de la Eutanasia en
AMéxico sembraria, en los involucrados, una cultira de valor v respeto tanto a la vida
como a la muerte v, aprenderian a disfrurtar v distinguir la una de la otra para que al
momento de tamar una decision respecto a anthas, se tenga la capacidad médica, dtica v
Juridica para poder determinar come queremaos vivir v come debemaos morir.
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Qjald el presente proyecto le sea 1itil a la sociedad mexicana, de la cual espero que
visualice a la muerte como lo que es, un proceso narural de la vida, mismo que es
inevitable y. por lo tanto, vivan una vida digna que los lleve a una mucrte similar, pues
£Quién dice que morir es el fin? Cuando podria ser ¢l principio de una eternidad.

Vi
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CcAPITULO 1
CONCEPTOS FUNDAMENTALES.
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CONCEPTOS FUNDAMENTALES.

Abordar ¢l tema de la E ia como cjercicio de un derecho cn nuestro pais es

inter y complicado a la vez, pues implica combinar informacion que cs
clemental en las diversas ciencias tales como: Etica, Psicologia. Sociologia y
fundamentalmente entre la Medicina y ¢l Derecho Positivo. Es por cilo, que las

presentes lineas intentaran facilitar esa comunicacion entre tan nobles profesiones,

utilizando los conceptos basicos de 1as materias en dio con la finalidad de poder

entender y comprender mejor la actual propucsta.

11 C Etimologico de E i

La palabra Eutanasia s¢ componc de dos voces griegas: eu cuyo significado es bien o
bucno, y thanatos quc se refiere 3 muerte. Es asi, que en un sentido amplio significa:

una buena muerte, sin dolor o sufrimiento.

Este término fue creado en el siglo XVH por el filésofo llamado Sir Francis Bacon,
Barén de Verulamia, gran canciiler de Inglaterra y poderoso cerebro enciclopédico. en su
obra titulada: *Historia de la vida y la muerte™, misma en la que sostenia que cuando un
individuo padecicera de una enfermedad incurable, €l médico de aquél tenia la obligacion
de mitigar y acabar con sus sufrimientos causindole una muerte dulce, tranquila y sin

dolor.
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1.2 Concepto Doctrinal de Eutanasia.

El concepto doctrinal nos otorga la opinién del pensamiento humano acerca de lo que es
rcalmentc un ente, cosa u objcto determinante, s decir, nos da su esencia a saber, qué es
lo que hace ser a una cosa lo que ¢s y no otra; claro estd, desde ¢l punto de vista del
raciocinio. Es por cllo, que muchos autores y ecstudiosos del tema en comento, han
tratado de encontrar la ¢sencia de la Eutanasia, ofrecicndo diversas definiciones con el

fin de alcanzar wal aspiracion.

Para el maestro Cucllo Calén, la verdadera Eutanasia es: “*Aquclla que ha sido inspirada
por la piedad y la compasién hacia el triste doliente que sélo procura su transito sin

angustia y sin dolor.™'

es: “Aquella muerte que otro da

Por su parte. cl italiano Morselli sefiala que la E
a otra persona que sufre una enfermedad incurable, a su propio requerimicento, para

abreviar la agonia demasiado larpa y dolorosa.™

Ricardo Royo-Villanova y Morales sosticne que la Eutanasia e¢s: “La muerte dulce y
tranquila. sin dolores tisicos ni torturas morales, que pueden sobrevenir de un modo
natural en las cdades mas avanzadas de la vida, acaccer de un modo sobrenatural como

wgracia divina. ser sugerida por una exaltacion de las virtudes estoicas o ser provocadas

ALEZ BUSTAMANTE, Juan J. E ia_y Cultura. p!

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN )

! Citada en 1a obra del autor GOD
Universitaria, México. 1952, Pag. 13,
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antificialmente, ya por motivos eugenésicos, bien con fines terapéuticos, para suprimir o
abreviar una inevitable, larga y dolorosa agonia, pero siempre previo el consentimicento

del paci o di una tacién legal.™

D¢l analisis de las anteriores definiciones, se pueden desprender caracteristicas en las

cuales los autores coinciden y hacen alusion de las mismas:

I.- Mucrte de un sujeto,

2.- La rcaliza otra persona,

3.- Existe alguna enfermedad incurable, y

q4.- La finalidad cs evitar largas y dolorosas agonias.

1.3 Concepto Personal de Eutanasia.

El hombre del siglo XXI, victima del urbanismo, de la prisa y del afan de lucro, ha
adoptado una nucva actitud frente a la muerte y se ha plantecado un nuevo concepto de lo
que entiende por Eutanasia, pucs ya no se le vé como aquel acto piadoso que acaba con
¢l dolor o sufrimicnto de un enfermo, sino mas bien como una combinacion entre lo

citado y la facultad de disponer de la vida: es decir, un derecho a morir.

Es por cllo, que considero a la Eut ia como: “La mucrie que un ser humano procura
a otro, el cual ejercita su derecho a morir, otor lo su con. inti o en su defe

'ROYO-VILLANOVA y MORALES, Ricardo. El_Derecho a Morir sin Dolor, Ed. Aguilar, Madnd,
Espaiia, 1929, Pag. 28,
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sus_famili " 2 que pade una enfermedad incurable o se tra en un

» estd i lo a una mucrte real e inminente, dolorosa e insufrible,

motivo por el cual aquel acto tiende a exti ir la fa cruel vy prol la de dicho
q 8 8 M g

mal, va que el resultado seria el mismo si se tratard de consentir y alargar este ultimo ™,

De lo anterior concluyo que, la Eutanasia, se basa en un movil altruista y piadoso hacia
un enfermo incurable, cuyo fin proximo ¢ inminente ¢s la muerte y que se encucntra en

medio de dolores h insoportables, ademas de que. en la gran mayoria de los

casos, ¢l mismo solicita ¢ implora su muerte por considerario un derecho que posce,
pues la csencia de su solicitud es que: *se le deje o permita morir, mas no que se le

cause una muerte a la que ya estd destinado™.

1.3 Clasificacién cn torno a Ia Eutanasia.

Son muchas las clasificaciones quc han hecho los autores acerca de la Eutanasia; a

fialan son mini por lo que facil se confund

veces, las difer ias que sc sc
unas con otras. Tales distinciones se deben en gran parte al momento hisidrico que viven
cada uno de los autores. sin embargo. todos coinciden en la dulcificacion del transito

letal, partiendo todos cllos de los sentimicntos de picdad.

, - Py ‘e L
Royo-Villanova y Morales hace la siguiente clasificacion en tormo a la Eutanasia:

1) Eutanasia Subita.- Sc nombra a la muerte que ocurre como ¢l mismo calificativo

* tbidem. Pag. 29
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lo indica, e¢s decir, pronta ¢ inesperadamente; sin haber dolor o sufrimiento.

2) Eutanasia Natural.- Es la que Ita del debili icnto progresivo de las

funciones vitates, ¢s la muerte senil; asi, la muerte es una funcién normal. Esta es muy

rara en el hombre: sélo puede observarse en las edades muy avanzad donde aparece
como una necesidad fisioldgica. como un instinto. Del mismo modo y a manera quc
sobreviene cl suciio al terminar ¢l dia, las funciones vitales s¢ extinguen poco a poco.
una después de otra, en una agonia dulce y tranquila, equivalentec 4 una verdadera

Eutanasia.

3 Eutanasia Tcologica.- Es la muerte en cstado de gracia, la que de un modo
sobrenatural disfrutan los justos, los martires y los santos. Es la muerte solemne y
grandiosa de esos seres que en un magnifico perfil de sercnidad, dulzura y esperanza, de
cntercza y aceplacion en paz con su concicncia, y arrcpentidos. una vez perdonadas sus

culpas, se van de esta vida para gozar de la misericordia de Dios.

4) Eutanasia Estoica.- Es la muerte dulce y tranquila, conseguida por una

exacerbacion de las virtudes estoicas (honor. inteli ia, fortal cir ipcion y
justicia). Para los cstoicos, la muerte cs ¢l término de las dolorosas prucbas a que nos
somete la vida, ¢l puerto después de una penosa travesia, el refugio seguro contra los
dolores, las tristezas, las faltas y las injusticias de la vida. La muerte no hace mis que
cortar clara y definitivamente todas nuestras miserias, extinguir la ficbre de nuestros

deseos y ponemnos al fin, el espiritu en un dulce y definitivo reposo.
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5) Eutanasia Terapeutica.- Es ¢l derecho que deberia co d a los S para

suprimir con rapidez y no con dolorosa agonia al enfermo que, padeciéndola

horribl no ticne csp za de curacién, siendo aquélla una larga condena de

sufrimiento, dindole ¢l sosicgo y la calma de los sup os i por dio de

sustancias narcéticas y calmanles.

06) Eutanasia Eugénica y Econdmica.- Es la muerte dulee y sin sufrimientos que se
le da a todo ser humano que por causa de nacimiento, deformidad adquirida, accidente

desgraciado o enfermedad incurable, puede degencrar la raza o causar molestia a sus

i al medio social. Asi, los partidarios

semgcjantes, perturbando cugénica o cc

de la cugenesia creen quec con la Ei se guird el mcjoramiento de las

cualidades fisicas y morales de las generaciones futuras, ya que suprimen los clementos

negativos del progreso.

7) Eutanasia Legal.- Se refiere princip a la regl ion de la Ei

terapéutica y/o cugéni consintiéndola, obligindola y aiun desproveyéndola de pena,
sobre todo en aquellos casos concretos en que un ciudadano impulsado por la compasion
v la piedad mata a otro fundindose en las reiteradas peticiones de este tltimo, es decir,

en el Hlamado consentimiento del sujeto pasivo.

A su vez, Aquilino M. Polaino clasifica la Eutanasia, segun sus fines y métodos. en’:

1. Agonica: Es fucilitar una mucente sin sufrimientos a un enfermo desahuciado.

¥ idem. Pag. 31.

LB CON | ,.
FALLA DE ORIGEN |




2. Lenitiva: Aquella quc suprime o alivia el dolor fisico causado por una

Py

enfermedad que se presenta como mortal. No puede propi como

Eutanasia:

3. Suicida: En és1a ¢l propio sujeto recurre a medios letales para acortar o suprimir

su vida. Se tipifica ¢n forma especial 1a conducta suicida.

4. Homicida: Esta admite dos grados diferentes:

& £ s

a) Leve: Consiste cn liberar al enfermo de las taras que a una 5n

dolorosa. a una deformacion fisica o a una vgjez angustiosa. Se considera por algunos

como homicidio piadoso.

b) Eugcnésica, Econémica o Social: Su objetivo es elimi vidas | que sc
consideran una carga para la sociedad. son las 11 das vidas sin valor vital.

S. Pasiva: Sc contempla en dos formas:

a) Ornotanasia: Es la muerte normal que logra sus fines gracias a la omision de

cualquier ayuda médica.

b) Dist iaz Es la omisid dc los medios extraordinarios para prolongar

artificiaimente la vida del entermo ¢n un proceso patolégicamente irreversible.

6. Activa: Consiste en provocar la muerte por medio de una intervencion adecuada,

generalmente por la administracion de un determinado farmaco.
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Conforme a las clasificaciones mencionadas, debemos indicar que, cuando el jurista se

plantea ¢l problema de la E ia pone, del de si, un juicio de valor y se replantea
la razén de scr del Derecho y del Estado, debido a que sc coloca frente a conceptos tan
singularecs como vida o muertic que conlievan a diferentes posturas por parte de los

diversos autores.

1.5 Concepto de Vida.

5 e

En el | je cotidiano se sjan con gran facilidad ¢ ind ia los térmi de

vida y muerte, sin embargo, tratar de conceptuarlos no es una labor sencilla.

La vida -a titulo personal- es la suma de propicdade: di las les un organi >

crece, se reproduce y se adapta a su

la lidad por la que un organismo

difiere de los cuerpos inorgianicos u organicos muertos, pero sobre todo. es la
oportunidad de respirar, de observar, de sentir ¥ de escuchar todo lo que le rodea, es la
oportunidad de reir o llorar, de sentir libertad y aprender de los demas, ¢s la oportunidad

dc amar y ser feliz.

También sc lc define como la fuerza o actividad interna substancial. mediante la cual
obra ¢l ser que la posce; condicion de ser viviente, o bien, como ¢l periodo que media
entre el nacimiento y la muerte. Desde luego que los cambios médicos y cientificos que
se han producido especialmente desde ¢l siglo XIX y XX, han repercutido ¢n la forma

de entender lo que es el concepto de vida.
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Sin bargo. al mc > de ob vida sc p d plicarla, hallar su sentido, pero

no muchas veces se logra la meta. Por cllo, sc pued f como pto de vida cl

siguiente:

VIDA: Es ecl conjunto de funciones bioldgicas que hace que los seres crezcan, sc
desarrollen y se reproduzcan. Refiriéndonos al ser humano, habria que agregar que le
permitan pensar, sentir v decidir: la vida para ¢l hombre estd constituida por un conjunto

de funciones fisiolégicas ¢ intelectivas.

1.6 Concepto de Muerte.

Es la muerte un hecho familiar para los seres vivos y en particular al hombre, que ha
acompaifiado a la humanidad desde su creacion, de la que han participado todos los sercs
humanos que nos han precedido, que ocurre diariamente, que casi todos podemos
observar y, sin embargo. al tratar de precisar el concepto o el verdadero momento de la

muerte, lo encuentran muy dificil aun las mentes mas despiertas.

Con relacién al concepto de muerte, s¢ le ha definido, grosso modo, de la siguiente

forma:

“Es la cesacidén o extincidn de las funciones vitales. Es ¢l fin natural del proceso

evolutivo de materin viva™®

* GONZALEZ PORTO. Diccionario Enciclopédico, H-Z, Ed. Renacimicnto, México. 1971, Pag. 1243,
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Morir significa, para el hombre, un dejar de ser ¥ un dejar de estar en un mundo

sensorial pereeptible. Un p dor

en la antigiiedad, que la muene cra

una fatalidad s ba la exi ia del hombre, pero habia que aceptarse

bria que
cstoicamente. La muerte se consideraba como algo inevitable, ya que ésta se¢ debe tomar
como lo que es, un hecho natural y no fatal, es decir, unida a la naturaleza del hombre

moral.

Por ello, se concluye quc la muerte: es la cesacion de la vida de un organismo, y
refiriéndonos al hombre, habria s6lo que adicionar el término “humano”, es decir, la

cesacion de las funciones vitales de una persona o individuo.

.7 La Muertc desde cl punto de vista Médico.

. PP .

En los Gltimos aiios, debido a los avances de ta inaen > a > ivos

1 . a <

y procedimicentos de “r itaciin ' T dc paros cardiacos y respiratorios. se ha

planteado un nuevo problema: cl de definir 1a muerte en términos parciales. Y se dice en
términos parciales, pues ya no se¢ trata de la desaparicion global de la actividad de todos
los tejidos y 6rganos que constituyen un ser, sino de aquella desaparicion irreversible de

la actividad en una porcidn de este ser.

Por tal motivo, se pretende establecer cuales son los arganos insustituibles cuya
inactividad permanente hace a una persona totalmente incapaz de percibir ¢l medio y de

actuar, de nutrirse y de pensar, en forma irreversible.
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Todo esto, independientemente de que conserve otras funciones organicas aunque sca de
forma artificial, como pueden ser: la digestién, algunas sccreciones hormonales y cicrtos
aspectos del metabolismo. Es obvio que al plantcar este problema se ha considerando al

(R el

cerebro como normal y a sus funciones como premi ias para
criterio de vida. Sin embargo. también se contempla al coma irreversible por inactividad

cerebral isteparable, como un nuevo criterio de muerte real.

Ademas de lo antcrior. en la actualidad se acepta como vilido el diagnéstico de muerte,
a parntir de que ha sido posible diagnosticar, no sin margen de crror. la aparicion de¢ la

Hamada: muerte cerebral.

Ahora bien, la medicina contempla a la muerte, a grandes rasgos, como: la supresion

definitiva, irreversible y per de las fi i vitales de¢ un organismo (paro

funcional de la circulacion, respiracion, desaparicion de las facultades activas,

intelectualces, afectivas, instintivas, etc.).

La extincion de estas funcioncs se exterioriza a través de la inmovilidad, la rigidez
cadavérica y la relajacion de esfinteres. El cuadro extremo de la mucnie se complementa

de la siguiente mancra:

a) Enfriamicnto o descenso térmico del cuerpo: se¢ inicia una vez extinguida la
funcién circulatoria, salvo e¢n los casos de infecciones del sistema nervioso en los que la

temperatura s¢ cleva al sobrevenir la muerte.
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b) Cc lacio inea: es fluida en las mucrtes ripidas y mas coaguladas ¢n los

casos de muerics lentas.

<) Deshidratacion; cs la pérdida de peso del cadaver. aperg:

la desecacidn de las mucosas y ¢l hundimiento del globo detl ojo.

d) Lividcces cadavéricas cutdneas; son fenémenos que se exteriorizan en forma de

manchas redondeadas que aparecen sobre la superficie de la piel.

Los médicos distinguen la muernte clinica de la muerte biologica: en la primera,
sobreviene un estado que sigue inmediatamente al paro de la contraccion cardiaca y de
la respiracion; ¢sta muente se asemeja a la definitiva; es en realidad un estado transitorio
entre la vida y la muerte, ya que el organismo no mucre todo al mismo tiempo. La
mueric bioldgica se caracteriza por un deterioro de todo el organismo hasta un grado tal
que ya no es posible la salvacion: por consiguicnte aquélla sobreviene a los pocos

minutos de la anterior.

Por ultimo, a la muerte se lc ha clasificado desde distintas mancras y segan la forma en

la que ocurre. Asi, ¢l Diccionario Terminologico de Ci ias Meédi da la siguiente
clasificacion:
1. ACCIDENTAL.- Es la muerte que llega antes del término natural de la vida. por

enfermedad o violencia exterior.
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2. APARENTE.- Estado en que la respiracion, circulacién, calor y otras
manifestaciones vitales son poco o nada perceptibles, el cual se observa especialmente

cn la sofocacién, ahorcadura, choque eléctrico y en los recién nacidos.

3. LOCAL.- Es la muene de una parte del cuerpo.
4. MOLECULAR.- Ultimo término d¢ un proceso catabdlico.
S. NATURAL.- Es la quc resulta del debilitamiento progresivo de todas las

funciones vitales.

6. NEGRA.- Es la antigua denominacion del siglo X1I.

7. REAL.- Es la cesacién definitiva de la vida, cuyo signo principal es la

putrefaccion.

8. SOMATICA. .- Asi se denomina a la muerte real.

9. SUBITA.- Es Ia que sobrevicne repentinamente ¢n estado de salud o enfermedad,

de un modo imprevisto.

10. VIOLENTA.- Es la muerte accidental por violencia exterior, especialmente a

mano armada.
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1.8 La Muerte desde el punto de vista Juridico.

En Derecho., de mancra general, la muerte humana constituye: “La condicién de
extincion de la personalidad juridica y, por consiguiente, 1a de la capacidad juridica de
las personas fisicas, pues la existencia de éstas ¢s ¢l supuesto fundamental de toda

capacidad”.’”

Pero la cesacion mortis causa dc la personalidad juridica de las personas fisicas. no
implica ni apareja la extincidn de todas las rclaciones de Derccho constituidas con
respecto a ellas, sino Unicamente las de cardcter personalisimo, es decir, la muerte, en
tanto hecho juridico, solo producc la extincion de aqucilas relaciones con respecto a las

cuales cl extinto cra sujeto (activo o pasivo), exclusive y esencial: ya que todas las

demas relaciones, todas las que determi derechos y oblig que no revisten cl

caracter de “per lisimos®™, d wrasladarse, puceden ser cjercidos los unos y

soportadas las otras por quicnes estin llamados, ya sea ¢n virtud de una ley o de una

disposicion de Gitima voluntad del extinto, a suceder a este mortis cansa.

