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INTRODUCCTI 8 N

E] presente trabajo, lo he realizade debido a
que algunas vivencias personales me hicieron reflexio--
nar sobre el tema de la “EUTANASIA", y sobretodo obser-
var la postura que toma &sta en lo referente a su termi
nologfa y lo que la gente opina de ella; lo cual demues
tra en algunos casos su total y hula aceptacibn.

En &l expongo las inquietudes de una servido-
ra por 1o'que serfa una "posible legislacibn®™ dentro de
nuestro cfdigo criminal que actualmente nos rige, haci-
endo una clara distincidén de lo que se entiende por sui
cidio, el homicidio y la figura principal de nuestro te
ma: la eutanasia.

Las t&cnicas empleadas en este trabajo fueron
la investigaciSn documental y la investigacifn en entre
vista, en la que pudo apreciar claramente que, algunas-
personas estfn a favor, y otras en contra; asi como al-
gunas mis inclusive desconocen su significado...

Por tal raz6n, decidi realizar dicha priactica
de investigaci®n a cuanto caso médico se me presentara,
para ello formulé un pequefio cuestionario el cual apli-
que a enfermos, familiares y amigos de los diferentes -
pacientes uvbicadoas en los hospitales que me permitieron
llevar a cabo mi cometido; aplicfndolo también a perso-
nas que no tuvieran parientes enfermos para que me arro
jaran datos comparativos con los que primeramente entre
visté, ya que lo que deseaba era saber si posiblemente-
tuviera una influencia para poder aplicar la eutanasia.

Procuré mostrar que el significado de la euta

' nasia va m&s alld de su posible regulacibn jurfdica



Ya que la componen otros elementos como lo son la Etica,-
la moral, el &mbito m&dico, el cultural, el social e in-
clusive el econdmico.

Asf, la ir elaborando el presente, pude catalo--
garlo en cinco grandes apartados: el primeroc que compren-—
de los antecedentes y ysos de la eutanasia en los inicios
de la historia. El sequndo que comtempla su conceptualiza
¢i6n desde el punto de vista de algunos persohajes que —-—
han evolucionado c¢on su pensamiento el rol social; tal es
el caso de Bacbn y Santos por mencionar algunos,

El tercer apartado de clasificacibn lo compren--
den tres posturas muy importantes dentro de la figura de-
la eutanasia: el aspecto m&dico, social y religioso; deno
minandolo: Enfoques Extrajuridicos. Por lo que respecta -
al cuarto capitulo, podemos decir que es el enfoque que -
comprende al homicidio, al suwicidio y a la eutanasia.

Finalmente, el apartadco quinto, comprende el en-
foque medular por parte de una servidora, ya (ue es en =--
donde se habla de una "Posible legislacién" contemplada -
dentro de nuestro Co6digo Penal y la Ley General de Salud.
Comprendiéndose también las encuestas realizadas y el por
centaje de ellas al ser aplicadas.

Lo anterior, requiere de un gran criterio intelec
tual y moral para poder entender &sta figura tan compleja
que se pretende llevar a derecho, conocida como el "homi-
cidio por piedad".

Homicidio que se crea por un sentimiento "humani-
tarioc o compasivo", a solicitud del enfermo y aplicado a-
"gangre frfa"™ por un familiar, amigo o mé&dico; y en la --
gran mayoria de veces, por no decir siempre: es castigado
por nuecstros ordenamientos legales.

Sin saber quiz&s, que detris de dicha accifn se -



contempl6 el carifio que se le tiene a ese enfermo; obser-
vindose en &1, una vida dependiente de un sin fin de apa-
ratos médicos-mecinicos que sustituyen todas y cada una -
de sus funciones vitales como "ser"; para mantenerlo con-
vida durante un largo periodo de sufrimiento.

"vida", que dentro de poco se convertir§ en una-
larga y esperada llegada de la muerte por ese familiar --
que desea acabar con su sufrimiento; y lo Gnico que gqueda
es esperar la voluntad Divina que determine el fin de la-
existencia y el inicio de la muerte que tanto se desea.
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capiITULO 1.