Encuadrado ¢l problema de la muerte humana, sélo en el ambito de los hechos naturales
con relevancia juridica, la Modema Teoria Genceral del Derecho distingue, ademas, cl
concepto de muerte. como mero hecho que genera consecuencias dentro del sistema del

Derecho Privado, del concepto de muerte, como hecho imputable a la accion de un

7 ENCICLOPEDIA JURIDICA OMEBA. Tomo XIX. Multi-opci, B Aires, Ar i 1979, Pag.
934,
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sujeto y que produce, para éste, sanciones coactivas si aquella accién ha sido realizada
en los supuestos de ilicitud tipificados por el Derecho Publico (Penal). Sin embargo, se

observa la necesidad de indagar algiun concepto de lo que hoy se consideraria como

muerte, en al ley v ord i > juridico existente y aplicable en nuestro pais.

Tal concepto lo encontramos en la Ley General de Salud que entro en vigor el dia 1° de
julio de 1984, cn su titulo decimocuarto. capitulo IV, articulos 343, y 344, quc por su
vital importancia sc transcriben de Ja siguiente manera:

ARTICULO 343. Para cfectos de este Titulo, la pérdida de la vida ocurre cuando:

1 Sec presenta la muerte cerebral, o

H Sepr los sigui signos dc mucrte:

A La ia compl Yy per de co i

B La ausencia permanente de respiracion espontanca:
C La ausencia de los reflejos del tallo cerebral, y

D El paro cardiaco irreversible.

ARTICULO 344. La muecrte cercbral se presenta cuando existen los siguienics signos:

I Pérdida permanente e irreversible de conciencia y de respuesta a
mulos sensoriales;

1l Ausencia de automatismo respiratorio, y

E ORIGEN ”




1 Evidencia de daidio irreversible del tallo cerebral, manifestado por

arrcflexia pupilar, ausencia de movimientos oculares cn prucbas

vestibulares iader a imul i ivos.
y P P

Cabe aclarar, que dicha ley es la encargada de reglamentar el derecho a la proteccion de
ia salud que tiene toda persona, en los términos del articulo 4° de nuestra Ley Suprema
de la Unién y que, por lo tanto, si debemos contemplar una definicién legal de la muernte,

no hay duda de que la expresada en los articulos arriba citados seria la correcta,
LY La Muerte desde el punto de vista Filoséfico.
De todos los procesos biolégicos quc constituyen la vida del hombre, sélo hay uno

comiin a todos sin cxcepcion, que es la muerte: tan universal y tan inexorable que,

paraddjicamente, sin clla no habria vida.

Toda idea acerca de la muerte humana presupone una deter concepcion filosofica
acerca del yo, del mundo y de la vida, pues no hay tema que dirija de modo tan profundo
¢l curso del pensamiento como aquel que relaciona el transito cntre ¢l ser y ¢l no ser;
mas el crucial problema metafisico que plantea la extincion de la vida humana consiste
en indagar si estc mundo constituye la Gnica dimension en que ¢) hombre s¢ mueve o si,

por ¢l contrario, existe mas alla de la vida otro ambito cn el cua! perduran intangibles las

facultades del alma.
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Asi pucs, morir, para ¢l hombre significa: “Un dg¢jar de ser y estar en un mundo

Senso! perceptible, que cs bién, a la vez, un mundo de sentidos valiosos™.*

Un incluctable principio de conscrvacion, un axioma fundamental de la raz6n humana,
hacen que ésta se resista a admitir quc las potencias creadoras del espiritu se extingan
definitivamente con la muerte. Y es cntonces cuando sc abre ante ¢l intelecto la
perspectiva misteriosa de un mas alli incognoscible, de un mundo extraterreno.
trascendente y etermo, en cl cual ¢l espiritu continia un curso indefinido ¢ infinito, sin

otro punto dc apoyo con la realidad sensible que la fe que lo alienta y ¢l querer que lo

impulsa; mas nada puedc discurrirse como universal pretension de verdad sobre clio.

Cicrtas religiones han considerado a la muerte sélo como ¢l comicnzo de otra vida
distinta, pero andloga a la terrena. La mayoria de éstas contemplan cl dien y cl mal

ind

ras del

como atributos insitos de la vida quc¢ operan a a de fi
comportamiento humano. Y ¢l hombre, que se debate en la vida entre tales extremos,
ticnde a obtencr después de la muerte, por la aceptacion dogmitica de un principio de

Justicia, el premio de su bondad o ¢} castigo por su maldad.

Tendencia de raiz cientifica como la Escucla Metafisica (cuyos fundamentos y
conclusiones se han adherido también algunos modernos empiristas), sosticne que ante
la mucrte corporal que sutre ¢l scr humano, la psique de éste sobrevive, a modo de

energia liberada, durante un tiempo mais o menos prolongado.

* Ibidem. Pag. 932, TESIS CON
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Es obvio que sélo en Ia vida humana la muerte adquicre un cardcter auténtico, especifico

y propio. y qué mejor manera de recibir a ésta con un *“grato sabor de boca™, sin dolores

ia e intranquilidad de

o sufrimicntos tormentosos que sélo provocan ¢l miedo. la

quicnes se encuentran proximo a clla.
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ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA
EUTANASIA, SU EVOLUCION E IMPACTO

SOCIAL.
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2.1 Resefia histérica de la Eutanasia.

Decia Cicerdén que la Historia es la maestra de la vida, y esto parcce haberse confirmado,

cntre otros casos, ¢n ¢l campo bélico, con la actuacién de Patton en la Segunda Guerra

d

Mundial. Keynes, en cambio, sin negar que aprend > ho del 1 » afirmaba que
no soélo de él, con lo cual parece insinuar que la reflexion sobre la Historia nos debe

conducir a la reflexion sobre ¢l presente.

Ahora bien, la figura dc¢ la Eutanasia, lecjos de ser un “fendmeno™ consecuentemente

intelectivo y teoldgico. el cual se pretende incrustar en la h idad del pi

proyecto tiene, por ¢l contrario. a través de las edades de la h idad y en los mas

variados regimcenes sociales, desde la primitiva barbarie, hasta la civilizacién actual,
trazas y recuerdos de dicha tigura social, ya que fue sentida y observada en cada uno de
los grandes ciclos de 1a historia humana quc nos ha precedido en ¢l devenir historico del

desarrollo del hombre.

os debido a la escasez

Aquélia tuvo sus primceros origenes ¢n los pucblos primil

ccondmica y reduccion de subsistencias, por lo que en dichas civilizaciones se le daba

poca imponancia al individuo comparado con la idad y al pr los
problemas anteriormente sefialados (escasez ccondmica, red ion de subsi i Y
falta de ali r5) ¢l nua o de habi de la poblacion en 1ales civilizaciones debia

de limitarse y, si habia ecxcesos, sc deberia eliminar a los menos dadtiles para la

comunidad, es decir, aquellos miembros que repr aban un valor utilitario.
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Por ej 1 1o blos quec consideraban como un deber quitarse la vida cuando

se transformaban e¢n seres ineptos para ¢l trabajo, o sea, cuando se convertian en lo que

se 1l ba: *“bocas inutiles”, ante la incapacidad de hacer frente a sus propias

tdades y no ser fici para cubrirlas.

En algunos pucblos semibidrbaros, como los Celtas, se hallan muestras no sélo de cultura

y seleccion de b os, sino de verdaderas pricticas cutanasicas. Eran mas extremistas

aan, puecs no sdlo verificaban las pricticas de seleccion entre los recién nacidos, esto es,

daban mucrte a los nifios deformes y monstruosos, sino que ademas, consideraban legal

la muerte de los ancianos valctudinarios.

En cicrtos pueblos antropéfagos, como en Sumatra, estaba de uso en pleno siglo XIX y
era normal matar a los nifios enfermos y ancianos impotentes, esto con la finalidad de
preparar festines muy apetitivos: asi, los padres viejos cncontraban a esta forma muy
natural y pensaban que no podian tener mas hermosa scpultura, que él estémago de sus

hijos. evitando asi ser devorado por cualquier otro animal.

Como consccuencia de 1o anterior, se pucde mencionar que cuando ¢l humano tenia en
su contra tanto los elementos naturales, como los animales feroces y la lucha por la vida
era muy penosa, el hombre primitivo sélo era guiado por una moral utilitaria, por lo cual
no podia proteger a los seres desvalidos ni mucho menos procurarles alimentos,
anticipandoles a éstos la muerte como mejor opcidn, por lo que se puede afirmar que
hasta ¢sc momento, no se llega a la verdadera Eutanasia, ya que esas costumbres tenjan
una finalidad nctamente utilitaria.
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Es asi, que la E ia prog dicha se¢ daba cntre los Agrinam, antiguos

habitantes de la India, quiencs al enfermar uno de sus semejantes y previa la declaracion

hecha por un adivino de que la enfermedad era incurable, le daban muerte Hevandolo al

borde del rio Ganges: ahi se le asfixiaba compl i dole la nariz y 1a boca de

barro, posteriormente se le arrojaba al rio sagrado.

Ya en la Epoca Clasica y propiamente en Grecia, Platon y Aristoteles defendieron

diversas cspecies de la Eutanasia. Asi. €l primero de ellos en su obra llamada: “La

Republica™, dicta did esi Y asi inadas a la mecjoria de la
poblacién, esto con caracter seleccionador, al igual que Epicuro y Plinio, Hegdndose a
establecer una prohibicion de matrimonio entre dos personas enfermas, asi como medida
encaminada a permitir la vida Gnicamente a los enfermos que dieran esperanza de
curacién y a los que no dieran esta ultima, se les otorgaba la mucrte. Por lo que sc refiere

a la ciudad de Roma, 1a E i 2 1 ba | 1 autorizada, pues el padre

podia matar, en ¢l acto de nacer, al hijo severamente deforme (Ley IV de las Doce

‘Tablas).

Las guerras, pestes ¥ cpidemias de la Edad Media inspiraron, a causa del espiritu
religioso de tal periodo, una profunda preocupacion sobre el arte de bien morir, ya que se
habla de rematar por “misericordia y en nombre de Dios™ a los que caen gravemente
heridos en el campo de batalla. Sin embargo, con Tomis Moro renace la postulacion del
hecho de morir sin dolor ¥ con Francis Bacon aparcce propiamente la palabra y el

concepto de: Eutanasia.

¥
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Esta

de tradicion asica re ad r Moro siguié viva en Inglatcrra gracias
14

P

a la influencia dcl ensayo sobre Suicidio publicado por David Hume cn 1785, en ¢l que

postulaba el derecho a -con toda libertad y conci ia- **d dirse da la vida™. Debido a

cllo, la di ion continué en Al ia con la aparicién del libro del autor A. Jost,

titulado “Das Recht suf den Tod™ (El Derecho a la Muerte) en 189S,

Ya ubicados cn la Era Modema y dentro del mundo del Derecho Penal, produjo
sensacion y gran polémica la publicacién del trabajo realizado por el jurista alemin Karl
Binding, en colaboracién con el psiquiatra de Fiburgo, Alfred Hoche, en el aiio de 1920.
En tal obra, Binding sc¢ declard partidario de la Eutanasia y. mas ain, de la climinacién

de los llamados “Muertos Espirituales”, con fines propi >

Ademas, para éste, la muerte dada a dichas personas no debe estar prohibida cuando
otorga su permiso una comision oficial nombrada para este fin; esto en el caso de

dementes sin remedio o do sc cj en el fundad T de que existe un

consentimiento que en caso concreto de enfermos insalvables, se traduce en una
autorizacion, por lo que las muertes asi decretadas o consentidas se practicarian en

cstablecimientos especiales.

N . "

Pero la opinion del ilustre jurista no tue acogida favorabl por ¢l co
y la idea fue rechazada por la Sociedad Psicolégica Forense de Goutinga, en la sesién del
26 dc enero de 1921, la cual se pronuncié en contra del derecho de dar muerte a jos

enfermos incurables y a los idiotas sin posibilidad de mejoramiento. A igual conclusion

se llego en la Sociedad Médico Forense de Breslau.
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En los congresos médicos de Inglaterra, ¢l problema de la Eutanasia se discute desde el
aiio de 1895. Por ejemplo, cn el Congreso de Long Branch, ¢t doctor Bach propuso que
sc le otorgara al médico ¢l derecho de proporcionar una buena mucrte a sus enfermos,
cuando éste asi lo juzgara convenicnte; pero dicha peticién no fue aprobada, asi como
tampoco fue aprobado cl proyecto de ley que presentdé Glanville Williams a la Camara
dc los Lores en los afos de 1968 y 1970, y con ¢l cual pretendia legalizar ja figura de la

Eutanasia cn ¢se pais.

Es falar que al »s escritores de América se han ocupado de este tema y,

en particular, el argentino José€ Ingenicros que en ¢l aiio de 1911 publicé una obra

denominada “*Piedad Homicida™, en la cual establece que: “La justificacion de esta clase

de homicidios estaria en el cc i o, ¢n la solicitud reiterada de la victima y en las

costumbres sociales dec la region a que los individuos pertenccen™.

Por otra parte, ¢l también argentino Luis Jimé Dc Asua. hace una referencia a la

costumbre cxistente entre ciertos grupos de su pais; en que: “Se daba muerte a los
heridos de gravedad a efecto de cvitarles sufrimientos insoportables producidos por las
heridas que les hubieren inferido, empleando armas de la mas diversa naturaleza, pero
mas especialmente utilizando tas llamadas armas blancas, obedeciendo a la creencia de
que semejante acto cra un deber de amistad v fraternidad, considerando como un acto de

cobardia ¢ impunidad la negacion a esta solicid™.'®

® INGENIEROS, José La_Piedad liomicida. en Revista de Circulo Médico Argennno y Centros de
Estudiantes de Medicina, Ao X1 1911, Nam. 118. Bucnos Aires, Argentina. Pag. 489,
19 JIMENEZ DE ASUA. Luis. La Ley v el Del ’d. Hermes, Bucnos Aires. Argentina. Pag. 469.
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Otras naciones como Suiza, Uruguay y los Estados Unidos, también han tratado dec

legislar sobre tan i do tema. princiy este dltimo, puesto que ¢l dia 22 de

encro de 1973 se legalizé el aborto por la Suprema Cone del pais en comento y muchos

defensores del movimiento cut ico cobraron nucvos brios en su empefio por

lcgalizarla. Hasta ¢l afo de 1975 se habian prescntado peticiones formales de

legalizacion de ésta ¢n 13 Estados de la Union Americana.

Para ¢l afio de 1973, se¢ fundé la Sociedad para la E ia Vol ia ¢n Holanda. la

cual cuenta con mas de 25,000 micmbros: ademas. se afirma que en dicho pais el 15%
de las mucrtes son porque sc aplica la Eutanasia de manera ilegal. En Alemania el

horizonte no ¢s muy lcjano.

Por tal motivo, las cortes holand di on un cc de quc permitian a los

P

médicos ayudar a un paci a icidio, insistiendo que dicho sujeto padezca

una enfermedad incurable y ¢l mismo lo solicite.

Con tales antccedentes del movimiento eutanasico, se empezaron a crear diversas
organizaciones y/o asociaciones en pro dc la Eutanasia alrededor de todo ¢l mundo,

surgiendo asi un gran debate y polémica en diversos foros y/o congresos tanto nacional

como intemmacionalmente, pero 1l lo siempre a la conclusion de que no es procedente
la legalizacion de la Eutanasia, justificando su postura, grosso modo, on prejuicios

religiosos, idcologias primitivas y/o costumbres irracionales.
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Para 1990, la mayoria de los médicos de los Paises Bajos cstaban envucltos en 11,800
muertes o sea, el 9% del total de las muertes del citado pais. De aquéllos, la mitad sc
ectiquetéd *“‘eutanasia involuntaria activa™, es decir, ¢l pacicnte se mald sin su

consentimicnto.

Por ultimo, en 1995 cl Parlamento holandés legislé estas decisiones judiciales y después

de seis afios de gran polémica y debate, en ¢l mes de Abril de 2001, aprobé la propucsta

de Ley Sobre Verificacion de Solicitudes de Terminacion de la Vida y de Ayuda al
Suicidio (EUTANASIA), que consi ial en la introduccion de una eximente
especial en el Cédigo Penal Holandés en la que se luye la respc bilidad del médico

que procura la muerte a un paciente por solicitud de éste o Ic preste ayuda al suicidio.

siempre que obre con la debida dili ia, ademas de informar detallad al médico

forense, siendo asi ¢l primer pais que la, a nivel dial, 1al “fenémeno juridico™.

Por los datos cxpucstos en esta breve reseiia historica, se desprende que las verdaderas
practicas cutandsicas no eran muy frecuentes en las variadas civilizaciones ya que, si
bicn es cierto quec s¢ daba muenc a algunos individuos con fines eugenésicos y aun
terapéuticos, por liberarlos de las enfermedades incurables o para ahorrarles una
dolorosa agonia, no ¢s menos cicrto que los medios empleados en tales practicas eran a
menudo de una refinada crueldad, restandole mérito al verdadero significado de la
palabra Eutanasia que, ante todo y sobre todo quiere decir, una muene indolora, dulce y
sin sufrimicntos de ninguna clase y que tiene una intima relacion con ¢l gjercicio de un

derecho que todo ser humano tiene o posce para disponer de su propia existencia.

[N
by
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Cabec aclarar que ¢l concepto de Eutanasia usado por los Nazis en la Segunda Guerra

1 1 di :

en las

Mundial, NO equivalc al que se ypl ientos: ya
que aquélios utilizaron tal término para poder desarrollar un plan de eugenesia negativa,

guiados por una mentalidad racista, pero sobre todo perversa; por tales motivos se

omitié cualquier comentario cn la y tesis, resyg os de aqucllas acciones que
realizaron los sujetos referidos en dicho periodo de la historia, amparandose bajo ia
palabra Eutanasia.

2.2 Casos documcntados referentes a la Eutanasia.

Los prob! de ia E ia son tan aficjos como Ja misma humanidad. Desde los

tiempos mas remotos y casi desde sus origenes, el hombre ha sentido siempre un temor

incontenible por la mucrte, pues sc sientc impotente ante ésta y casi nunca se encuentra

preparado para recibirla. De :3 iativa y no limitativa, sc narran alg; casos
dec Eu ia que se pl dos desde los libros mas antiguos, hasta en las
mas recientes publi iones que hablan del tema en cuestion.

Uno de los primeros casos s¢ encuentra narrado en ¢l “*Segundo Libro de Samuel, del
Antiguo Testamento™”, inmerso en las Sagradas Escrituras y de las cuales se desprende lo

siguicnte:

“-,Qué ha sucedido?- le preguntéd David-. Dime cémo fue la batalla. Y ¢l hombre
respondié: -Nuestro ¢jercito huyé. Miles de hombres estin muertos y heridos en el
campo de batalla ¥ Sail v su hijo Jonatin han mucrto. -.Y ¢Omo sabes que han muerto?
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—Porque yo cstaba cn el monte Gilboa y vi a Saul que sc apoyaba ¢n su lanza y los carros

t

igos que lo cer do. Ci do ¢l me vio me pidid que me acercara. **;,Quién
eres?” me pregunté. *Soy un amalecita™, respondi. *Ven y pon fin a mi angustia™ me
rogé “porque sufro terriblemente y no acabo de morir™. Entonces lo maté, porque sabia

que no podia sobrevivir*'!,

Derivado de lo anterior, se observa que no era permitida la Eutanasia, pero de cualquicer
manera, pudo mais la piedad y bondad que sintié el amalecita por Sauil, a pesar de saber
que cl castigo al que se exponia y que se llevd a efecto, cra su mucrte, pues David hizo

matar al citado amalecita.

También cncontramos que, durante su campaiia en Egipto, Napoleén Bonaparte propuso
a su doctor llamado Desgéncttes dar una fuerte dosis dc opio a los apestados dec la

cpidemia conocida como Jaffa. con un fin lusi t asico, a efecto de

distraerlos de sus dolores, ya que s¢ aban moribundos y con cllo, se les abreviaria

su agonia y sufrimiento, ademas de que se evitaria que cayeran vivos en poder de los

turcos, encmigos suyos crucies y despiadad

A preguntas posteriores y referentes al tema, Napoledn respondio: “Quc obrd conforme a

la razén porque adan con ¢l amor de padre que le tenia a su hijo, si éste hubicra estado en

LA BIBLIA AL DIA. Parafrasis, £d. Uniliy, Miani, Florida, 1979, Versiculos $,5.6,7.8,9,10. Pag, 252,
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situacién similar a 1a de aquellos desventurados, obraria igual y mas aun si ¢l mismo se
hallase en situacién semejante, pediria que obrasen con él. del mismo modo™.'?

Otro caso surgio cn la ciudad de Nueva York en cl afio de 1913, donde una seiiora sufria
desde hacia muchos afios una enfermedad dolorosa ¢ incurable. “Un dia le suplicd a su
marido. siempre cariiioso con clla, que le diera muerte. y los dias subsiguientes, entre la
desesperacion de sus dolores y sufrimicntos, volvia a imploraric que la matase. Por fin.
el marido accedié a su ruego, dandole una fuerte dosis de morfina. Después de un juicio,

10s jucces absolvieron™.'?

Un periddico bolchevista denominado “Krasnaia Gazeta™, comenta un caso mas recicnte
de Eutanasia ocustido en la antigua Rusia, en ¢l afio de 1922, cuando las autoridades
soviéticas hicieron fusilar en un hospital a 117 nifios, los cuales eran aqucjados de una

enfermedad incurable por haber ingerido carne de caballo infe da. La decision -dice tal

peridédico- “ha sido inspirada por un imi de h idad con resp a ¢sos nifios

condenados a morir después de atroces sufrimientos”.'*

Y por dltimo, el dia 4 de junio de 1990. ¢n ¢! Condado de Oakllan, Michigan, de los
Estados Unidos, el doctor Jack Kevorkian (inventor del “Mercitrén®™, aparato que
permite un suicidio indoloro por inyeccion de sustancias lctales bajo supervision

médica). puso en funcionamiento tal dispositivo en una mujer llamada Janct Adkins

' BOUZA, Luis Alberto. El Homicidio por Picda eve Codigo. Impresora Moderna, Larre y Cia,
Montevideo, Uruguay, 1965, Pig. 62,

Y lbidem, Pag. 63, |

“ JIMENEZ DE ASUA, Luis. Libentad de Amar y Derecho a Morir. Sépti; ed. Ed. Depal Buc
Aires, Argentina, 1984, Pag. 369,
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qucj dcl mal denominado: Alzhei olicitandolc al galeno ayuda para que éste

pusicra fin a su vida que catalogaba dec angustiante y llena de sufrimientos. El doctor
Kevorkian expresé lo siguiente: *El momento habia llegado. A un gesto de Janet, puse
en marcha ¢l E. C. G y dije: ““Ahora™. Janct le dio al interruptor del mercitrén con el
borde exterior de la palma de su mano. Al cabo de unos diez segundos, sus parpados
comenzaron a cerrarse. Levanto la vista, me mird, y dijo: “Gracias, gracias”. Le
conteste: *Que tenga un buen viaje”, Los complejos agonicos del registro del E. C. G
seiialaron la mueric debido a la completa interrupcién de la circulacion sanguinea al

cabo de seis minutos™. '*

Como se pucde observar, el cuidado y solicitud de la raza humana por medio de las
pricticas cutandsicas aparcce desde los tiempos mas remotos y, dado el caricter de éstas,
surgen criticas que, conjuntamente con la caridad, abogan por el cuidado dc los débiles y

desvalidos, tanto en beneficio del egoismo colectivo como del altruismo individual.

Por otro lado. ¢l repertorio de los casos que aqui se¢ scleccionaron, no soélo cs

incomplcio, sino que significa una minima parte de los casos reales que se presentan dia

con dia, mes con mes y afio tras afio. Sin embargo, se pucde *rech > a la E
por motivos dc toda indole. menos por la escascz o frecuencia de situaciones como las
que se han expuesto aqui, puesto que si han llegado pocos de éstos a los tribunales, no

quicre decir que no menudeen en la vida cotidiana.

'* KEVORKIAN, Jack. Eutanasia. Ly Bugna Muenie. £d. Grijalbo, Barcelona, Espaiia, 1993, Pag. 270.
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2.3 La Eutanasia en relaciéon con Ia Moral y la Religion.

La Religién, el Derecho y la Moral han considerado desde sus particulares puntos de

vista al Suicidio Asistido y a la E ia, i do sus opiniones y co ios al

respecto. Por tal motivo, s¢ esboza un panorama gencral de lo que picnsan las grandes
doctrinas a cerca de aquélla, especialmente la religion catélica por ser, fuera de toda

duda, la de mayor influencia en México.

Algunas religiones, entre ellas el jud y las cristi consideran que la muerte sc

produce cuando ¢l alma abandona ¢l cuerpo, pero no aportan criterios practicos para

determinar ese momento.

Dec acuerdo con la tradicién judia la sacralidad de la vida toma precedencia sobre los
otros valores humanos. En consecuencia, manda se haga tode lo posible para sostenerla
cuando existe la posibilidad de restablecerla. Pero la medicina modema ha creado el
problema de no saber si en cicertos casos se esta logrando prolongar la vida o entorpecer
¢l proceso de la muerte inevitable: pues si una terapia es incfectiva para conservar la

vida. ;estara permitido suspenderta?

Para los cristianos la vida cs sagrada. un don del Creador que fuc otorgado al hombre
para que la disfrute y la ¢naltezca en su gloria, de la que puede disponer para honrar su
imagen. pero sin facultades para exterminarla; esto ultimo cs tarea que corresponde

exclusivamente a Dios.
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Por eso, tanto cl suicidio como el homicidio son pecados de la mayor gravedad que

atentan dircctamente cn contra del Ser Supremo. Aun asi, bajo cicrtas condiciones la

ol

Eutanasia Pasiva (retiro de rccursos s al i d huciado) ¢s aceptada,

siempre y cuando el proceso de mucrte sea irreversible y las conscecuencias de prolongar
la existencia del enfermo causan a ¢l a la familia o a la comunidad mas daios que

beneficios.
Como los cristianos, para los judios el uso de diversas drogas para controlar el
sufrimicnto del paciente ¢s permmitido. no importa si ¢l tratamicento tienc ¢l efecto de

acortar la vida

Ahora bicn, los creyentes de la Torre del Vigia rect 11a E ia Activa (.

de recursos médicos para privar de la exi ia al paci ! huciado); sin embargo,

no sc oponen a la Eutanasia Pasiva ya comentada. Lo extrafio aparcce cuando rechazan
un medio muy ordinario para conservar la vida: las transfusiones de sangre v las

invecciones intravenosas,

Derivado de lo anterior y con fundamento en la Biblia. sc considera a los Testigos de
Jchovii como extremistas, pues entienden ésta al pic de la letra. La exégesis ¥ la
hermenéutica no ticnen cabida e¢n su interpretacion biblica. Aun prescindiendo de esto y
en una optica literalista, no puede deducirse la prohibicion de las transfusiones de
sungre; realidad que, hoy en nuestros dias, todavia se contempla en el pensamicento de

algunas personas que no comprenden ¢l valor humano que representa una vida.
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Como ya s¢ comentd, la religion catdlica romana cs la mas explicita y representativa del
cristianismo, por lo que a continuacion se sintetiza su opinién en tomo al tema, la cual
fue expresada en un documento cmitido por la Congregacion para la Doctrina de la Fe,

Decclaracion sobre Eutanasia, cn 1980, donde la iglesia aclara importantes conceptos:

Decfine a la Eutanasia, como la accion o la omisién que por si misma o por intencion
causa la muerte de una persona para climinar el sufrimiento padecido: considera que no
estd permitido a los catdlicos solicitar estos actos de muerte para si o0 para terceros, y
explica que generalmente la peticion del enfermo incurable o moribundo no debe ser

entendida en sentido literal, sino mis bien como una suplica por syuda y amor.

Por otro lado, admite que ¢l sufrimicnto fisico ¢s un inevitable clemento de la condicion
humana y que a nivel biolégico crea, en diversas ocasiones, ¢l desco de removerlo a
cualquier costo. La cristiana prudencia sugicre a la mayoria de la gente enferma ¢l uso

de medicinas capaces de aliviar o suprimir ¢l dolor, aun cuando pudicra causar como

efecto secundario una di cion en la lucid respecto a quiencs no estin en

capacidad de expresarse, debe razonablemente presumirse que lo  descan ¥

adnministrarselos de acuerdo con ¢l conscjo médico.

Respecto al uso de recursos tecnoldgicos tendientes a la prolongacion de la vida, la
iglesia catdlica establece que es muy importante al momento de la muerte mantener la
dignidad del enfermo y evitar ¢l abuso de estos recursos: pues muchas veces la

expresion “derecho a morir” no signitica ¢l derecho a procurarse la muerte por si
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.

mismo o por terceros como lo desean, sino mas bien ct “‘dereche a morir en paz con

h ¥ cristi dignidad™
En numerosos casos, la complejidad de 1a situacion —aclaran— pucde causar dudas acerca
de la forma en que los principios éticos deben ser aplicados, responsabilidad que cac en

el propio enfermo. on sus familiares y/o en el personal médico a cargo.

El vocero de la iglesia facilita la comprensién de lo anterior con las siguientes

recomendaciones:

® Si no ecxisten suficientes remedios disponibles, ¢s permitido que, con el
consentimiento del enfermo, se recurra aun con riesgo a medicamentos y tecnologias

experimentales.

e Es también permisible que ¢l enfermo rechace las técnicas y el tratamiento aplicado

con los medios que la medicina ofrece, cuando éstos resultan inciertos y onerosos v

desproporcionados a los beneficios que ¢ d ob sc. Esta cond no dcbe
tomarse como equivalente al suicidio, por ¢l contrario. debe considerarse como una

aceptacion de la condicion humana del paciente y ¢l deseo de no imponer cargas

ccondmicas a 1a familia o a la comunidad.

e Cuando la mucrte es inevitable ¢ inminente a pesar de los recursos usados. os

permitido, en conciencia, tomar la decision de rehusar los tratamientos que solamente
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acarrcarian una precaria ¢ initil prolongacion de la vida. Con esto no se pretende

provocar la muerte. se acepta no poder impedirla.

e Y concluye i do que 1 icra que sean los motivos y los medios. la

Eutanasia Directa o Activa (que consiste en poner fin a la vida de personas enfermas

o moribundas), es moral, 7 ble. Por tanto, una accién o una omisién que,
7 qQ

de suyo o en la intencion, provoque ta muerte para suprimir el dolor, constituye un

homicidio gravemente contrario a la dignidad de la persona humana.

Como se pucde observar, los criterios que utiliza esta ultima doctrina, y que ademas cs la

de mayor influencia ¢n nuestro pais, son muy contradictorios, ya quc acepta

exp: a la Ei ia Pasiva y otorga los lineamicntos para la aplicacién de ésta;

o

sin bargo, rech definiti ala Ei ia Activa por considerarla

inaceptable. dandole un toque de mucrte por homicidio que no es valido, pues el
paciente terminal solicita su final como si estuviera ejercitando cualquier derecho
inherente a ¢l, ademas de enfremar a la mucerte con valor, respeto y dignidad, puesto que
el resultado seria el mismo o tal vez mas doloroso y sufrible si de lo contrario no se¢

hiciera nada.

Orras congregaciones religiosas han opinado al resy coincidiendo en su mayoria con
la iglesia cristiana, en términos de la catdlica romana, la onodoxa rusa y las diversas

protestantes que rinden culto a Jesucristo.
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2.4 LaE ia en relacién con la Sociedad Moderna.

La muerte -como fenédmeno social- ha recibido el culto y la veneraciéon del hombre a

iac i

través de los siglos. Las cer ias, la de celebracion y temor han sido
motivo de estudio, tanto como la vida. por parte de cientificos, filésofos y tedlogos. Los
diferentes cultos, por su parte, le han dado interpretaciones diversas: castigo. redencién,
“un paso al mas alla™, ‘¢l valie de los muertos™, etc. Como si un calificativo sonoro
pudiera por si solo explicarla como fenémeno, que por irreversible ha sido a la vez

motivo de rechazo y buasqueda, en el cual ciencia y tecnologia, moral y religion, se

encuentran inmersos.

Si bien es cierto que, Platén y Plinio en la Antigiiedad, Thomas Moro o Francis Bacon

en la Edad Media y Binding o Kevorkian ¢n la época co P han ptado el

“homicidio™ de enfermos y ancianos en cada uno de sus momentos histéricos, también

lo es que, en esta era cibernética, la Eutanasia ha cobrado nucvos brios ¢ intereses; bien

sea como derecho, como practica sel ionadora o como homicidi do. ha venido
4 ocupar paginas y mias paginas en los tratados de medicina y de derecho. en la
literatura, cn cl teatro y en ¢l cine, asi como en las apasionadas discusiones de la prensa,

en la que sc debaten los fr casos de muerte piadosa que han provocado

expectacion y apasionamiento dentro de una sociedad activa que, hoy en dia, participa ¢
interactia cada vez mas que ¢n otros ticmpos y s prcocupa por lo que gira a su
alrededor; manifestando su opinion en foros de discusion o formando organismos y

sociedades en pro o contra de algun “fenémeno social™ en especifico.
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Pero a todo cllo, las pr cc v : (Perderemos el miedo al cuerpo sin

vida? ;Procuraremos la muerte digna y sin dolor? ;Quién decidird quien vive y quien

no? O bicen, jconti emos a la iva, pasiv ? Estas y muchas otras

pri:gu_mas se pueden realizar aquellos individuos que integran la socicdad de Iqui

pais o nacion que contemplen a la figura de la Eutanasia como un fenémeno real,

polémico ¢ inminentementc actual.

Bajo talcs consideraciones. cualquicr sociedad se¢ enfrenta con diversos parametros que

cuestionan y hasta cicrto punto ia de la figura en comento, pues

hoy en dia, factores politlicos. sociales y sobre todo religiosos, son la fuente principal
para determinar si ¢s conveniente o no contar con ésta, ya que para unos, ayudar a morir

a quien lo ha elegido porque cree que su vida no es digna de ser vivida es un acto de

solidaridad y de compasién; para otros, sc trata de un mero homicidio.

Es obvio que los parametros anteriormente citados varian de nacion en nacion y de

. N

continentc a conti Sin zo, la legali i6 dc la E ia en

Holanda ha abierto la posibilidad de ayudar a los enfermos terminales, convirtiéndose
asi en el primer pais a nivel mundial en contar con ésta dentro de su sistema juridico,

originando asi, un gran debate de enormes magnitudes en diversos paises. mismos que

analizan la posibilidad de contar o legalizar a aq en sus respectivos territorios.

h

En México, al igual que en otras i tanto la Eut ia Activa como el

Suicidio Asistido son practicas contempladas en la Ley Penal como delitos y. por lo

tanto, objeto de una sancion.
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Ante cllo, diversas agrupaciones reclaman una salida legal y humanitaria para las

sdad. Aol

personas con graves i dc ias insoportables de una vejez incapacitante y

altimos estragos de alguna enfermedad terminal como: Cancer o VIH, por mencionar

solo algunas.

Desafortunadamente. un gran scctor de la socicdad mexicana se cncuentra desorientada

B | 9 1

P

y sin informacion de lo que en realidad es la de que cc
diversos mitos o prejuicios que provienen principalmente de doctrinas religiosas y que,
por lo tanto, no solo no le permite ¢l aceptar la posibilidad de ver a aquélla como una
opcion de verdadero valor humano y beneficio colectivo (si ha esto le afladimos la
posibilidad dec donar algun érgano del sujeto cutanado). sino que ademas, le cierra toda
posibilidad de conocer otro estilo de vida que el que no sca ¢l de ofrecer el 10% de su
salario a la iglesia (diezmo). oir misa todos los domingos y dias festivos y rendir culio a

2 s clebras™

diferentes santos, virgenes y d pers 1] .

Ahora bicn, dcbemos considerar que la Historia jugé un papel trascendental en todo esto,

pues recordemos que ap hace aproximad 85 afios (Constitucion de 1917), 1a
rcligién catdlica romana era obligatoria en todo ¢l pais; por e¢nde, la ideologia del
mexicano esta basada (en su mayoria) por normas de caracter moral que dicha religion
les inculed e impuso arraigadamente. Por tal motivo, es menester pensar que una gran
parte de 1a sociedad mexicana estaria en desacuerdo con la implantacion de la Eutanasia
cn nuestro pais; sobre todo cuando su quinto mandamiento del decdlogo les indica de

manera enfiatica un rotundo: “NO MATARAS™.
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Pcro, ;qué sucede con aquellas personas (catdlicos, cristianos, testigos de Jehova, etc.)

que utilizan la legitima defensa o el estado de necesidad para salvaguardar su propia

vida? ;Qué ocurre cuando estos individuos ¥ bajo el plimiento de un deber o ¢l
ejercicio de un derecho y privan de Ia vida a alguien? ;Su vida tendra algin sentido si no

cumplieron con lo establecido en ¢l decalogo? ;Su Dios Jos castiga?, ctc.

Conforme al criterio postulado a lo largo del presente trabajo, lo anterior no deberia ser
un problema de religiones o dioses, ya que la Eutanasia no debe ser considerase como un
instrumento legal para matar, ademas de que la muerte de una persona (paciente) sc debe
reflexionar y entender como un hecho bioldgico natural, ¥ no como un castigo de algun

Ser Supremo, llamesé: Mahoma, Ala, Jchova, Yave o Buda.

Si por el contrario, s¢ insistc en un “‘no >y se a un paci en fasc

terminal do a los equipos de imi vital. jqué le esperara al pacicnie?

$Qué valor tiene para ¢l algunos dias de esta “seudovida™? Y, jqué de las angustias de

los familiares en dias interminables, en penas constantes y con fueries erogaciones

monetarias?
Por un lado, sabemos que ¢l m imi > de aquellos pacicntes con muerte encefalica,
enfer dades tecrminatl u otro padecimiento incurable significan altos costos en

equipo, material y actividad de personal médico y paramédico. Por otro, tenemos el

servicio que brinda ¢l hospital y que consi en ocupadas, las horas--hombre de

trabajo, asi como estudios y traslados urgentes del paciente.




Lo anterior, trac como ia i di cl dejar sin ion ha hos pacient
en los que la intervencion médica pudicra tener mejores augurios y/o resultados en
aqucllos enfermos que sufren diversas lesiones a causa de alguna patologia dc menor

gravedad.

En vista de lo expresado en cste aparntado, se puede desprender que ¢l tema de la muerte
-no so6lo para los mexicanos- sucle ser cvadido, ignorado y cscondido en diversas
sociedades, pucs parecicre como si trataramos con un enemigo al cual debe evitarse a

toda costa.

Lo cierto es que 1a muerte ¢s inevitable, pues los seres humanos son mortales y ésta es

una caracteristica i del hombre al de ob la vida. Nadie tiene
comprada la vida, sin bargo, todos >S BOr izada 1a muerte.
Por ello, ¢s menestcr cuestionar a todas csas personas que, sin dcbatir con ar tos

solidos y convincentes, evitan y rechazan comentar a cerca de la Eutanasia,

amparandose en prejuicios religiosos o mitos morales, lo siguiente:

¢Es inhumano considerar a ia muerte como un proceso natural dc 1a vida? ;Esta fuera de
razén aceptar el tinal de una vida y enfrentar a 1a muerte a través de la Eutanasia? Los
scres humanos, ;no mucren? (No es mas humano el que ha una persona que padece una
enfermedad incurable y que sufrird una muerte dolorosa ¢ inminente se le otorgue ia
Eutanasia y considere donar sus érganos para dar vida a otras personas, en vez de dejarlo

morir en una situacion indignante, precaria ¢ insufrible? etc.
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2.5 La Ley General de Salud ;C Ia ia Eut: in?

Hoy en dia, la desaparicién de p y hambrunas, asi como los progresos de la

dicina, han ado ibl di

cl pr de ta vida. Y es que, tanto ante la
muerte como ante la fecundidad, en esta época de progresos matceriales el hombre se ha
rebelado contra la naturaleza y ha pretendido dominar a la muerte y a la vida, utilizando

los diversos medios que ¢l progreso de la ciencia pone a su disposicion.

Es por cllo, que la ciencia del Derecho se ha ido transformando y ,sobre todo, adecuando
a los tiempos que actualmente vivimos y, hablando en concreto, con lo que en cstos dias
conocemos como: muerte, pucs queda muy claro que ésta no tiene la misma concepcion

que hace apenas un par de décadas.