ANTECEDENTES KISTORICOS.

al.- En la antigliedad.- 1.-EGIPTO.- 2.-LA INDIA.- 3,~BABI
LONIA.- 4.~GRECIA.- 5.~ROMA.- b) .- Epoca prehisp&nica.- -
1.~ DERECHO MEXICA.~ c¢).~ Siglo XX.~ l.~ DERECHO ALEMAR -
DESPUES DE 1936.



ANTECEDENTES HISTSRICOS.

a).~ En la antigliedad.- Desde tiempos inmemora-
bles; y desde que el hombre aparece sobre la faz de la -~
tierra; y al tomar una actitud de posesiSn y poderfo pre-
tende dominar y emfrentarse a todas las circunstancias --
que le rodean; mismas que lo encaminan a encontrarse con-
la figura juridica denominada "de la equitativa justi
cia", surgiendo posteriormente el perfodo de la "LEY DEL-
TALISN", y es aguf, en donde se fundamentan nuevos concep
tos que dan origen al inicio del berecho como una disci--
plina de justicia y bien comlin. Aparecen tutelados algu--
noe derechos como son: el derecho a vivir dignamente y a-
trabajar en un lugar en condiciones especiales y determi-
nadas de. seguridad e higiene, un derecho a tutelar la vi-
da y otros valores mis.

Pero es precisamente &ste “"DERECHO A LA VIDA* -
el que propicia mucha pol&mica en nuestros dias, en el -~
sentido de que si se le d& un valor incalculable o que si
se castiga al privar a una persona de la vida, o si es vi
lido o no practicar la EUTANASIA a una persona que lo ne-
cesita.

Esto simplemente nos permite analizar el gran -
problema que presenta el derecho al preguntarse si:¢Se --
puede aplicar EUTANASIA a la persona gue lo necesita?...
¢Qui&n es el que lo necesita?,.. ICSmo es que se aplica?.
...2Con qué caracteristica se aplica o se puede aplicar?.

Estas y muchas mds preguntas se plantean en la-
exposicién del presente trabajo; encontrando como un pri-
mer planteamiento del problema, que a todo estudiante de-
derecho desde sus inicios de la carrera se le ensehna:



Articulo 14 Constitucional.(l)

*Nadie podr& ser privado de la vida,..."

Lo cual indica, que por ningln motivo, sea cual
fuere ser8 justificada la privacifn de la vida, la dismi-~
nucibn de &sta; o simplemente la duracibn de la misma; ya
que se entiende, que todo ser, por el simple hecho de con
siderarlo un ente viviente, un soplo de vida, podri dejar
de existir sino es sbdlo mediante la voluntad de un ser su
perior,

Por 1o que antes de entrar al estudio de la EU-
TANASIA, debemos obsérvar la aplicacibn de la misma; la =
cual ya era gravemente castigada, tal es el caso de los ~
lugares:

1.- EGIPTO.-Pueblo en el cuwal, la veneracidn ha
cia los muertos era lo mis importante entre ellos; por lo
que podemos apreciar en su libro denominado: "EL VALLE DE
LOS MUERTOS", una serie de narraciones en las cuales se -
habla de la reencarnacidn, y para que exista dicha reen--
carnacién, es pecesario primeramente morir{2)

Dicha muerte tenlia que ser en las condiciones -
m&s optimas posibles, sin ninglin motivo de tristeza, do--
lor o sufrimiento; ya que se supone que todo ser que mo==
ria se preparaba para un largo viaje en donde veria la --
existencia de un Dios supremo; el cual les permitirfa co-~
nocer como fue su conducta durante el trayecto terrenal.

{1).- CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS.- Edito--
rial Porrda, 5.A.- México, D.F.- 1984~ Pig. B.

(2).- ROMER, John.- LOS ULTIMOS SECRETOS DEL VALLE DE LOS REYES.- Edi
torial Planeta, S.A.- Barcelona.- 198l.- Pag. 131.