No obstante lo anterior, y a pesar de la aparenic indiferencia que ticne ¢l ser humano
ante la muernte, signo de los tiempos de hoy. ¢l aumento de la poblacién y el alio
porcentaje de vida provocan nucevos problemas y por lo tanto, se exigen nuevas

1

soluciones juridicas acordes al ticmpo y al espacio en que habitamo:

En lo refercnte a las posibles soluciones. ubicamos grandes avances tanto en el campo
juridico como e¢n ¢l de la medicina, puesto que la Eutanasia es un tema que ¢n nuestro
pais ha sido objeto de gran debate y controversia, lo cual hizo posible obtener su primer
triunfo a favor de ésta, ¢l 27 de mayo del 2000, al entrar en vigor una reforma a la Ley
General de Salud, en su titulo decimocuarto. capitulo 1V, articulos 343, 344 y 345, en

donde no sélo permitié y aprobd como pérdida de la vida a la comprobacion de muerte
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cerebral, sino quc ademas ofrecié de manera certera la posibilidad de que diversas
personas (familiares) tomaran la opcién de pedir que se retiren los medios antificiales de

ubsi ia al i que pr lini una mucrte encefalica: tal y como lo

expresa (esto ultimo) el nuevo articulo 345 de la ley en comento que. por su vital

importancia, se transcribe literalmente:

ARTICULO 345. No existirda impedimento alguno para que a solicitud o autorizacién

+ i

de las siguicntes personas: ¢l o la conyuge, cl cc i io, la co los
d di los di los her <l adoptado o ¢l adop conforme al
orden expresado; se pr inda de los dios artificisles que cvitan que en aquel que
presenta muerte cerebral comprobada se manifi los demi de muertc a que

se refiere Ja fraccion del articulo 343,

Pues bien, como se desprendc del citado ord: i se puede deducir que hubo un
gran avance juridico en lo que se refiere a esta situacion que venia presentandose dia con

dia cn los diversos nosocomios y/o centros de salud del pais.

No obstante, ¢l hecho de legalizar la Eutanasia Pasiva (ya explicada) dentro del articulo

arriba sciialado, si bicn es cierto que ha sido una enome aportacién en

Jjuridico, también lo es que uni se adhiere a las personas que prescntan una

muerte cerebral, dejando a un lado y sin este derecho a todas aquellas personas que
presentan un cuadro de cnfermedad terminal o estado comatoso irreversible y que
desean contar con fa opcién de la Eutanasia como una via de extincién a sus dolores,

micdos y sufrimientos.




Por obvio de razones, seria muy injusto poder determinar que, cfectivamente la

Eutanasia, tal y como se¢ contempla y analiza a lo largo del presente trabajo, sea

considcrada como si estuviera r lada juridi en sociedad; pucs como ya
se cité, se dio un gran paso con la reforma a dicha ley, sin embargo, todavia queda

mucho camino por recorrer (legislar).

Y e¢s ahi en donde sc incrusta la actual tesis, misma que propondra a lo largo de ésta, las

TP

se enfr N

posibles soluciones o respuestas a los probl que en la

principal ite, médicos y juristas al momento de contemplar la figura de 1a Eutanasia.
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cAPITULO 1
MUERTE INMINENTE, TIPOS DE
RESPONSABILIDAD Y AUSENCIA DE

REGLAMENTACION.
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KN § El Diagnéstico Médico de Desahucio.

La medicina es una ci ia biologi ¥ no una ci ia exacta como las matematicas,

circunstancia por la cual desconocerecmos ahora y siempre ignoraremos la altima
relacién de causalidad entre aquélla con la muerte. La verdad del tiempo y del momento,
es la dnica a la cual podemos aspirar a conocer; la verdad infinita o cterna. jamas la
podremos nlcanzar, ya que su conocimiento cxige transponer los umbrales de la

inmortalidad.

Ahora bicn, debe comentarse que en el dificil ane de curar, lo mismo que en las diversas

ciencias no se aprendc a caminar sino ha tropezones y, sin duda, ¢s una desgracia que los

crrores médicos pucdan ser a veces morntales. Desafortunad, e, los galenos han de
aprender y hacerse habil do experi con ¢l peligro y la muerte de algun
cenfermo.

Es por cllo que. cn algunas ocasiones, un diagnoéstico médico se puede convertir en una
via inscgura ¢ incierta, ¢l cual, muchas veces los médicos no lo emiten bajo un mismo
parametro, pues la mejor opinién y el diagnéstico mas seguro varia, induvitablemente,

de médico a médico.
Y ecsto se entiende debido la diversidad de las cnfermedades a las que hoy nos
enfrentamos, asi como por la pluralidad de criterios que utilizan los galenos, los cuales

se adquicren principalmente en su formacién profesional.
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Contemplando lo citado, se desprende que el di ostico médico de desat >

en: determinar el cardcter de alguna enfer lad orgdnica que, fad. implica
un grave sufrimicnto para el enfermo. sin esperanza de recuperacion o cura posible y

que conducird a una mucerte dolorosa, real ¢ inminente del paciente (desahuciado).

Los medios més frecuentes para llegar a expedir tal diagndstico en comento son: la
historia clinica-médica dcl enfermo. los examencs dc laboratorio. las diversas

radiografias, la medicina nuclear, algion ultrasonido y. sobre todo. ¢l conjunto de

conocimi os del tdico especialista en el p imi > u enfermedad del paciente

incurable para que emita una valoracion confiable al cien por ciento y sin ningun margen

de error.

En la actualidad, basicamente son dos las circunstancias en las que claramente se pucde

conside: la decisié édica para di tan do di ostico. La primera

es: el estado comatoso irreversible de un y. la segunda: la fase te inal de

alguna enf op

Ambos padccimientos quedan ¢ d cdi en el término de lo
irreversible. e¢s decir. su evolucién desde ¢l punto de vista clinico lo conducira
infaliblemente a la muerte: esto es, que ¢l paciente que se encuentre en dichas

circunstancias sc caracteriza por tener un padecimiento crénico-generico-progresivo del

mal que lo aqucja y que en solo cuestion de horas, dias. ¢ incluso aiios,

fo conducira irremediablemente a una muerte “non grata™.
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Tal vez la posibilidad de que un paci diag: icado en d o como

cnfermo terminal, desahuciado y con un prondstico de vida corta se recupere, es casi
nula. Y se dice casi nula, porque a pesar de todo existc y se ve en la prictica médica,

no muy fr

Quiza esto sucle deberse a la disparidad que existe entre un mal diagnostico médico de
desahucio y el verdadero proceso del cual padece y sufre un enfermo, pucs como ya cito,
el hecho de que no se agoten todos y cada uno de los medios sefalados para ofrecer cl
multicitado diagnéstico con certeza y plena confiabilidad, hacen dc aquél un arma letal
que unicamente pone en riesgo ia vida del paciente. Por tal motivo y para evitar futuros
crrores mortales, cualquicr médico que presuma de serlo, debera agotar la altima
posibilidad de vida que tenga un paciente o enfermo incurable y,si no hay esta dltima,

cntonces si emitir un di ¢dico de desahucio

Y es que la inobservancia de aquellos medios le pueden acarrear al galeno diversos tipos

de responsabilidad juridica, pudiendo derivarse aquellas de caricter: administrativo, civil

¥, sobre todo, penal.

Por ello. cualquier profesional de la salud debera estar muy atento cuando sc enfrente a

alguna enfermedad o decimi i ble y realicc la valoracién del paciente

oo

desahuciado, pucs al mc > de otorgar su diagndstico > de d

h

io no solo

esta en juego la vida del paciente en cuestion, sino también la credibilidad de la

meédica y los logros de esta aitima.
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3.2 Enfermos en Fase Terminal.

fall en cl do d de millones de personas a causa de

Cada afio
cnfermedades terminales, tales como ¢l Cancer o ¢l SIDA. La mayor partic de esas

defunciones ocurren en paises en vias de desarrollo.

Si bicn no es previsible que csta situacién cambie de mancera significativa a coro plazo,
es mucho lo que se puede hacer para aliviar ¢l sufrimiento que es una caracteristica
incvitable en ecste tipo de enfermedades, ya que muchos de estos enfermos sufren

innecesariamente porque no reciben un tratamiento sintomatico eficaz.

Y es quc los sintomas de las diversas enfermcdades incurables pueden deberse a la

enfermedad mi; di (por ¢jemplo una obstr ion i inal d

por cl

Cancer) o indir r una ulcera por decubito a la ion).
po! ¥ po! P

También pueden ser cfectos del tratamiento (efcctos adversos de los fdrmacos
antincopldsticos) o de un trastomo coexistente (artritis) no relacionado con la
enfermedad principal.

Por ello, 1a utilidad del tr o s itico para lograr prolongar la vida de aquellos

enfermos es vital, puesto que dicho tratamiento requicre la comprensién de la causa

bisica de Ia enfermedad, ad as de la i ion compl y detallada del p

terminal.
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Tal eval i6n deberd incluir no sdlo los problemas fisicos, sino también los aspectos

psicolégicos, sociales y hasta espirituales del enfermo. Este enfoque contribuye a lograr

un cuadro de la enfenmedad misma, del paciente en su totalidad y en particular, de los

efectos de élla T o a la calidad de vida del paci siendo respc blc directo

¢l personal médico y de enfermeria que atiende a aquél, si no cubre cn su totalidad las

cucstioncs anteriormente plantcadas.

n

Ahora bicn, con un plan individual de tratamicnto y con los el 10s ya ¢« S y

comprobados, se¢ puede hacer frente a cualquier crisis que ha menudo se presentan en

este tipo de pacientes; ademis de que los profesi | itarios ti que g1 sSe
de que, tanto el paciente terminal como sus propios familiares, deben de estar

informados de los posibles probl que puecdan pi se y, sobre todo, saber cémo

conducirse ante una situacién real.

Dicho lo anterior, ésta scria la forma correcta e idénea de cémo responder ante la
oportunidad de encontrarse con un paciente terminal o incurable, por parte del personal

sanitario que lo tenga a su cuidado.

Desgraciadamente, ésta no es la manera en que actda dicho personal en los diversos
hospitales y centros de salud del pais. Lo cual dificulta ain mas la tarea de convivir con

huciad,

estos seres desvalidos y d ¥$s que Unicamente reclaman un trato digno como

enfermos, pero ante todo, como sercs humanos.
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Y csto se debe en gran medida a que, por un lado, el personal sanitario no cuenta con la

preparacidn ni el ¢ imi d do para poder interactuar con un enfermo terminal

o pacicnte incurable y, por el otro, a veces ¢s ¢l mi P o sus familiares los que

no ayudan a quc estas acciones sean emprendidas por €l personal de salud responsable,
puesto que llegan ha adoptar posturas muy peculiares en relacion con la pérdida de su

ser querido, al cual lo dan casi por muerto y lo tnico que esperan es ¢l deseniace final.

Por ello, sc debe considerar a la Eutanasia como una verdadera opcion para aquelios

cnfermos que padecen un mal incurable y que se encuentran en una ctapa culminante

N - es qui

i N

dentro de su vida, p o quc ¢en i cl

reclama y/o solicita su derecho a morir; ya que ¢l uso de algin medicamento, farmaco

controlado o cualquier método que le ayude a mitigar sus dolores y agonias, sélo lo

llevarian a un encamizamicnto tcrapéutico que le prol ria una *“ dovida™ sin

ningan sentido.

Con estas “medidas de salvacion™, muchas veces los doctores no se dan cuenta de que
en vez de mejorar los iltimos momentos de vida del paciente terminal o incurable, lo
Gnico que hacen es complicarie la partida de este mundo no s6lo al mismo enfermo, sino
también a los scres queridos que rodean a éste, lo cual no es digno de experimentarse y,
sin embargo, en la actualidad se viene realizando, pues como ya se citd, son muchos los
casos ¢n que el propio enfermo y/o sus familiares exigen que ya no sca somctido a
cnsafiamicntos terapéuticos y lo Gnico que descan es que se le otorgue la “buena

muerte™.
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33 El Juramento Hipocritico.

El juramento hipocriatico que, desdc hace mas de 23 siglos rige la practica médica

occid I establece, de a gendrica, la proteccion de la salud y la vida del paciente
B Yy

como las mayores prioridades.

Hipécrates de Cos tenia un método muy particular en el cual s¢ basé para realizar su
famoso juramento y que se circunscribia a cuatro condiciones: observarlo todo, estudio
del paciente en vez de la enfermedad, evaluacion honesta y. por ultimo, ayudar a la

naturaleza.

Tal juramento reza de la siguicnte manera:

“Juro por Apolo Médico. E lapio, Asclepiad Higia, Panacea y por todos los dioses y

13 P

diosas a cuyo testimonio apelo, que yo con todas mis fucrzas y con pleno conocimicnto

pliré enter mi j o

Cuando entre en Ja morada de un enfermo, 1o haré siempre en beneficio suyo. Me
abstendré de toda accién injusta de cormomper o seducir mujeres y muchachos libres o

esclavos, no me jaré con volup idad

Dec todo cuanto vea y oiga en ¢l cjercicio de mi profesion o atn fuera de clla, callaré
cuanias cosas scan necesarias que no sc divulguen considerando la discrecién como un
deber.

Respetaré a mis macstros ¢h este arte como a mis progenitores, que compartiré con cllos

:d

¢l sustento y que les daré todo aquello que hubiere idad, que aré a sus
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descendientes como a mis propios hermanos y que a su vez les ensecfiaré sin
compensacién y sin condiciones este ante, que dejaré participar en las doctrinas, e
instrucciones de csta disciplina, en primer lugar a mis hijos, luego a los hijos de mis
maestros y lucgo aqucllos que con escritura y juramento sc declaren cscolares mios y a
ninguno mas fuera de éstos.

Por lo que respecta a la curacién de enfermos, ordenaré la dieta segin a mi juicio. No me
dcjaré inducir por las suplicas de nadic. sea quien fucre para proporcionar un veneno o
para dar mi consejo. No introduciré en ninguna mujer una protesis en la vagina para
impedir la concepcién o el desarrolio del nifio.

Consideraré santos mi vida y mi ante. No practicaré la operacion de la talla dejandola
para los que mejor la conozcan,

Si mantengo perfecta fe en este juramento, que me sea concedida una vida afortunada y

en ¢l ¢jercicio del arte, de modo que mi fama sea alabada en todos los

P felicidad

Ia

tiecmpos.

Pcro si falare al juramento o que hubicra jurado en falso, que ocurra lo contrario™,'®

Ahora bien, la intension del presente trabajo de investigacion no es manifestar un
rechazo absoluto por cl juramento de Hipdcrates, sino mas bien ¢s demostrar que, hoy en

dia, debido a los constantes avances y enormes logros de la medicina, 1a evolucion de Ia

ciencia y la tecnologia, ¢l citado jur es por demis, tradici lista, obsole¢to y no

coincide con las expectativas de vida del ser humano del siglo XXI.

'* ALCOCER POZO, ALBA RODRIGUEZ, Jos¢ v Mario, Medicina 1egal. £d. Limusa, México, 1993.
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Pt s 1 2lid.

y

Lo anterior se debe a que no existe un cédigo legitimo, gl
de ética médica, siendo asi. que la mayoria de los galenos han acogido al juramento

citado que hoy cs cuestionado.

Sin embargo, 1o que realmente han acogido por “tradicién® entre los profesionales de la
salud, es un vago cuerpo de reglas de origen poco claro que prescribe libremente la
etiqueta profesional centre ellos mismos y cn su relacion con el paciente(Juramento
Hipocratico).

n

rudi ia, ¢l aura de

P

Y cllo parcciera scr suficiente en la época de la
bondad que los médicos cultivaban cuidadosamente reforzaba ¢l impacto psicolégico de

sus preparaciones de hierbas para los enfermos supersticiosos o para aquellos pacientes

que se sentian “*poscidos™ por alg; fuerza sobr

Pcro en la los p del siglo XXI1 esperan mucho mas que un “brevaje™

de alguna planta de origen desconocido. Ahora, desprovistos de su mojigateria
autoasumida, muchos médicos estian casi lienos de panico porque las viejas reglas ya no

funcionan y sus actuales pacientes les ¢xigen una pronta y ripida solucion a sus

padecimientos patoldgicos, sobre todo cuando se enfi con novedad edi que

permiten prolongar la vida un enfermo terminal o paciente incurable.

Y es que para la mayoria de los médicos, especialmente para aquéllos que tienen
alrededor de cincuenma afios, ¢l juramento hipocritico c¢ra algo ocasionalmente

g

pero ra diado con detalle. De hecho,
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que iquier facultad dc dici en que los médicos

hoy es poco

o; pues casi la totalidad de éstos, admiten que el tan

cgresados p tal

o 4.

jonado jur o se ra muy d )

Por 1ales razonamientos, hoy cn dia, casi todos los puntos que constituyen e integran cl
multicitado juramento han sido, y contintian siendo, violados a gran escala. La mayoria
dec los galenos mexicanos no puede imponerse un comportamiento ético por si solo (o
decide no hacerlo) y se ocultan bajo prejuicios netamente religiosos y tradicionalistas al

P N

mc > de co ar a la E como una opcién para acabar con el dolor y

sufrimiento de un desahuciado y/o moribundo.

Por cllo, es importantc considerar que en do derno la dici y

cualquier otra ciencia dcbe estar “divorciada™ de toda religion. Sélo cl sentido comuan

nos dira qué dilemas pued surgir do las i idad de
complejo do reciban las “‘soluciones” total inad das que son sacadas del
i de la denominada *“divinidad™ que impregné el mundo primitivo e invade el

mundo modemo.

3.4 La relaciéon Médic Paci ante la Eut i

Abordar ¢l asunto de la bioética y la relacion que deba existir entre médico--paciente

frente a la Eutanasia, desde un enfoque objetivo y determinante, sera la mejor manera de

poder comprender el siguiente apartado, dado que las decisiones éticas “'si bien se toman
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cn un marco ético general”, adoptan caracteristicas especiales de do con las

circunstancias del caso concreto.

Ante esta situacién, surgen dos interrogantes principales resy > a la relacién citada al

momento de considerar como una opcién a la Ei ia. Tales pl s son:

&Qué se puede o debe hacer? y.,

¢Qué no sc debe o puede hacer?

Py

sc por algun

Para estas preguntas no existe una sola y universal resp veld

curso de accion depende de la complejidad y dificultad de los factores que circundan el

q P

problema; del co imi ( ince leto) de los propios valores de quienes se

involucran en la toma de decisiones, de sus experiencias ¢ incluso, de su religion.

térMminos opuestos quc van

Sin embargo. en el scno de esta arg acion se

relacionados con la calidad de vida del paciente incurable; ya que se encuentran aquellos

tratamientos de caracter *“‘obligatorio. ordinario o indisp ble™; q tambié

contamos con ¢l tratamicnto *‘opcional, extraordinario o futil”, cuya variedad implica la

dificultad que existe para ser clasiticados.

Lo que si es claro es que ambos tratamicentos nos indican que hay cosas que no valen la
pena intentar, aunque seria muy complicado organizar una lista que permitiese decidir

rapidamente a la categoria a la que pertencce, pues cada caso en particular se manificsta
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a la palabra Faeil: *Cual

Tal vez por ello, en el terreno bioético se
csfuerzo para alcanzar un resultado que es posible, pero que la razén o la experiencia

d PR ags v 17

sugieren que ¢s altamente improbabic y que no se prc A

Quizi sea esta la razon por la cual, desde el punto de vista ético y legal, los tratamientos
tutiles no son obligatorios. No obstante lo anterior. ¢l médico y demas personal sanitario
debe enfocar su atencion a las prioridades del enfermo terminal, de las cuales

4 ian las sigui H

+ Decterminar los sintomas, malestares y preocupaciones principales del

« Informar al pacicnte y a sus familiarcs del estado clinico que guarda éste, no importa
si llegare a empeorar;

v Apoyar psicolégicamente al enfermo, pues el sufrimiento psiquico ticndc a empeorar
los sintomas de la propia enfermedad y,

« Escuchar atentamente lo que dice ¢l paciente, creerle y brindarle toda la confianza

por partc del personal médico, asi como de sus propios familiares y/o amistades.

Toda vez que se han atendido, de mancra minuciosa, cada uno de estos puntos, la
relacion médico—paciente frente a la Eutanasia debera llevarse a cabo en un plano de

respeto, flexibilidad y confianza: esto es, que dichas prioridades anteriormente citadas

jamas deberan ser vulneradas, ad de que < se le hablara al paciente y a sus

familiares con la verdad.

" MARTINEZ Y TARASCO, Kuthy. Temas actuales de bioética. Ed. Pormia. México, 1999, Pag. 256.
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Si lo anterior no succdicera, sc estaria actuando bajo distinta perspectiva de lo que ia

bl en el personal médico que csta

bioética nos marca; lo cual rey

al cuidado del paciente.

Y es que. tanto los galenos como ¢l diverso personal sanitario, reciben su formacion
completa en los diferentes hospitales y centros de salud médica y. por lo tanto, ticnden
ha aprender un modelo asistencial que tendran que generalizar a lo largo de su existencia

profesional.

Por eso, ¢s de vital wranscendencia que todo ¢l personal médico sepa cémo actuar al
momento de cstar ante un enfermo terminal o paciente incurable, al cual se le otorgara la
Eutanasia, pues con cllo, se le garantiza un espacio seguro y confortable no sélo a
aquellos condcnados a morir, sino también a sus familiares y amistades que,
generalmente luchan con algunos doctores o enfermeras que, hoy en dia, son incapaces

dec comprender cl acto que representa ¢l “bien morir™,

s Tipos de Responsabilidad.

El Derecho es un clemento imprescindible para 1a vida de la comunidad, pucs tiene por

en éstas pued de algan modo

objcto reglar las cond individ
relacionarse con la existencia y la actividad de los demas. Su origen y desarrollio
historico son suficicntemente conocidos por los juristas como para intentar explicaciones

mayores.
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Lo que si interesa a nuestra finalidad es sc enfati el pto de idad

del ordenamicento juridico y ¢l propdsito comun de todas las ramas del Derecho, ya que

d

la separacidn de éstas auna idad de si i ion

Por tal motivo. ¢l Derccho engloba diversas materias, por c¢jemplo: Civil, Fiscal.
Laboral, Administrativo. Penal y demds, en las que se pueden encontrar una pluralidad
de supuestos juridicos y diversas sanciones, las cuales se encuentran incrustadas en sus
respectivas leyes y compendios legales. Y es que la caracteristica de toda norma juridica,
aquella nota que la distingue de aqucllos mandatos y prohibiciones morales. es /a

sancion,

Atendicndo a las diversas materias del Derecho y a la forma que asume la sancion, se
separan los diferentes tipos de normas, ya sean civiles, penales, laborales, etc., lo cual
deja ver en claro, los muy variados tipos dc responsabilidad en que uno o varias

personas puedan incurrir si llegan a transgredir tales ordenamientos legales.

Ahora bicn, si quien nos exige que os las co ias de ras acciones u
omisiones ¢s ¢l Estado, como representante de la comunidad. interesado en el
mantenimicento de la cohesién social y csgrimiendo en ese sentido la defensa de las
condiciones minimas para quc la vida ecn comun se desenvuclva sin tropiczos, €l sera
quien, a través de sus jueces, magistrados © ministros, busque en ¢l catilogo de leyes
represivas, aquella o aqucllas que castiguen nuestro obrar ilicito y que dicron pic a que

nos hiciéramos acreedores de las diferentes sanciones que sc contemplan cn éstas.
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Por otro lado, es importante uc lar bilidad existe desde el momento en
q T

que alguna dc las autoridades anteriormente citadas condena a algin sujeto o persona

determinandola como *‘resp ble” de haber causado algin dafio o perjuicio y que,
incluso, tal comportamiento pucde llegar a idcrarse y tipificarse en uno 6 varios
delitos.

Dec esta manera y conforme a los li i >s que a el acwal proyecto, se puede

desprender quc cualquier individuo que realice o se vea inmiscuido en un caso de

Eutanasia, scria responsable juridicamente, en menor o mayor medida y segan la rama

"

del derecho que acreditara una violacién a sus iones juridi ; pucs como ya se

1ad

¢ > en el itulo anterior, la figura de la E ia no se a reg

P

legalmente en nuestro pais, motivo por ¢l cual sc desprenderian diferentes tipos de

d tich

<n

bilidad

para 1 personas que se¢ en invol

respc

practicas cutanasicas.
3.5.1 La Responsabilidad Médica.

El problema social y juridico de la responsabilidad médica esta a la orden del dia, siendo
objceto de palpitante preocupacion por parte de médicos, psicélogos, socidlogos y sobre

todo, juristas.

Lo anterior se debe a la gran responsabilidad que absorben los galenos al momento de
tomar ¢n sus manos la vida de alguna persona, pues como se ha visto, en muchas
ocasiones. algunos médicos por ignorancia, negligencia u obedecicndo a prejuicios
TRQE A
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dado: v de a incorrecta y creen que pucd P al d

infi
final de un enfermo en fasc terminal o paciente incurable. Ademas, se oponen a los

N d

altimos deseos de éste, como podria scr el |l un d licitar un y

principalmente solicitar la Eutanasia.

En ningun caso el médico tiene derecho a ir en contra de la voluniad de aqucllos sujetos

destinados a morir, aun cuando sus creencias religiosas scan absol opuc: a

las del paci Es verdader 1 ble el hecho de que un médico que actia
bajo impericia, imprudencia o ignorancia, ponga en peligro la vida de un ser humano y
pueda incurrir en los diferentes tipos de responsabilidad que sc desprendan de su
proceder; cuando precisamente se acude a él confiado en su especial pericia y amplia

capacidad de sanar tales males.

Sin bargo. deb »S cstar cc i que los seres que cometen crrores y/o delitos,

antes que nada y por encima de todo, son hombres.

Admitida y proclamada tal responsabilidad, se pueden derivar tres supuestos en los

cuales la responsabilidad médica puede recacr. Dichos supuestos son:

1. Resp bilidad Administrativa;
2. Responsabilidad Civil, y

3. Responsabilidad Penal.
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Cabe acl que la alti respe bilidad citada es objcto del siguiente apartado dentro

del presente trabajo, por lo que unicamente nos concretizar en este mc alos

dos primeros supuestos.

1. La s bilidad administrativa, a la cual se pueden hacer acreedores tanto los

7

médicos, asi como ¢l demis personal sanitario y/o de salud, se encuentra contemplada
principalmente en los articulos 416 y 417 del Capitulo 11, Titulo Décimo Octavo, de la
Ley General de Salud: los cuales se transcriben literalmente debido a su vital

rascendencia:

ARTICULO 416. Las violaciones a los preceptos de esta Ley, sus reglamentos y demas

disposiciones que emanen de ella, seran sancionad dmini i por las
autoridades sanitarias, sin perjuicio de las penas gue correspondan cuando sean

constitutivas de delitos.

ARTICULO 417. Las sanciones administrativas podran scr:

1 Ar ion con apercibimiento;
I Mula;
111 Clausura temporal o definitiva, que podra ser parcial o total, y

IV Arresto hasta por treinta y scis horas,

Como ¢s de notarse, este tipo de responsabilidad ¢s totalmente ajeno ¢ independiente a la

materia civil y penal, pues la aplicacion de tales sanciones no le corresponden a un juez
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o magistrado, sino a las autoridades sanitarias, incluyendo si al de las i u

omisiones, por parte de aquéllos, se conside constitutivas de dcli
2. La responsabilidad civil emerge del simple hecho de ocasionar un dafio o

perjuicio a terceros, aungue en cstos casos, ¢l agente responsable no tiene el dolo a la

1id

esta esfera

intencién de producirlo. Sin embargo. ¢l Derecho no puede dejar d

de hechos que, sin ser propiamente delictuosos, son de cierta a VC

transgresores del orden juridico.

Particularmente hablando, 1a accién civil tiene por objcto obligar al médico y/o personal

a o -

sanitario a reparar los dafos y perjuicios >S a un o en el ¢j io de su

profesién, arte u oficio. Solamenite puede ser ejercitada por aquel o aquellos que fucron

afectados dircctamente o por los sujelos que cxp 1a leg civil fi

para llevarla a cabo.

dond &di

un o ¢l grave crror de

Y es que se pucde presentar ¢l caso e¢n
diagnosticar equivocadamente a un enfermo ¢ informe a sus familiares de éste, que tiene
un padecimiento incurable y que morirda en breve; lo que resultaria procedente para la

aplicacion de la Eutanasia.

Desgraciadamente, lo anterior se veria plagado de irregularidades, negligencia o culpa

4 4,

por parte del galeno que, inevitable lo co irian a n civil por la

P

forma de conducirse bajo su profesién, pues cs obvio que resultarian dafios y perjuicios
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Por ello, resulta necesario hacer referencia a algunas disposiciones del Codigo Civil para
el Distrito Federal en Materia Comin. y para toda la Repiblica en Materia Federal, que
norman dicha responsabilidad y quc nos brindan un mayor entendimiento de lo que

lcgalmente implica esti. Tales disposiciones son las siguientes:

ARTICULO 1910. El que obrando ilicitamente o contra las buenas costumbres cause

daiio a otro, csta obligado a reparario, a menos que demuestre que ¢l dafio se produjo

como consecuencia de culpa o {H ia inex ble de la victima.

ARTICULO 1912. Cuando al gjercitar un derecho se cause dafio a otro, hay obligacion

de ind izarlo si se d a que ¢l derecho sélo se gjercité a fin de causar cl daiio,

sin utilidad para ¢l titular del derecho.

ARTICULO 1913. Cuando una persona hace uso de i >

1str oS,

aparatos o sustancias peligrosas por si mismos. por la velocidad que desarrollen, por su
naturaleza explosiva o intlamabie, por la cnergia de la corriente eléctrica que conduzcan
o0 por otras causas anidlogas, esta obligada a responder del dafio que cause, aunque no
obre ilicitamente, a no ser que demuestre qQue ese dafio se produjo por culpa o

negligencia inexcusable de la victima.

ARTICULO 1915, La reparacion del daifio debe consistir a eleccion del ofendido en el
restablecimicento de la situacidén anterior, cuando ¢llo sca posible, o en ¢l pago de dafios

y perjuicios.
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Cuando cl daiio se cause a las personas y produzca la muerte, incapacidad total

per parcial per total poral o parcial temporal. ¢l grado de la

reparacion se determinara diendo a lo disy > por la Ley Federal del Trabajo. Para

calcular la indemnizacién que corresponda se tomara como base el cuadruplo del salario

minimo diario mas alto que esté en vigor cn ¢l Distrito Federal y sc extendera al nimero

de dias que, para cadauna de las i ¥ des menci d fiale la Ley Federal. ..

Como se¢ pucde desprender de la simple lectura de los articulos citados. éstos
contemplan, ha grosso modo. la accion civil que tendria el sujeto que directamente se

. o4

vea afectado por la culpa o negli J en que pucda incurrir el galeno o

personal médico al momento de que éstos diagnosticaran alguna enfermedad terminal o
padecimicnto incurable al pacicnte que este bajo su cuidado y peor atin, al momento de
querer aplicarle la Eutanasia a este ultimo, por tal motivo, dichos sujctos incurririan en
una responsabilidad civil que se traduciria en el pago de los dafios y perjuicios
ocasionados al pacientc mal diagnosticado por la conducta desplegada por el o los

sujctos activos.

Por Gitimo, para que un profesional dc la salud o cualquier personal sanitario pueda ser

declarado por la autoridad competente como civilmente responsable de un acto, es

necesario que la falta, culpa o negli i &di prod daiios y perjuicios reales,
csto es, que no s¢ hubicran producido por si mismos, sin la intervencion de alguno de los

Aad, - idade:

sujetos citados, por cjemplo:  lesiones. enferm T per

parciales o totales ¢ incluso, la mucrte.
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3.5.2 La Responsabilidad Penal.

Antes de adentrarnos a este tipo de resp bilidad. es nalar que dentro del

presente apartado se jard imulta tanto el Nuevo Cédigo Penal para el
Distrito Federal, asi como ¢l Cédigo Penal Federal, pues es de saberse que, hoy on dia,
contamos con ambas legislaciones que regulan y abarcan la materia penal cn nuestro

pais.

Cabe precisar que los delitos que se deriven y se contemplen dentro del presente
proyecto por la responsabilidad penal que éstos generen, son los mismos en ambos

o de

cédigos y, lo unico que podria variar seria: ta redaccion del precepto legal, ¢l
articulo y la pena o sancion que corresponda a alguno de ellos; motivo por el cual se

hard la debida distincion entre una y otra legislacion penal.

Aclarado lo anterior, obscervamos que siempre que se infrinja el Estado de Derecho de
una mancra dolosa o culposa estaremos, por rcgla general, en presencia de un hecho
delictuoso; es decir, aquel sujeto o persona que con o sin intencioén logre adecuar su
conducta dentro del supuesto juridico descrito por el legislador como tipo penal, el cual
se encuentra inmerso dentro de alguna ley penal, ya sea del Distrito Federal o del orden
Federal, estardi cometiendo un delito que, seguramente le otorgara consecuencias
juridicas, por lo que ¢l individuo que encuadre su conducta en el tipo penal debera
responder penalmente ante las diversas instancias de procuracion e imparticion de

Justicia.
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Por consiguicnte y en cl caso que hoy estudiamos, se¢ desprende notoriamente la
responsabilidad penal del médico y/o cualquier personal de salud que, valiéndose de las
funciones propias de su profesién, lleve acabo maliciosa o negligentemente un hecho
contrario al orden juridico preestablecido: esto ¢s, que si alguno de ellos realiza o se

viera inmiscuido en pricticas cu asi dificil serian exoncrados de haber

cometido alguno de los delitos que se encuentran tipificados y sancionados por las leyes

penales y, por ende, serian responsables por su forma de conducirse bajo el paro de su

profesion, lo cual agrava, aiin mas, tan complgja situacién.

En este orden de ideas, podemos entender que las personas arriba citadas, al momento de
realizar o inmiscuirse en priacticas cutanasicas pueden ubicarse dentro de los diferentes

tipos p les que se an ¥ dos tanto en ¢l Nucvo Cédigo Penal para el

Distrito Federal, asi como en ¢l Cdédigo Penal Federal, mismos que se rcproducen

literalmente por su notoria transcendencia:

1. Resp bilidad Profesional.

ARTICULO 228. Los profcsionistas, artistas o técnicos y sus auxiliares, seran

responsables de los delitos que cometan en cl ¢j

io de su pr on, en los términos
siguientes y sin perjuicio de las prevenciones contenidas en la Ley General de Salud o en
otras normas sobre ¢jercicio protesional, en su caso:

l.- Ademas de las sanciones fijadas para los delitos que resulten consumados, segun

sean dolosos o culposos, se les aplicara suspension de un mes a dos afios en ¢l ¢jercicio

de la profesion o definitiva en caso de reincidencia: y
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ll.- Estarin obligados a la reparacién del dafio por sus actos propios y por los de sus

auxiliares, cuando éstos obren de acuerdo con las instruccioncs de aquéllos (Cédigo

Penal Federal).

ARTICULO 229. Ei articulo anterior s¢ aplicara a los médicos que habiendo otorgado
responsiva para hacerse cargo de la atencién de un lesionado o enfermo, lo abandonen
cn su tralamiento sin causa justificada, y sin dar aviso inmediato a la autoridad

correspondiente (Cédigo Penal Federal).

ARTICULO 322. Los profesionistas, artistas o técnicos y sus auxiliares, seran
responsables de los delitos que cometan en el gjercicio de su profesion, en los términos

siguicnics y sin perjuicio de las prevenciones contenidas en las normas sobre cl ejercicio

profesional.

Ademis de las sanciones fijadas para los delitos que resulten consumados, se les
impondra suspension de un mes a dos afios en el gjercicio de su profesion o definitiva en
caso de reiteracion y estarin obligados a la reparacion del dafio por sus propios actos
los de sus auxiliares, cuando éstos actuen de acuerdo con las instrucciones de aquéllos.

(Nuevo Cédigo Penal para el Distrito Federal).

Como es de entenderse, cn cstos amplios campos de la imprudencia de la accidén o la

misién, si ¢s transcendente que haya una intencion de lesionar, sunque basta que el
dafio exista para que nazca la figura delictuosa de responsabilidad protesional, tal »
como se¢ desprende de la simple lectura de los preceptos legales descritos en ambas

legislaciones.

hY
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Ademas, los pr 72 t les referidos contienen en la descripeién del tipo penal una

circunstancia personal que ¢s la profesién del sujeto activo, misma quc agrava la

penalidad ordinaria del delito que resulte cc do; ya sean lesi homicidio, etc.

Por altimo, obscrvamos que las diversas sanciones que aqui se contemplan son
totalmente ajenas a aquellas que sc puedan derivar por la comisién de algan delito

distinto a éste, lo cual hace dob) ancionabl Iquicr forma de conducirse por

talcs personalidades.

2. Ayuda o Induccion al Suicidio.

ARTICULO 312, El que prestare auxilio o indujerc a otro para que se¢ suicide, sera
castigado con la pena de uno a cinco afios de prisién; si se lo prestare hasta el punto de
ejecutar €l mismo la muerte, la prisién sera de cuatro a doce afios (Cédigo Penal

Federal).

ARTICULO 313. Si ¢l occiso o suicida fucre menor de edad o padeciere alguna de las
formas de enajenacion mental, se aplicaran al homicida o instigador las sanciones

sefialadas al homicidio calificado o a las lesiones calificadas (Coédigo Penal Federal).

ARTICULO 142. Al que ayudc a otro para quc sc prive de la vida, se le impondra

prision de uno a cinco anos. si ¢l suicidio se cc Si el ag prestare ¢l auxilio
hasta ¢l punto de gjecutar é1 mismo la muerte, la pena aplicable sera de cuatro a dicz

afios de prision.
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Al que induzca a otro para que sc prive de la vida, se le impondra prision de wres a ocho
afios, si el suicidio s¢ consuma.

Si el icidio no sc cc por causas ajenas a la voluntad del quc induce o ayuda.

pero si se causan lesiones, se impondra las dos terceras partes de la pena anterior, sin que
exceda de la pena que corresponda a las lesiones de que se trate. 8i no se causan éstas, la
pena serid de una cuarta parte de las sefialadas en este anticulo (Nuevo Cédigo Penal

para ¢l Distrito Federal).

ARTICULO 143, Si la persona a quien se induce o ayuda al suicidio fuere menor de
edad o no wviere capacidad de comprender la relevancia de su conducta o determinarse
de acuerdo con esa comprensién, se¢ impondran al homicida o inductor las sanciones
seiialadas al homicidio o a las lesiones calificadas (Nucvo Cédigo Penal para ol

Distrito Federal).

Del anilisis de los articulos citados, se desprende facilmente que el suicidio asistido esta
prohibido y penado tanto en ¢l Distrito Federal como en los diversos Estados de la
repablica mexicana: razén por la cual no importa si un eatfermo o paciente incurable
solicita ayuda para procurarse su muerte. pues como ya s¢ comento. ¢l consentimiento
del interesado 6 de sus familiares. ¢ incluso del médico. no exime ¢l dolo o culpa que,
hoy en dia, asi lo considera en diversas modalidades nuestro Derecho Penal. Ademas.
no existe uniformidad en los criterios para legislar, pues en el Fuero Federal la sancion

se incremienta ¢n cierta modalidad del suicidio. sin embargo. ¢n ¢l Distrito Federal es

menor la sancidn respecto al mismo supuesto juridico mencionado.
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3. MHomicidio.

ARTICULO 302. Comete cl delito de homicidio: el que priva dela vida a otro (Cédigo

Penat Federal).

ARTICULO 315, Sc entiende que las lesiones y ¢) homicidio son catificados, cuando se

cometen con premeditacion, con ventaja, con slevosia o a traicion:

Hay premeditacion: siempre que el reo cause intencionalmente una lesion, después de

haber reflexionado sobre ¢l delito que va a cometer.

Se presumird que existe premeditacion cuando las lesiones o ¢l homicidio s¢ cometan
por inundacién, incendio, minas, bombas o explosivos: por medio de venenos o
cualquiera otra sustancia nociva a la salud, contagio venéreo, asfixia o enervantes o por
retribucién dada o prometida; por tonnento, motivos depravados o brutal . . (Cédige

Penal Federal).