Por lo que se considera a la muerte como: ™un ser digno-
de confianza", ya que puede llegar en cualquier momento-
siendo bien recibido, y por esta razfn tambi&n se supone
que debia morir el faradn con toda la lucidez posible, -
asf como con el decoro y la totalidad de sus pertenenci-
as. La prueba estd en que una vez que era enterrado el -
farabn, juntc con &1 eran también enterrados sus servido
res; asi también como sus familiares y uno que otro ami-
~ go o seguidor de su dinastfa o imperio. (3)

2.- LA INDIA.- En el misme orden de ideas apa-
rece la doctrina social hindG, en donde se encuentra la-
prictica de la EUTANASIA; asi como se aprecia en el c&di
go de ManG; en el cual encontramos una compilacifn de le
yos con carfcter de universales, y a su vez estd dividi-
do en seis apartados en donde se habla de temas como lo-
son la tutela, la familia, el trato de las buenas costum
bres y las reglas de sociedad, la propiedad y el ré&gimen
de la vida social.

Es precisamente, dentro de 8ste régimen de vida
social en donde se habla de que todos los nifios recién -
nacidos deben ser llevados a los limites del ric Ganges-
para poder ser bautizados y purificados del pecado origi
nal; pero si éstos nifios tuvieren alquné malformacidn o-
algtin mal de tipo incurable; ser&n llevados al mismo rfo
pero en esta ocasifn no serin bautizados; sino que sim--
plemente se les ahogara en dichas aguas,(4)

(3).-‘21 hombre, origen y misterio,- Uteha,- Editorial Hispano-Ame-
ricana, S.A.- San Sebastfan - Espafia.— 1983.~ Voldmen Il,~ Pdg. 244,
(4) .= (Ob. cic.)- PAg. 246 y 248,



Esto, claro est§; va relacionado a las altera-
cionea gque se provocan al mezclarse las castas sociales;
y las cuales logran llegar a hacer una degeneracibn de -
ellas, engendrando hijos enfermos e inGtiles y los cua--
les s6lo tendrfin como Gnica opcibn la muerte.

Cabe destacar, gue un primer antecedente para-
los mé&dicos al no encontrar la cura a un mal doloroso se
le hacia la trepanacidn de indole cerebral al paciente.
Propicifindole la muerte en una forma de sfiplica por par-
te de dicho enfermo; siendo esta la primera figqura de la
ptdctica de la eutanasial®’

Por lo que &ste famoso cddige de ManG, ya nos-
deja entrever la aplicacifn de la muerte por piedad, cvi
tando un dolor a la persona que lo padece, pues no hay -
remedio o cura a dicha enfermedad.

3.~ BABILONIA.- Lugar en donde para los sume--
rioa, el Dios de la salud fue "NINGIZZIDA"; el cual se -
simboliza por un bastén y en el se encuentra enroscada -
una serpiente; dicho distintivo hasta nuestros dias lo -
ocupan los médicos y farmacGuticos. Sin embargo; Hammura
bf, monarca hasta 1925 A. de J.C., introdujo un oxden so
cial casi perfecto en la administracién y campo de la me
dicina, acoplindolo al aspecto jurfdico, social y cultu-
ral; en donde se aprecia que la mujer enfermiza que no -
engendra hijos sanos y fuertes tendria como Gnico consug
lo el sacrificarlos ella misma; valiéndoge para ello de-
un "cuchillo met&lico" filoso en su punta; y al ser in--
troducido en el menor enfermo tendria como finico fin el -

(5).~ ROWDE E., Teresn.— LA INDIA LITERARIA.~ Coleccidn Sepan Cuan--
tos...— No. 207.- Editorisl Porrida, $.A.- México, D.F.- 19B4,- Pig.-
10. .



evitarle una vida llena de desprecio social, un dolor na-
tural y agbnico durante su estancia terrenal y por lo tan
to su vida espiritual se verfa frustrada.(6)