ARTICULO 320. Al responsable de un homicidio calificado se le impondrian de treinta

a sesenta aijos de prision (Codigo Penal Federal).

ARTICULO 123. Al que prive de la vida a otro, se le impondrid de ocho a veinte afios

de prision (Nuevo Codigo Penal para ¢l Distrito Federal).

ARTICULO 127. Al que prive de la vida a otro, por la peticion expresa, libre. reiterada,

seria ¢ inequivoca de ¢ste. siempre que medien razones humanitarias v la victima
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padecicre una enfermedad incurable en fase terminal, se le impondra prision de dos a

cinco aiios (Nuevo Cédigo Penat para cl Distrito Federal).

1 1

Del estudio de los preceptos seiialados se observa que, en iones

existe una gran disparidad de criterios juridicos al momento de legislar y encuadrar ¢l
tipo penal cn comento (homicidio), puesto que ¢l Cadigo Penat Federal mancja una
definicion tan pobre de éste delito —a manera de que no aporta mayores elementos para
identificar a aqué! de una manera mas clara y trunspareote— que termina contemplando
dicha conducta como homicidio calificado y, a su vez, ¢l Nuevo Cadigo de la materia en
el Distrito Federal, no sélo omite una definicion del citado delito, sino que ademas,
regula como “homicidio consentido™ ¢l hecho de procurar la muerte a un enfermo
incurable en fase terminal, otorgindole al sujeto activo una pena de dos a cinco aiios de
prision, motivo por el cual no puede quedar duda cudndo un individuo encuadra su

conducta cn los supuestos juridicos aludidos,

Por ultimo, se desprende claramente que esta conducta ilicita en particular es la mas
castigada penalmente dentro del territorio nacional, puesto que las sanciones aplicables
para esta son las mdximas que se puedan aplicar a cualquier sujcto que cometa algin
delito diferente al referido, razén suficiente para que ningin médico y/o personal
sanitario intente -llevar acabo la decision de aplicar la Eutanasia a algan paciente
incurable o enfermo tenminal con ¢l Gnico fin de mitigar sus interminables dias de dolor

y sufrimiento a causa del mal que le aqueja.
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3.6 A in de Regl ‘ de la Eutanasia dentro del Derecho Penal

Mexicano.

Como ya se comemd en cl capitulo anterior, hoy ¢n dia y a pesar de que hace ya casi tres
afios que entré en vigor una reforma o la Ley General de Salud (27 mayo de 2000) en la
cual sc otorga la legitima facultad a diversas personas para que éstas autoricen si a un
familiar, al cual sc le haya diagnosticado y comprobado clinicamente la muerte cercbral,
lc sean retirados los mcedios artificiales que lo siguen manteniendo *“vivo': lo que
vendria equiparindosec con el término dc Adistanasia (Eutanasia Pasiva) y que si bien es
cierto que en México sc han hecho exploraciones de esa naturaleza aunque es probable
que quicnes practican cse tipo de Eutanasia se atrevicran a contesarlo. también lo es que
en las instituciones de salud pablica o medicina social sea una practica coman. incluso

mucho antes de dicha reforma.

Atendiendo a lo anterior, es necesario sefialar que. conforme a la perspectiva que tienen
muchos estudiosos del tema y desde el enfoque que la actual tesis a desarrollado a lo
largo dc la misma para poder entender y comprender mejor la figura de la Eutanasia. es
obvio que no se cumplen en su totalidad las expectativas y necesidades sociales que con
la citada reforma se pretendid regular, pues sin lugar a dudas, deja desprotegidos y sin ol
debido derecho a morir dignamente a los diferentes pacientes que sufren alguna
enfermedad terminal o padecimicnto incurable y que no presentan una muerte cercbral.
Esto margina a los sujetos citados del gran beneficio que fes brinda la Eutanasia, pues
como ya sc¢ ha mencionade en numerosas ocasiones, Unicamente gozan de esce derecho

aquellas personas que presentan una muerte encefilica clinicamente comprobada.
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En este orden de ideas, se desprende que en nucstro pais no existe una ley que reconozca
ia validez de la Eutanasia como figura juridica inmersa en nuestro sistema legal
(especificamente dentro del Derccho Penal), pues no se debe olvidar que en México esti
penada cualquier conducta quc consista en privar de la vida a otra persona que se¢

encuentre en fase terminal por causa de alguna enfermedad o padecimiento incurable,

aun cuando este Gltimo lo solicita.

Ni el médico debe tomar esa decision —privar de la vida—por su propia iniciativa, pues
en ambos casos incurriria en los diferentes tipos de responsabilidad ya descritos con
anterioridad, pucs ¢l consentimicnto otorgado por parte del interesado no exime el dolo o
culpa que, hoy en dia, asi sc considera en sus diferentes modalidades de nuestro Derecho

Penal Mexicano.

Afortunadamente nos ha tocado vivir en un mundo regido por la tecnologia, considerada

por nuestra civilizacién como un parametro de progreso en donde los grandes avances de

aquélla van derrumbando diversos tabues o mitos que. gracias a la iglesia, se habian

cimentado en el pensamicnto de la sociedad mexicana.

Por 1al motivo, dia con dia nucstra sociedad contempla mcjores opciones de vida y, por
que no decirlo, de muerte. Muestra de ¢llo, ¢s que cada vez son mis los diversos

organismos ¢ instituciones que se declaran partidarias del “bicn morir™ ¢ intentan dar

solucion a las posibles consccuencias & icas y legales que representa su
legalizacion, puesto que en México, al igual que otros paises del mundo, ¢l fenémeno de

la Eutanasia es igual de complejo y polénmico a la vez.

” <
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3.7 La Eutanasia y €l Derecho Comparade.

En ¢! dimbito mundial, numerosos paises se han apresurado a debatir la conveniencia o

no de legalizar esta practica que, dicho sea de paso, sigue siendo un tema tabi o, en la

mejor de las situaciones. una decision sobre 1a cual pesa la mas absoluta ambigiiedad.
Y e¢s que la prictica de la Eutanasia no ¢s un tema nuevo dentro de la historia de la
humanidad, puesto que ésta se ha llevado acabo desde las civilizaciones mads antiguas,

hasta las naciones o paises quc actual son iderados de primer mundo.

Por cjemplo, en Francia la Eutanasia es ilegal, pero su Coédigo Penal distingue entre la
“Activa” y la “Pasiva”™. En Suiza. Colombia y Bélgica son toleradas cicrtas medidas

cutanisicas, pese a no ser legales.

En Succia, ¢l suicidio asistido es un delito no penado y en el estado de Oregén, E. UL AL
esta opcidn, para algunos terapéutica, ¢s aplicable a enfermos en fase terminal. Empero,
este pcrm‘isqr‘ru,ncn ha sido aprovechado. ya que un tribunal de dicho e¢stado, s¢ opuso a
su cjcéﬁ@i}bn. Sm embargo. la reciente legalizaciéon de la Eutanasia en los Paiscs Bajos ha
abicrlg; lag, puicr:izf\sra‘ la posibilidad de ayudar a los enfermos incurables o pacientes
lcﬁx]}nnl;s @ediani; L;nq solucién natural: 1a mucrte.

Por cllo,i con' una amplia mayoria de 46 votos a favor y 28 ¢n contra. el Senado del
Recino Holundés aprobd en ¢l mes de abril del afio anterior. una ley que regula esta

practica tan controversial y polémica.
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De este modo, Holanda se ha erigido como el primer pais del mundo que pretende

dirimir por medios no traumaticos ni penales ¢l trinsito a la otru vida de los enfermos

tenminales que, debido a sus sufrimicntos fisicos y psiquicos, reclaman un final digno.

La nueva legislacion permite a los médicos ayudar a morir a los pacientes que asi lo

los galenos

desean, pero siempre bajo requisitos /o condiciones muy estricias: adema
deberiin corroborar que ¢l paciente no alberga ninguna csperanza de sobrevivencia ¥ que
en plenas facultades mentales, manifiesta de forma voluntaria y reiterada el desco de
poner fin asu vida,

Cabe precisar que la nueva ley establece con claridad las diligencias que han de cumplir
los méaicos para evitar ser procesados: ya que en ¢l Codigo Penal holandés sigue siendo
punible tanto la Eutanasia como ¢l suicidio médicamente asistido: claro csta, si estos

actos no se realizan de la mancra correcta.

Por otro lado, dicho gobicrmo satistace el desco manifiesto del 86 por ciento de la
poblacién holandesa. que aboga por ¢l reconocimicnto del derecho de los pacientes
terminales a decidir libremente ¢l modo de afronmtar ¢l proceso final de la propia

existencia y a recibir para cllo ¢l apoyo pertinente de la mé

En otras palabras. ¢l gobicmo holandés, como antes hizo con las drogas, regula una
controvertida practica que sc estaba llevando acabo de forma discreta —y a veces
clandestina— cn hospitales y casas particulares, por lo que podemos distinguir que la

Eutanasia, lgjos de ser un simple asesinato (como algunos piensan), ¢s una opcion que
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regula una situacién real. actual ¢ inmincnte que abriga a personas que tienen cl tiempo
contado y que unicamente solicitan cnfrentar a la muerte de una manera valiente.

responsable, digna, pcro sobre todo, natural,
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CAPITULO IV
EUTANASIA. EL DERECHO 4 MORIR DENTRO

DE LA LEGISLACION PENAL MEXICANA.
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4.1 Propuesta para que la Figura de la Eutanasia sc ubique dentro del Nueveo
Céodigo Penal para ¢l Distrito Federal, ¥ para toda la Repablica en Materia

de Fuero Federal (Cod. Pen. Fed.)

Antes de iniciar con el desarrollo de este dltimo capitulo. ¢s de suma importancia volver
a informar que el presente proyecto denominado: "EUTANASIA. EL DERECHO A
MORIR DENTRO DE LA LEGISLACION PENAL MEXICANA", ¢s una tesis que
pretende ser valorada y contemplada juridicamente dentro de las legislaciones penales
vigentes de nuestro pais, ya que dicha figura juridica no s¢ encuentra regulada

legalmente en México.

Hoy en dia, diversas naciones del mundo consideran la posibilidad de regular
Jjuridicamente al “fenémeno™ de la Eutanasia, mismo que ya se encuentra refrendado en
el pais de Holanda y quc ha otorgado grandes esperanzas para aquellas personas que

sufren y padecen alguna enfermedad o mal incurable,

Ahora bicn, como se¢ ha venido postulando a lo largo del presente trabajo de
investigacion y en razon de los diferentes y muy variados argumentos que se han
expuesto, analizado ¢ interpretado (en los diversos capitulos) de una manera juridica y
objetiva, la figura de la Eutanasia deberia estar legalmente establecida v regulada en
nuestro Derecho Penal Mexicano, pues ¢s de considerar que la misma arrojaria enormes
beneficios a cierta parte de la poblaciéon ~moribundos y desahuciados—- que, en muchas
ocasiones, la mayor parte de 1a sociedad mexicana pretende o desea ignorar, olvidandose
de aquellas personas que viven en medio de dolores, angustias o miedos ¥ que. dia tras

-




TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

dia, solicitan a los galenos ¢ incluso a sus propios familiares. poner fin a sus

interminables ¢ insufribles momentos de “seudovida™.

Y es que el derecho a morir. a través de la Eutanasia, emerge como una necesidad social
para aquellas personas que se encuentran en condiciones decadentes o inhumanas
derivadas de un mal o padecimiento incurable y que sélo requieren de la aprobacion y/o
el reconocimientio de tal derecho, por parte del Estado para que, llegado el falidico
momento, y sicmpre y cuando sc cubran los diversos requisitos y criterios que en el
transcurso del presente capitulo se expondran, se pueda hacer uso pleno (y sin temor a

ser sancionado) de tun ponderado derecho.

Adcmas, la ley penal mexicana cuenta con la base y ¢l fundamento juridico que
permitiria regular legalmente las pricticas eutanasicas en México, mismas que tendrian
resguardo y proteccion bajo el tenor de una causa de justificacion —g¢jercicio de un
derecho— 1a cual es considerada, tanto en el orden comun como ¢n el federal. como una
causa de exclusién del delito. tal y como se puede apreciar de la simple lectura de los

siguientes preceptos legales:

ARTICULO 29. El delito se excluye cuando:

VI. La accidén o la omisién se realicen en cumplimicnto de un deber o en cjercicio de un

derecho siempre que exista necesidad de la ducta empleada para cumplirlo o

gjercerlo (Nuevo Cédigo Penal parns ol Distrito Federal).




ARTICULO 15, E) delito se excluye cuando:

VI. La accién o la omisién se realicen en cumiplimicnto de un deber o en ¢jercicio de un
derecho, siempre que exista necesidud racional del medio empleado para cumplir el
deber o ejercer ¢l derecho, y que este ultimo no sc realice con el solo propdsito de

perjudicar a otro (Cédigo Penal Fedceral).

Como se pucde observar, la naturaleza juridica de esta causa de exclusion del delito
engloba y cobija perfectamente a la Eutanasia y en lo que muchos eswudiosos del tema
han pretendido establecer como el derecho a morir. Sin embargo, csto parece haber
dado lugar, entre varios autores que se han ocupado de esta cuestion, a un debate de
menor intensidad que ¢l producido con respecto a lus demas circunstancias excluyentes.
No obstantc y ¢n cuestion a lo anterior, existe priclicamente un acuerdo uninime acerca
de que, ¢n ¢l supuesto de gjercicio de un derecho, queda excluida la antijuricidad de la
conducta u omision y. por lo tanto, no se¢ consideraria un delito (bajo estos términos), si

se practica la Eutanasia en algin enfermo terminal o paciente incurable.

Pero en la actualidad. lo anterior no puedce llevarse acabo en nuestro pais. ya que si un
sujeto priva de la vida a otro por maviles de picdad, dignidad o reiteradas suplicas de un
cnfermo terminal, a pesar de la inutilidad de todo auxilio médico para salvarle la vida, se
considerarin y tipificaria como algin o alguno de los delitos ya expresados en el capitulo
anterior, cuando se refirié a los diferentes tipos de responsabilidad v especificamente

hablando. de la materia penal.
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Por lo tanto, no importaria ni de las cir que se presentaran al momento

de otorgarie la *bucna muerte™ a un paciente o enfermo incurabic; lo Gnico que. ¢n su
caso, podria modificarse seria la sancion a la cual sc hiciera acreedor ¢l sujeto activo por
¢l o los delitos que se le imputardan al momento de realizar dicha practica, cllo a razén

del lugar en donde se hubiera llevado a cabo tal conducta (competencia por territorio).

Regresando al punto en cuestion, esta causa de exclusion de la antijuricidad que
contempla nuestro Derecho Penal —cjercicio de un derecho— operaria, respecto a la
Eutanasia. bajo la formula de “norma-excepcién”, en ¢l sentido de que. después de
proveerse por ¢l ordenamiento juridico aquellos comportamicntos cuyos responsables
1

deban ser penalmente sancionados, se conte: determinadas circuns cias que, para

¢l caso de que concurran, convicrten en licito (¢n juridico) un componamiento que, por

regla general, no lo cs.

Lo anterior se entenderia, en palabras del profesor Mufioz Conde, de la siguiente
manera: “El ordenamiento juridico no sélo se compone de prohibiciones, sino también
de pkccp}os'duc autorizan a realizar un hecho. en principio prohibido. En Derecho
Penal la cx’i’slcncin de un hecho tipico constituye o describe la materia de prohibicion. es
decir, aquéi o nquéllbs hechos que el legislador quiere evitar que realicen los
ciudadanos™, -,

“Pecro ¢n algin caso concreto el constituyente penal permite ese hecho tipico. en cuanto
hay razones politicas, sociales y juridicas que asi lo aconsejan. En estos casos el indicio

de o antijuricidad que supone la tipicidad queda desvirtuado por la presencia de una

causa de justificacion (cjercicio de un derccho). es decir, por una causa de exclusién de
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Ia antijuricidad quec convierte el hecho. en si tipico, en un hecho perfectamente licito y

aprobado por el ordenamiento juridico™.'*

Con basc en las ideas expuestas. sc pretende r ardar a Ja Eutanasia a través del

gjercicio de un derecho a morir. el cual esta representado con un gran sentido de
autonomia a razoén de que, como lo han destacado un sector importante de la doctrina
cientifica, se trata de una lacultad que concede el Derecho ¥ que, por lo tanto, puede o
no ser cjercitado por cualquier titular de aquél, pucs naturalmente, si una persona cjerce
de mancra legitima su propio derecho a la muerte dentro de los parametros que durante
¢l presente proyecto se estipularian. mal va a decirsec que se csta actuando

antijuridicamente.

Por ello, los derechos cuyo ejercicio legitimo podrian eximir de responsabilidad penal,
serian todos aquéllos que hayan nacido directamente de una ley (entendiendo a ésta
desde un sentido amplio y empezando propiamente por la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos). mediando o no convenios de 1os particulares o de éstos a
terceros.

Esto altimo tiene sentido si analizamos que nuestra Ley Suprema de la Unién no
contempla, en ninguno de sus preceptos legales, la posibilidad de contar con un derecho

a morir dignamente y, asi, evitar una muerte inminente, dolorosa ¢ insufrible.

' Citada en la obra del autor SANDOVAL DELGADO. |
i nsabilidad_ Penal. Editorial Porria. Mésico, 1994, Pag. 21,
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Por cl contrario. si cstipula la pena de muerte para aquellos sujctos que encuadren su

conducta cn los diversos delitos contemplados en cl articulo 22 de nuestra Carta Magna.

De lo anterior se desprende que no hay uniformidad de criterios al momento de valorar
la vida humana, pucs en el caso de la Eutanasia, la privacion de la vida opera como una
“opcion-salvacién™, a fin de evitar ¢l dolor o sufrimicnto de una persona que posce una
enfermedad incurable. Sin embargo, en los casos del precepto seiialado con anterioridad.
la privacion de aquélla significa un “castigo™ que, en ¢l mejor de los casos, se traduce en
una condena maxima (50 aiios de prision).

fund

Una vez situada la Eutanasia bajo los motivos, sy ar aqui

expuestos, asi como ¢l amparo y proteccion de una excluyente de delito (ejcrcicio de un

d "

o) juridi regulada en los ord i legal lticitados, s¢ tendran

que llevar acabo una scric de “reguisii o dilis ias estrictas” para poder practicar y

cjercitar con legalidad la figura cn comento.

Aaztendiendo al co ido dec tales dili i es falar quc éstas deberan ser

practicadas por ¢l médico responsable de realizar la Eutanasia. debiendo especificar para

cllo lo siguiente:

¥ Quc ha licgado al convencimiento de que la peticién del paci es vol ia y ha

sido meditada (cuando sca posible).
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¥ Que hall do al con imiento de que el sufrimiento del paciente cs extremo y no

existen perspectivas de mejora,

¢  Quc ha informado al pacicnte sobre la situacion cn que éste se encuentra, asi como

su pronoéstico a futuro,

¥  Que ha llegado al convencimiento. junto con el paciente, que ante tal situacién no

cxiste otra solucién razonable,

«  Que ha de haber consultado al menos con otro médico (asesor) las expectativas de

vida del paciente y que ambos lleguen a la conclusion de que no existen tales,

¥ Que debe terminar con la vida del paciente (ecutanado) con la mas estricta y

profesional diligencia médica: y,

¥ Que debe presentar al médico forense, en un plazo maximo de 8 horas después de
haber rcalizado la Eutanasia, un informe detallado de su proceder: ;Quiénes

intervinicron cn dicha practica? ;Qué sustancias suministré al paciente? etcétera.

Respecto al contenido de tales diligencias, se puede desprender que éstas no suponen
una ampliacién dc casos en los que csta permitido privar de la vida a alguicn; mas bien,
disponc con mayor exactitud los requisitos que deberin observar y comprobar cualquier
meédico que pretenda llevar acabo la Eulnnas‘ia; dejando en claro que no sélo es privar de

la vida a una persona por el solo hecho de hacerlo y que, si no se comprucban todos y
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cada de los puntos citados, se pueden derivar diferentes tipos de responsabilidades para

aquéllos que se encuentren implicados en la prictica de dicho “fenémeno juridico™.

Sin embargo, para cvitar abusos y “muertes indecorosas™ por practicar la Eutanasia en
pacientes terminales, la actual tesis contempla, a través de la Comision Nacional de
Arbitraje Médico, la creacion y regulacidon de Comisiones Revisoras que estardn
establecidas ¢ incorporadas en cada uno de los hospitales y centros de salud de caracter
publico, privado y social del pais, mismas que deberan ser integradas por un médico

2 ialista en el decimi > o enfermedad del sujeto terminal (candidato a la

P [

Eutanasia), quien dctermi i que real se ba de un mal incurable, y vigilara

todo el proceso de aplicacion de esia figura tan sui generis. Un licenciado en Derecho.

do con las di ici [} les aqui expucstas

mismo que supervisara todo lo rel
para llevar a cabo la figura cn comento, ademas de verificar si hubo o no aiguna
circunstancia ajena (dolo, culpa, ncgligencia, impericia, etc.,) respecto al modo de actuar
de los involucrados en 1tal situaciéon y. un profesional en bioética. ¢l cual tendra la
complicada tarca de englobar todos los aspeclos deontoldgicos de aquel personal de
salud que intervino en priclicas eutanasicas, y verificar si dichos aspectos se encuadran

dentro de lo que se deberia y tenia que haber realizado.

Una vez que se han requisitados todos y cada uno de los lineamientos que cl presente

proyeccto contempla para la apli ion de la E ia (dili ias estrictas, criterios

cutanasicos, cicétera) vy, a su vez, sc halla efectuado con éxito ia misma cn un paciente o

enfermo incurable, ¢l médico responsable de haber realizado aquélla debera remitir de
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inmediato el expediente completo del sujcto cutanado. asi como un informe detallado

respecto a la forma en que llevé a cabo la aplicacion de la misma.

Dichos documentos tendrin que ser exhibidos dentro del las primeras 8 horas después de
haberse efectuado la Eutanasia, a la comisién revisora mas cercana al Jugar en donde se
verificd aquélla, siendo responsable en todas las modalidades que resulten si aquél omite

o presenta en forma extemporianca los documentos referidos.

Posteriormente a la recepeion de estos ultimos, la citada comision contard con un plazo

no mayor a 72 horas para verificar, determinar y decretar, a través de una opinion, si se

ha dado o no cumplimicnto satisfactorio a cada una de las cir Yy >

aqui establecidos para la celebracion de la Eutanasia.

Si del andlisis y estudio de tales documentos —por pante de la respectiva comision
revisora— se¢ desprende que todos y cada uno de los miembros del personal sanitario que
participd en la practica de la Eutanasia actio con la debida diligencia y estricto apego a
tas disposiciones comunecs que rigen este “fenémeno juridico™, tal comisién decretara ¢l

archivo del caso concreto (expediente del sujeto eutanado).

Si por e! contrario, el citado érgano revisor detecta que ¢l galeno y/o personal médico
sciialado ha infringido en algin o algunos de los requisitos relativos a la cjecucion de la
figura de la Eutanasia o han actuado de forma distinta a lo establecido en tales
lincamientos. dicho érgano concluird que no sc procedié conforme a Derecho y. por

consiguiente. remitira el expedicnte_original a la Agencia del Ministerio Publico
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correspondicnte, a razén de que en ésta se inicie la averiguacion previa que proceda, por

¢l o las deli que se dren dentro del o los supuestos normativos que. en ese

mo 0, asi se cc p

para el caso concreto.

Cabe aclarar, que la opiniéon que emane de la comisidon revisora respectiva se hara
conforme a la mayoria dec votos cmitidos por los integrantes de la misma y que su
resolucion emitida serd inapelable para ¢l médico y/o personal sanitario que cstuviese

involucrado cn practicas cutandsicas.

4.2 Criterios para determinar 1a apli ion de la E i

Para muchas personas los criterios aqui establecidos no serin los mas adecuados; sin
embargo, ¢l actual proyecto considera que a través dec éstos podemos encapsular y
sintetizar cada uno de los aspectos objetivos que suclen manifestar los enfermos
terminales o pacientes incurables: claro esta, si pantimos de una perspectiva légica y

tos rcligiosos.

juridica, y sin dgjarse guiar por prejuicios morales o s

Sin mas preambulo, conoceremos los criterios que en el presente trabajo quedarian de la

siguicnte manera:

1.~ Padecimievnto o enfermedad incsrable. Tal criterio csta sustentado como
consccuencia de una patologia médica detectada y diagnosticada por un profesional de la
salud. Aqui, ¢l dictamen o diagnoéstico médico de desahucio citado en ¢l capitulo anterior

serd la prueba idonea de que se esta cumpliendo con dicho supuesto. dejando en claro
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que otro médico (Asesor) también debera ratificar 1a citada opinién que el galeno

respe ble del ¥ cmitié cn su dictamen; esto ultimo d do sc r

las diligencias cstrictas sefialadas en ¢l anterior apartado.

Abhora bien, a juicio de ambos médicos y siempre y cuando no haya contradiccion en los
diagnosticos emitidos, se debera entender por satisfecho este criterio, pero si existe o se

desprende alguna contradiccion en las opiniones referidas, se deberan llevar a cabo todas

las did ias (exa radiografias, ultrasonidos, cic.) para poder determinar

si en realidad se trata de un mal incurable.

Por otro lado, ¢! paciente terminal contara con la opcién de rechazar, en cualquier
momento, los diversos tratamicntos que no le brinden una “altemativa real” de

supervivencia digna y decorosa; motivo por ¢l cual, hoy en dia, ¢l médico responsable

dc aquél tendri Ja obligacion de resp la ia de la vol d i da por ¢l
desahuciado.
Lo anterior no serd aplicable cuando médica y cientifi exista la alternativa cn

comento, razén por la cual seria imposible que ¢l médico responsable lieve a cabo la

Eut ia en un paci dc éstos.

Para los efectos condu s¢ debe er der que una alternativa real es: aguel
tratamiento cncaminado a la curacion o extrema mejora del estado general quce guarda

un enfermo desahuciado v que, segiin la opinion médica. deberd:
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a) Ofrccer perspectivas de peracion,

b) En un plazo corto y razonable, y

c) Existir un equilibrio razonable cntre los resultados previstos y la carga que
r el tr icnto para cl paciente

Si no se cumplen los tres puntos sciialados, dicha alternativa no podra ser considerada

como tal.

2.~ Sufrimiento reiterado sin perspectiva de mejora. Para poder determinar cl
sufrimicnto causado por una patologia dictaminada como incurable, ¢s decisivo (como

ya sc co 6) cl diagnéstico médico de desahucio, pues €] criterio aceptable y

desde el punto de vista médico, habra que si la si ion del paci cs
susceptible de mejora. Si la respucsta a esta cuestion s negativa, se podra determinar

que no existe altemativa real de tratamiento.

A diferencia de |a falta de altemativa real, ¢l sufrimiento reiterado es un factor
considerablemente objetivo, aunque dificil de evaluar. Tal evaluaciéon consiste en la
valoracion que el médico tratante realiza —segan su criterio— y deduce que el enfermo

sufria de un modo intolerable. De esta mancra, ¢l sufrimiento reiterado y sin alternativa

bié £

puede consistic ¢en ¢l miedo o ia quc pr el o

de mejora

incurable al contemplar una muerte sin dignidad y con un deteriorvo fisico, irreversible y
progresivo, dejando a un lado ¢l suefio que todo ser humano ticne: una muerte ¢stoica y

confortuble. sin penas o con el menor de los sufrimientos posibles.
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Para poder acceder a la Eutanasia de una manera legalmente justificada y conforme al
criterio que estamos analizando, no basta quc exista dolor o sufrimiento reiterado, sino
que, ademas, dicho sintoma debera ser perpetuo, ¢s decir., que a juicio de los

profesionales de la salud no tengan la minima posibilidad de mcjora.

Cabe destacar que, la figura de la Eutanasia, no estd comnsiderada para aqucllos
individuos que, como suele decirse, “estan cansadas de vivir”, ya que no todas aquellas

personas sin animo de vivir, estan descosas de que se ponga fin a sus respectivas vidas,

3.- Co irmie 7 . de a libre y exy ch La exi ia dc una
declaracién de voluntad escrita significa que el médico la equiparard con la ultima
voluntad del paciente. Esta declaracion tiene el mismo status que la solicitud concreta de

terminacion de 1a vida, pues 1anto la manifestaciéon de voluntad expresada de palabra o

por escrito, legitimaria al fa ivo para derala E i en ¢l caso que

hoy nos ocupa, sélo podra surtir sus efcctos para la aplicacion de aquélla, la d

cxpresion.

Y cs que dicha decluracién escrita no es ni mas ni menos que la sustitucion verbal del

paciente. En otras palabras, con la fijacion legal de la declaracion referida, no habra

duda de que !a manifestacion de la vol d estd pliendo una fi En este caso,

¢l médico debera considerar tal declaracién de una mancra profesional y ética,

accedicndo ha lo solicitado. s6lo =i s¢ han cumplido los requisitos de dili estrictas

vya referidos, asi como los criterios expresados en ¢l actual proyecto de investigacion.
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En la medida de lo posible, es conveniente que entre ¢l médico y el paciente traten

conju el co ido de la declaracion de voluntad, ya que ésta motivard cl

proceder del galeno y fund 4 su futura actuacion si se llegase a practicar la

Eutanasia, pucs la exteriorizacion comentada demostrara cual cra la intencion del
declarante y cudles fucron sus ultimos descos. Ademas, s¢ ha optado por no someter a la
multicitada declaracién de voluntad a requisitos de forma y tampoco sc ha supeditado Ia
validez de la misma a la existencia de un plazo determinado, pucs lo importante es. ante
todo, quc tal hecho ponga de manifiesto la ultima voluntad del paciente de una forma

inequivoca.

Sin embargo. surgiran casos en los cuales no se podra expresar el citado consentimiento;
esto es, en relacion con el estado comatoso irreversible de un sujeto. Para ello sc

propone, que una vez requisitados todos y cada uno de 1os puntos que cn la presente tesis

s¢ contcmplan para la aplicacion de la E i se apli pl i te lo
cstablecido en ¢l anticulo 345 de la Ley General de Salud, ¢l cual menciona, a grosso
modo, un listado de diversas personas que autorizan le sean retirados los medios
artificiales que evitan que una persona que presenta muerte cerebral siga subsistiendo en
cste mundo: dcjando e¢n claro que dicho listado se aplicaria para otorgar ¢l

consentimiento quc hace falta para poder satistacer ¢ste punto cn cuestion.

Por ultimo, es vital afiadir que dentro dcl criterio expuesto, la Eutanasia no podri ser
aplicable para aquellos sujctos que se encuentren privados o desprovistos de su
capacidad mental (Furiosis), es decir, personas que sean incapaces de¢ manifestar

libremente su voluntad.
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Lo anterior pudiese cambiar si s que tales suj cayeran clini dentro de un
cstado comatoso irreversible, situacion en {a cual se aplicaria el supuesto del articulo

345 que anteriormente s¢ CitG.

4.- Ser mayor de 18 aftos. Este ultimo criterio podra albergar algunas excepciones;
sin embargo, ¢n un primer plano podemos considerar a esia mayoria de ¢dad como un
requisito indispensable, ya que el libre albedrio y la falta de alguna incapacidad mental
hacen que cualquier persona pucda manifestar su voluntad de una manera fehaciente y

totalmente vilida,

Esta fijacion dc edad no es s6lo un vago pensamiento que en e) presente proyecto sc
descarga, pues como podemos observar, nuestra Ley Suprema de ia Unién consagra cn

su articulo 34 fraccion I, la misma fijacién para cfectos de ser considerado como

ciudadano mexicano, mismo al Que se le brindan derechos y obli i que los di

sujetos, menores de esa edad, no son susceptibles de gozar.

Lo anterior, no es unico a nivel constitucional, pues diversas materias como el Derecho
Civil o Pecnal también recalcan el criterio aludido a la mayoria de edad, realizando una
enorme distincion respecto a las causas y efectos legales que se desprenden en sus

respectivos ambitos de competencia al momento de regular y consid Juridi a

personas gue cucntan con una minoria de edad (Incar s ¢ Inimp bles). Es dcecir,
aquellos sujetos que se ubiquen en estos supucstos todavia no son susceptibles de comtar

con derechos y obligaciones que otras personas (mayores de 18 aios) ya lo son.
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Por tal motivo, aqueclia p desahuciada que con la mayoria dc edad (18

afios) y pla con lo

do en la pr tesis, podri acceder a la Eutanasia como
una salida viable al dolor y sufrimicnto; y podra obtener una muerte sin penas, miedos,

angustias ¢ insoportables tormentos.

Respecto a las excepciones que en un principio se mencionaron y que, particularmente
hablando. serian ¢l caso de nifios y jovenes menores de edad que clinicamente se les
hubicre diagnosticado una cenfermedad incurable o padecimiento terminal, se ha
considerado viable la opcidon que la Eutanasia les pudiese brindar, puesto que ellos
también sufren de la misma mancra (o mdés) las consccucncias que los enfermos
incurables dc¢ edad aduita padecen, razén por la cual seria muy injusto dgjarlos

marginados de esta “opcidn-salvacion™, la cual les otorgaria la oportunidad de finiquitar

P P,

-no solo a ellos, sino t

1 a sus cs—- aqucllos interminables dias de pena,
dolor y sufrimiento que, con cl paso del tiempo, se¢ vuelve una situaciéon realmente

insopontable,

Para dar scguridad juridica al criterio cxpuesto, sc podria establecer y aplicar
supletoriamente y de la misma manera que en su similar referido, lo que contempla ¢l
multireferido precepro legal namero 345, de la Ley General de Salud, el cual vendria a
regular y cubrir legalmente esta laguna respecto a la falta de consentimiento expreso por

parte del menor desahuciado.

Cube aclarar que, respecto a esta excepeion, la de tal imiento se

otorgaria de la siguicnte mancra: por los ascendientes del menor y, a falta de ¢éstos, los
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hermmanos de este altimo y en su defecto, el adoptante del menor.

Para mayor tendimi > de lo do, sc¢ cita litcralmente ¢l multircferido

precepto legal aludido:

ARTICULQ 345. No cxistirda impedimento alguno para que a solicitud o autorizacion

de las siguientes personas: ¢l o la conyuge, el concubinario, la concubina, los

descendicentes, los asc i los her ¢l adoptado o ¢!/ adoptante; conforme al
orden cxpresado; se prescinda de los medios anificiales que evitan que en aquel que
presenta muerte cercbral comprobada se manifiesten los demas signos de muertc a que

se reficre la fraccion del anticulo 343,

4.3 Suj Destinados a la E

Durante mucho tiempo prevalecié la idea de que la enfermedad cra un castigo divino. Y

asi, el Sh an  (hechicero dote) trataba dc aplacar y ecxorcizar las fuerzas

sobrenaturales y naturales para recuperar la salud de los miembros de la tribu o para
cvitar la enfermedad. Esta actitud —derivada del pensamiento primitivo— sc obscrva

todavia en algunos pucblos de Africa, Asia, Australia y América.

Los brujos y curanderos existen en la actualidad, a poca di ia de las instituciones de

salud ¥ modermos centros médicos, y son consultados por muchas personas que
encuentran en cllos, si no la prevencion o la curacion de sus dolencias, si ¢l consuelo y Ja

csperanza de preservar o poder recuperar la salud.
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Y es que la salud y la enfermedad son ¢) resultado de un proceso de interaccion

per del ser b o con ¢l medio ambiente cn ¢l que se desenvuclive: por 1al

motivo, s¢ puede comprender Que desde ¢l momento en que nace un humano e interacta

con dicho ambiente que lo rodea. podra ser prop ha adquirir al enfermedad.

De ahi la imponancia que sc¢ suscita al momento de que una persona o individuo
adquiera una enfermedad. y mas si esta dltima es incurable, pues poco habra que hacerse
por aquel paciente que sufra un mal de ¢stos, el cual, seguramente estara destinado a una

mucrte dolorosa ¢ insufrible.

Atendiendo a lo citado y conforme a los objetivos del actual proyecto, encontraremos

quec hay 2 tipos de personas o sujetos susceptibles en los cuales se puede aplicar la

Eutanasia:
a) Los enfermos terminales y,
b) Los pacientes que se¢ cncuentran en un cstado comatoso irreversible (sin

diagnostico de mucrte cercbral).

La anterior respucsta acabaria, de manera general, con el punto en cucstién, Sin

embargo, las personas que rodean a un paci desahuciado lica en has

ocasiones, la precaria situacidon. Y e¢s que al parccer hay muchos “grupos dec personas™
que todavia no enticnden o comprenden que el libre albedrio y la manifestacion del
mismo son caracteristicas innatas ¢ intrinsecas al ser humano, las cuales no pueden ser

coartadas o limitadas por prejuicios o tabices netamente religiosos.
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Ademas, cualquier sujeto (de los citados) que cumpla con todos y cada uno de los

lantcamicntos que csta tesis pretende establecer para la 1i ion de la E i
pl q p p 7

. P

tendra el derecho de optar por ésta, siendo que, para el caso de ¥ va

plado los sup »s en que pucd

se han co operar aquélla respecto a dichos sujetos

que estdan dispuestos a morir de esta mancra para cevitar ¢l dolor y sufrimiento que trac

consigo la muerte por un mal incurable.

Por altimo, s¢ ha considerado que todo sujeto que no esté desprovisto o falto de sus
facultades mentales y padezea algan mal de salud que 1o enfilarda a una muerte real ¢
inminente, tiene el derecho de optar por *'la buena muerte™. misma que seria una opcion

vilida y que sc estaria ¢jercitando legalmente a través de tan ponderado derecho; claro

csta, si la pr tesis se 11 aprobar.

Las bases, motivos. fundamentos, criterios y lineamientos estin a la vista de todos. sélo

es cuestiéon de decidimos y preguntarmos a nosotros mismos jpodria morir sin dolor o

con ¢l menor sufrimiento posible?

4.4 T i Psicoldgico a los Familiares del D, huciado (E do).

La muerie es una realidad que nos espera a todos los seres h desde ¢l
¢n que nacemos. Por eso, la férmula existencialista de que somos seres arrojados al

mundo para morir encicrra una verdad catedratica. es decir, una verdad monumental.

TESIS CON

FALLA DE ORIGEN




Lo rcalmente paradéjico y que llama mucho la atenciéon desde ¢l punto de vista

psicolégico es que, a pesar de esta realidad que todos cono tedri

ofrecemos: sin embargo, una gran resistiencia al admitir nuestra propia muerte y se vive

aun* ismo

q : 1
P

mis 0 menos como si fuéramos inmortales. Esto ob

dc defensa psicoldgico™, pues ante esta experiencia Que nos traumatiza mucho —la

muerte— recurrimos a dichos mecanismos defensivos para cvitar este tipo de trauma.

En la actualidad existe la conviccion de que salud y enfermedad son algo mas que la
cuestion de si algo falia o no a nivel corporal, de que es un asunto del hombre en cuanto

a su towalidad.

Ahora bien, en la medida en que una enfermedad incurable cobre mayor brevedad.

influira profund

en la exi ia del paci Asi pues, ¢l enfermo no podra
trabajar, dependera de otros, se vera apartado de su entorno acostumbrado y no sera
tomado en cuenta de igual modo que antes de su enfermedad; se semtirda rechazado,
relegado y olvidado.

El problema psicolégico de un paci [¢ did ala E ia) antes de que

P
entre en un cstado de inconcicencia, puesto que se ha comprobado que desde que el

pacicnte tiene ciertos sintomas y/o nota ciertas conductas rescrvadas y extrafias ¢n sus

familiares, amigos ¢ i o ¢l médi aquél experi una serie dc cambios en su

conducta y tiende a agravar o exagerar sus malestares, todo esto pasa antes de saber que

cl sujeto verdaderamente padece una enfermedad incurable.
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Posteriormente, » los paci se p a tratar clinicamente y sc les

comicnza a practicar diversas prucbas (radiografias, ultrasonidos, etc.) y el médico
responsable emite un diagndstico sobre ¢l particular, la conducta de aquél presenta

diversos cambios aunque con puntos similares entre si. Asi >s que. los §

que presentan ansiedad extrema, con panico y fobia, rechazos al di Sstico el oc

incredulidad al tratamicento que mitigue sus molestias, solicitan demandas irreales
(milagrosas) y. ademis, presentan conductas agresivas o con gran hostilidad que se ven
reflcjadas al interactuar con sus propios familiares, amigos o personal médico; peor aun
si se trata de rcalizar algan tramitc o gestion administrativa y se debe obtener cl
consentimicnto del enfermo para realizar, por cjemplo, alguna operacion o recibir alguna

transfusion sanguinea.