4.- GRECIA.- En la &poca griega, a los nifios --
que nacfan deformes los consideraban infitlles; raz&n por-
la cual ya se observaba que era necesario sncrificarlos,4
pues ho se consideraban aptos para la querra; asl como -=-
tampoco eran bucnos para la difusidn de las bellas artes-
¥ la est&ética, ya que era lo que mis se estilaba en ese -
entonces; por lo que era vilido y necesgario; pues;estaba-
permitido arrojarlos desde lo alto de un monte provocin--
doles asi la muerte.(7)

Mis tarde, Hipbcrates de Cos, el mis érande y -
famoso de los m&dicos de la antigua Grecia, desprenderia-
su juramento que va actualmente ligado a las razones &ti-
cas y moralistas en consideracién a la vida del enfermoj-~
sin embargo esta empieza a tener realmdnte auge hasta la-
entrada y difusibn del cristianismo.

Asi, la realidad que en esa 8época se considera-
ba como plenamente vdlida para provocar la muerte tiene -
un cambio con las ideas del cristianismo, afirmando que -
esa realidad era equivoca; pues era necesaric dejar vivir
a los que padecian el dolor y contemplar ese sufrimiento-
angustiante.

(6) .—CARMONA NOGUERA, José Luis.— MUERTE POR PIEDAD.- Editorial Gua-
jardo, S.A.- Maxico, D.F.- 1977.- Pag, 29.

(7) .~RAMIKEZ DEGOLLADO, Marianc.— EUTANASIA.- Revista médica LA 5A-~
LLE.= México, D.F.- 1986.~ Octubre-Noviembre.- No, 28.- Vol, VIl,- =
Pig. 6.



Por lo gue HipScrates, al contemplar ese sufri-
miento en sus pacientes exclama:

"DIVINUM EST SOLOREM BUMANUM VITARE...'.

lo que se traduce en:

"ES PROPIO DE LOS DIOSES EVITAR EL DOLOR...' (8)

Como se podrd observar, Hipbcrates se ve obliga
do a evitar el dolor de los enfermos, y el cual lo deja -
al quehacer de los Dioses: lo cual se debe a que en ese -

entonces todo giraba en torno a la decisibn Divina; y nun

ca afirm6 como se deberfa evitar ese dolor o sufrimiento;
para lo cual nos cuestionaremos:

LA caso HipScrates ya permitfa la aplicacidn de
la sutanasia al evitar el dolor de sus enfermos?...iNo se
supone que dentro del juramento hipocritico se debe evi--
tar la aplicacibn de la eutanasia?...

Esto se debe a que la concepcidn médica que &1-
realizaba en su &poca era basada en la escuela filoséfico
biol8gica; la cual predominaba en su tiempo; de modo que-
al llegar a analizar a cualguier enfermo con su empirismo
tipo egipcio desprende una serie de congeturas médicas ~-
de donde se aprecia el origen de las enfermedades, toman=-
do en cuenta cuatro humores y que los identifica con los-
cuatro elementos naturales.

(8).- RAMIREZ DEGOLLADG, Marjano.- EUTANASIA.- Reviste médlca LA SA-
LLE.~ México, D.F., 1986.~ Dctubre-Noviembre.- No. 28.~Vol. VII.-Piig.
7.



Es decir, que HipScrates nos habla de una serie
de impuresas o desproporciones que se encuentran en la tg
talidad del cuerpo humano, y las cuales las conocemos co-—
mo la sangre, las flemas, la bilis amarilla y la bilis ne
gra; siendo esto la equivalencia a los cuatro elemaentos -
naturales: aire, agua, tierra y fueqo. Asf la armonfa de-
estos elementos se verd gobernada por la "vis naturae® o-
mejor conocida como la "fuerza natural” o la "fuerza de -
la naturaleza®,

Asimismo, deduce que el cuerpo enfermo tendri -~
una tendencia de carfcter *natural®™ para poder curarse, -
y el cual se-deberi a la voluntad y superioridad de un --
ser Divino, el cual permitird su cura evitando por consi-
guiente cualquier tipo de dolor, y el médico solamente --
tendrid el papel temporal de observar la mejoria y resta--
blecimiento del enfermo; perc cuande no evoluciona la en-
fermedad y se aprecia la presencia de dolores insoporta--
bles se procederd a la aplicacifn de una substancia que -
provogue un suefio eterno, que su Ghico fin seri para evi-
tar ese dolor y ese sufrimiento.