Con ¢l paso del tiempo y al tener un convencimiento de que se trata de una persona

desahuciada. sienten una gran impotencia y desdicha i ble por el mi >, al

grado de creer sométi ite que el tr iento ¢ incluso los di que e

proporciona ¢l galeno no le produce ninguna mejoria corporal: lo anterior se debe al alto

grado de depresion por el que atraviesan ese tipo de enfermos incurables. También se ha

observado que tales pacientes experi sentimi de dolo, culpa, delirio. psicosis
vy presentan diferentes desérdenes ncurologicos y metabdlicos, aj a la enfermedad
principal.

Ante todo lo reterido. ¢s incvitable el ingreso de aquéllos sujctos a un centro hospitalario
que, por acogedor que sea ¢ste, representa para la mayoria de los enfermos una

separacion de su medio ambicnte, pero sobre todo, de sus familiares y seres queridos,
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mismos quc adquieren la idea gencral de que, al estar algin familiar de este tipo en ¢l

hospital, jamias volvera a regresar.

Y cs ahi, donde los familiares y amigos de un enfermo incurable sufren de igual forma la

separacion que representa el internamiento de aquél en la unidad de cuidados i ivos

de algtin hospital, pucs sabran que, de un momento a otro, la agonia y el sufrimiento de

su familiar s¢ ¢enfilard a una muerte real o inminente.

Por ello, el presente trabajo de investigacion propone que desde el momento en que se
efectidlec un intermnamiento a algitin hospital o centro de salud de una persona que presente

algun padecimicnto y/o enfermedad incurable, la unidad o area especializada en

1: . " P

psicologia de dicho centro u hospital, a los €s ¥y seres

queridos de aquél a tal unidad u drea, con la finalidad de realizar diversos tratamientos

psicolégicos especificos (psi pias) di las lcs los suj itados tendrdn la

i6én y ori ion dc un profesional en la materia, ¢l cual tendra la misién de

informar e inculcar a éstos que. en el caso de¢ practicar 1a Eutanasia a su ser querido, se
csta aceptando el fin de una vida y no sc esta cometicndo un crimen como muchas

personas creen.

Tales profesionales de la materia, no sdlo tendran la dificil tarca de hacer entender y
comprender a los familiares de un sujeto desahuciado, que la figura de la Eutanasia es la
mcjor “opcidén™ para quien lleva una vida de insoportable dolor y sufrimicnto por

paducer alguna enfermedad irreversible, sino que, debera concienti a todos

los involucrados que ¢l proceder del personal de salud estara actuando bajo estrictos
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li ientos 1 lcs, éticos y §

que orillan —no habicndo otra salida posible—

a la matcrializacién de la Eutanasia.

Lo anterior deberi estar especif ilustrado do se¢ trate de nifios y/o jovencs

desahuciados que sean candidatos a recibir la Eutanasia.

Quiza si la muerte fuera algo tici! de asimilar para la sociecdad mexicana, seria menos
doloroso ¢l despedirnos de nuestros seres queridos. Por cllo, es menester que los

tratamicntos descritos se lleven acabo desde el inicio del proceso referido y que los

argumentos de los £ ivos sc en bien dos y, sobre todo, se

trabaje con seriedad y profesionalismo por parte de quienes los impanan.

Tal vez sca hora de quc ia ideologia del pensamicnto mexicano cambic y empiece a
visualizar a este hecho —la muerte— como algo que esta ahi, que en cualquicr momento
liega, que no avisa ¥y que tdnicamente requiecre una cosa dc nosotros, los humanos, su

aceptacion.

4.5 LaE ia en relacion con la D ion de Organos.

Una de las rcalidades a las que se enfrenta México cs, sin duda, los cientos de personas
que mueren diariamente, debido a enfermedades cuyo Gnico tratamicnto terapdéutico es el
transplante de Organos.  Sin embargo, el problema mais grande no radica en la falta de
equipo especializado para llevar a cabo ¢l transplante, sino en la falta de informacién y

cia por pane de la sociedad mexicana sobre lo necesario de crear una cultura de
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donacidn, la cual conlleve a i la decisiéon de donar érganos al momento del

fallecimicnto, y de csta mancra, lograr salvar a muchas personas; cuya unica esperanza

de vida radica en un ts 1

Los avances meédicos v ¢l éxito de algunas medidas preventivas, como las vacunas, la

higi y la ali acién, han traido un incremento cn la esperanza de vida. No
ob el crecimiento demogrifico, la contaminacion y la aparicién de nuevas
enfermedad han au do la preval ia y continuidad de los padecimi >:

cronico-degenerativos (patologias).

Actualmente existen enfermedades que no tiencn ninguna alternativa de tratamiento,
excepto ¢ transplante del érgano o tejido respectivo. Ademas de ser, en algunos casos,

la W

ica opcion; en todos cllos, ¢l transplante ¢s mcenos costoso y ofrece una mcjor

calidad de vida.

Conforme a lo anterior. la donacion de 6rganos ¢s una tarea que todo ser humano debe
realizar, pues sirve para dar una esperanza de vida a otra persona. Ello permite que,
gracias a la decision de ser donador voluntario, se otorgue a una vida la oportunidad de
seguir existiendo cuando esta a punto de desaparecer. Y que mcjor ¢jemplo de lo citado
scria si se pusiera en funcionamicnto la prictica de la Eutanasia, pues con clla no sélo sc

cstaria aceptando una muerte sin dolor o con el menor sufrimiento posible, sino que, al

ir lo permiten) sc estaria otorgando vida a otro ser al

3 ti po (y si las

momento de recibir algin organo de aquél.




Desgraciad cn ro pais existen mas de 50 mil personas que necesitan un

transplante de 6rgano. Son nifios, jovenes y adultos que aguardan con esperanza, ese
milagro de vida. No hay duda que se esta incrementando a grandes pasos el numero de
muertes a causa de diversas enfermedades cuyo unico tratamiento curativo son los

transplantes.

Decbido a la situacién anterior, se creé en encro de 1999, ¢l Consejo Nacional de
Transplantes (CONATRA), integrado por Instituciones Pablicas y Privadas, con ¢l fin de

controlar la demanda de Organos y fc una cul de dc ion entrc la poblacio

mexicana.

Una de las principales tareas de este Conse¢jo junto con los Conscjos Estatales de
Transplantes (COETRAS), es ¢l fomento de la cultura de donaciéon de organos, y para
ello se han realizado diversas campaiias publicitarias que, hoy en dia, vemos y

escuchamos a través de los diferentes medios de i6n, las 1 estan

cnfocadas a la captacion de o6rganos y tejidos a fin de evitar que miles de mexicanos
mueran cn ctapas productivas de su vida por la falita o escasecz de tan codiciados

“recursos naturales™.

P

Asimismo, ¢l 26 dc mayo de 2000. se crcé el Centro Naci I de T \ 5
(CENATRA) como un Oorgano desconcentrado de la Secretaria de Salud, quien serd el
encargado de normar y coordinar a las instituciones médicas, pablicas y privadas. de

fomentar la investigacion biomédica y la capacitacion del personal de salud, ademas de
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una accién muy importante: vigilar ¢l proceso de la donacién y transplante de 6rganos y

t¢jidos, a través del Registro Nacional de Transplantes.

Por ultimo. la donacién de organos (a través de la Eutanasia) puede ser un regalo
invaluable tanto para el receptor como para ¢l donador o disponente. Mucha gente sc
consucla por el hecho de saber que. aun después de la muerte, podra mejorar la vida de

otros.

Las familias donadoras fr ran un significado a la pérdida de su ser

querido, al momento dec obsequiar una segunda oportunidad de vida a alguien mas.

Meéxico, si e se had do por su gente con grandes sentimicnto de solidaridad y
generosidad respecto al préjimo.  No dcjemos a un lado la bondad que nos ha

caracterizado hasta ahora.

Pues. ;quicn dice que morir ¢s el fin? Cuando podria ser ¢l principio dc una etemidad.
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A través dc los siglos, el hombre ha querido explicar la muerte como un paso

hacia otros mundos mcjores y ctermnos, considerando éste como temporal. No
obstante, aquélia es un hecho familiar a los seres vivos y en particular al hombre,
que ha acompaifiado a la humanidad desde su creacion, de la que han participado
todos los seres humanos que nos han precedido, que ocurre diariamente, que casi
todos hemos podido obscrvar y, sin embargo. al tratar de precisar el concepto o ¢l
verdadero momento de la muerte, lo encuentran dificil ain las mentes mas

despicrtas.

La palabra Eutanasia sec compone de dos voces gricgas: es cuyo significado es
bien o bueno, y thanatos que se traduce en muerte. Siendo asi que, en sentido
amplio, significa: una bucna muerte, sin dolor o con ¢l menor sufrimiento
posible. Dicho término aparecié cen el siglo XVI1 y fue creado por el filésofo
Francis Bacon. Con el paso del ticmpo. muchos autores y estudiosos del tema

han otorgado —scgun el momento histérico que viven- diferentes conceptos sobre

aquélla con la finalidad de ar la ia dec la mi desprendiénd de

sus definiciones grandes similitudes entre si, pues todas cllas parnten de la

dad

ctimologia de tal palabra, asi como de los sentimientos de pi

El hombre del siglo XXI adopta una nucva actitud con relacion a la Eutanasia,
pues ya no la visualiza inicamente como la “buena muerte™, sino mas bien como
una mezcla de esto, y la tacultad de disponer juridicamente de su vida, es decir,
id

como un derecho a morir. Por clio. co o a la Eu ia como: “La mucrte

que un ser humano procura a otro, el cual ¢jercita su derecho a morir,
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otorgando su ie o en su defe sus familiares, puesto que padece
una enfermedad i ble o se en un estado comatoso y esti
encaminado a una muerte real e inmii dol e d frible, ivo por el
cual aquel acto tiende a ir la agonia cruel y prolongada de dicho mal,
ya que el ltado seria el mis si se tratara de consentir y alargar este
seltimo™.

La figura de la Eutanasia tiene, a través dec las edades de la h idad y en los

mas variados rcgimenes sociales, desde la primitiva barbarie, hasta las

civilizaciones actuales, trazas y recuerdos de dicho fendmeno, pues fue
consentido y practicado {(en sus diversas modalidades) en cada uno de los ciclos

de la historia humana. Hoy en dia, diversos han dedicado

paginas referentes al tema y han brindad lios ar OS en pro o €n contra

P

h

de tal figura. Sin go. la reci legalizacion de ia E ia en Holand:

ha *“inspirado™ a muchas otras naciones para quec éstas contemplen la opcién de

contar y rcgular juridicamente a este fenémeno tan sui generis.

A nivel mundial h ociedad (incluyendo la mexicana) se niegan a
visuali: a la Eut ia como una *“opcidéon’ dentro de su sistema normativo,
pucsto que se ven “‘atorm d espiritual " por prejuici mitos y/o

tabies religiosos. rechazando toda posibilidad de contar con esta figura que

consideran como un simple homicidio: dejando a un lado -cgoistamente- la

posibilidad de ayudar a todos aquellos paci que pad una enfermedad
termina o que se encucntran en un ¢stado comatoso y que, minuto a minuto,
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imploran quc sc les otorgue una muerte sin angustias, dolores o con el menor

sufrimiento posible.

La ciencia del Derccho ha evolucionando y se ha ido adecuado a las

controversias legales que sc suscitan en los tiempos que hoy vivimos,

originindosc a

una reforma que entrd en vigor €l 27 de mayo de 2000, a la Ley
General dc Salud, en su titulo décimocuarto, capitulo 1V, articulos 343, 343 y
345, en la cual no sélo se permitié y aprobé como pérdida de la vida al
diagnostico clinico de muerte encefalica, sino que, ademas, contempla la
posibilidad de que diversas personas (familiares) tomen la opcién de solicitar al
médico que retire los medios artificiales de subsistencia que permiten mantener

*vivo' al y que pr cl

Si bicn es cierto que dicha reforma es una enorme aponﬁcién al sistema juridico

de nuestro pais: también lo es que uni sc adhicre a los i que

p

presentan un diagnostico clinico de muerie cercbral. Dcgjando a un lado y sin
pleno uso de este derecho a todas aquellas personas que sufren o conllevan una
patologia incurable o que sc encuentran en un cstado comatoso irreversible y
que, unicamente, desean contar con esta “opcidn-salvacion” que les servira
como una via de extincion a sus dolores, angustias, miedos y sufrimientos quc sc
desprenden de tan precaria situacion. Motivo por ¢l cual se considera que, hoy en

dia, no se encuentra r lada 1 } esta pe ci i ion como

dcberia de estarto,
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En México, esta penada cualquier tipo de prictica cutanasica, ain sin importar

que ¢l enfermo terminal otorgue su consentimicnto para que le sea realizada

aquélla. Cualquicr persona o individuo (principal; ¢dicos y/o personal de
salud) que s¢ vea inmiscuido o involucrado en un caso de Eutanasia, scria

resy Juri

ante ¢l Estado y se haria acrcedor a los diversos tipos
de responsabilidad que podrian ser desde la administrativa, la civil y. sobre todo,

la penal, misma en la que se¢ encuadraria algin tipo penal. que a su vez se

traduciria en algan o al >s de los sipui delitos: R

P bitidad

Profesional, Avuda o Induccion al Suicidio y Homicidio por Piedad o

Calificado.

La pr tesis denominada: “Ei ia. EI D ho a Morir dentro de la
Legislacion Penal Mexicana”, p de incrustar juridicamente, dentro de las
legislaciones § les vig en o pais, a la figura de la Eutanasia, pues sc¢

considera que ésta arrojaria enormes beneficios a cierta parte de la poblacion
(moribundos, desahuciados o comatosos) que, en muchas ocasiones la mayor
parte de nuestra sociedad pretende o desea ignorar, olvidandose de aquellos
sujetos que viven en medio de insoportables dolores ¢ intertninables angustias a
causa de sus males incurables y que, en su gran mayoria, cllos mismos -cuando
les es posible- solicitan a los mdédicos ¢ incluso a sus propios tamiliares, poner

fin a sus dificiles momentos de “seudovida”.

El derecho a morir, a través de la Eutanasia, surge como una nccesidad social
para aqucllas personas que se encuentran  en  condiciones decadentes o
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inhumanas, derivadas de una enfermcedad terminal o un estado comatoso

en del reconc

irreversible y que sélo req > y/0 aprobacion por parte del
Estado para que, llegado ¢l fatidico momento, s¢ pueda hacer uso (y sin temor a
represalias por parte del sistema juridico) de tan pondcrado derecho, con la
finalidad de extinguir la agonia y cl sufrimiento que viven a causa de tan precaria

situacion.

La Ley Penal Mexicana cuenta con la base y ¢) fundamenio juridico que permite
regular legalmente las pricticas cutanasicas en nuestro pais, las cuales tendrian
resguardo ¥y proteccion bajo el tenor de una causa de justificacion -ejercicio de
un derecho- la cual ¢s considerada, tanio cn ¢l Distrito Federal como ¢n cl resto
del pais como una causa de exclusiéon del delito y por la cual quedaria fucra

toda posibilidad de considerar y tipificar (bajo los 1érminos referidos) a la figura

&

de la Euwtanasia como una ilicita y juridi da. A su vez, Ja

figpura en comento operaria bajo la fonmula “nor i6n” en cl ido du

P

que, después de  proveerse por ¢l ordenamiento juridico aqucllos

1 d

comportamientos cuyos responsables deb ser sancio , s
¥

cor plan determinadas cir ias -gjercer un derecho- que, para el caso

que ocurran, convierten en licito (en legal) un compornamicnto que, por regla

general, no lo es.

Para que una persona pucda ser considerada como sujeto candidato a la practica
de la Eutanasia, deberda cstar clinicamente comprobado, a través de un
diagnoéstico médico de desahucio, de que se trata de un enfermo terminal o

1oy




paciente cn estado e« »s0 y sin di

co de muerte cercbral. Ademas, el

médico que lleve acabo dicha practica debera acreditar una scrie dc requisitos o
diligencias estrictas relativas a la situacion clinica del paciente incurable o
comatoso, asi como comprobar que tales individuos rcinen los criterios que la

PP

pr tesis fial

o enfermedad incurable, sufrimiento

»
reiterado sin perspectiva de mejora, consentimiento expreso, de manera libre y
espontinca y ser mayor de dieciocho afios) para poder determinar la aplicacion
de la Eutanasia en ¢l ain cuando aiguno de aquéllos contemple alguna

excepeion para ¢l caso concreto.

sd.

Desde ¢l momento en que un enfermo es ado didato a la Ei iay

es ingresado algiun nosocomio o centro de salud, la idad o area ializada

3¢

en psicologia de éstos, debera otorgar a los familiares y seres queridos de aquél,

diversos tratamientos psicolégicos (psicoterapias) medianic las cuales los sujetos

referidos tendrin la i y ori 5n de un profesional en la materia,
mismo que tendrd la dificil tarea de hacer der y prender a estas
personas, que la figura de la E ia ¢s una “opcid ] i6n™ para qui

llevan una “vida”™ llena de angustias y sufrimicntos derivados de alguna

enfermedad o estado irreversible. También les indi a a los familiares que todo

¢l personal médico y de salud que realice dicha practica se ra al e

capacitado. y que tales personas cstarin actuado bajo estrictos lincamientos

normativos.
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La Comisién Nacional de Arbitraje Médico, debera crear y regular juridicamente
Comisiones Revisoras, las cuales deberan ser incorporadas a cada uno de los
hospitales y/o centros de salud del pais, tanto de caracter pablico, privado y/o
social. Tales Comisiones estarin integradas por un seédico ecspecialista en ¢l
padccimicnto o enfermedad del paciente terminal o en estado comatoso. Un
licenciado en Derecho, mismo que supervisarda todo lo relacionado con las
disposiciones legales aqui expucstas para poder materializar la practica de la
Eutanasia y, un profesional en Bioética, ¢l cual tendra la complicada tarea de

verificar los aspectos deontolégicos del personal de salud que intervino en alguna

la facultad dc

prictica cutanasica. A la vez, las isioncs
dictaminar (a través de una opinién y en un plazo de 72 horas) si el personal que
rcalizo la Eutanasia, actio o no conformc a los lincamientos legales aqui

propuestos para la verificacion de aquélla.

Por ultimo, es menester sehalar que, una de las realidades a las que sc enfrenta
Meéxico ¢s, sin duda, los cicntos de personas que mucren diariamente, debido a
enfermedades cuyo Unico tratamiento terapéutico es ¢l trasplante de organos. Sin
embargo, la donacion de éstos (a través de la Eutanasia) puede ser un regalo
invaluable para ¢l receptor, asi como también para ¢l donador o disponente, pues
mucha gente se consuela por ¢l hecho de saber que aun después de su muente,
podrd obsequiar una segunda oportunidad de vida a alguien mas. Pero, quién
sabe, sicinpre existe algan capricho de la naturaleza humana que obliguc a una

sociedad generalmente equivocada a afadir un nuevo cambio a las lecciones de
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historia haciendo lo correcto (para variar) en ¢l momento corrccto y

estableciendo 1o obitiatria sin vacilar y sin dilacién.
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“El fururo de nuestras vidas sc ju-ga desde que nacemos, y se
decide cuando morimos’”.

“La vida sélo se nos concede una vez, por eso se debe vivir como si
no hubiera un mariana ™.

“Si la vida se debe vivir dignamente, la muerte también debe llevar
consigo una dignidad"".

“El derecho de todo individuo es, la ultima esperanza de vida o el
eterno descanso’.

“;Quién dice que el morir es el fin? Cuando puede ser el principio
de una eternidad’".
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Julian Javier Bravo Bdez
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