Ese suefio eterno ser& propiciado por una toxina-
que se infiere 0 se penetra en el organismo del paciente-
teniendo como caracteristicas el aceleramiento del cora--
26n y por lo tanto la regpiracién; logrando una expancifn
dentro de la caja torfixica con la poca penetracifn del --

aire atmosférico para asfi lograr su muerte, (9)

Este suefic eterno como lo denominaban los grie--
gos se le conocib con su prdctica como la muerte por com-
pasidn; y aplic&ndose exclusivamente como una cura para -
evitar el dolor y el sufrimiento de aqu&l que no se sabe-
su mal.

(9) ,~RAMIREZ DEGOLLADO, Marfano.- EUTANASIA.- Revista médica LA SALLE
México, D.F.~ 1986.- Octubre-Noviembre.- No.28.- Vol. VII.~ Pdg. 8.



Es importante aélarat, que dicho "suefio eterno®
tienec cierta semejanza con las costumbres egipcias.(10)

Por otro lado, la civilizacifn griega contempla
a la EUTANASIA como un método propio y comin entre sus ha
bitantes; los cuales solfan aplicarla en caso de que los-
nifios que nacieran en dicho lugar con alguna presentacibn
o tipo de presencia a simple vista de malformacibn, tara-
gendtica o mutilacifn; o simplemente se consideraba que -
el pequefio cuando creciera no podrfa desempefiar las acti-
vidades que se le impusiera era permitido arrojarlo desde
la altura del monte Taigetos; en donde antes de ser arro-
jados al vacio; las madres que los aventasen deberfan
pedir perdfn a su Dios implorando que fueran escuchadas -
para que en su pr&ximo alumbramiento, &stas mujeres pro--
crearan hijo fuertes que sirvieran a la nacibn o ejército,
los cuales no deberfan presentar algfin tipo de enfermedad
o tara genBtica, pues eran consideradas como la deshonra-
de sus maridos, de sus ascendientes y amigos,(ll)

Asi, AritSteles y PlatSn sefialaban que aguellos-
hombres que po fueran sanos o fuertes de cuerpo se les de
heria dejar morir.(12)

Platfn sefiala que el empleo y aplicacibn de la-~
EUTANASIA ge debe dar con base en ciertas caracteristicas
de tipo selectivo; por lo tanto, se debe aplicar la muer~
te a los hombres seniles, Gébiles y enfermos; ya que siem
pre se ha deseado una poblacibn sana y no enfermiza.(13)

(10).-Confrontaci8n con el presente trabajo en o que se refferc al -
pueblo egipcle o en el apartado referente s Egipto.

(11).-CARMONA NOGUERA, José Lule.~ MUERTE POR PIEDAD.- Editorial Cua-
jardo, S,A.- México, D.F.- 1977.- Pdg. 133.

(12).~ RAMIREZ DEGOLLADO, Mariano.- EUTANASIA.- Revista médica LA SA-
LLE.- México, D.F.- 1986.- Octubre-Noviembre.- No, 28.- Vol. VII.- -
Pég. 9.

(13).- E1 hombre, origen y misterio.- Uteha.- Editorinl Hispano-Ameri
cana, S.A.~ San Sebast{an - Espafia.- 1983.- Voliimen 11,- Pdg. 450,



‘Epicuro, pensador griego de la 8poca sefiala:

"Debemog. hacer lo posible porque la vida no ee noe haga odio-
sa, tediosa y doloresa; por lo que al consideraria con esas ocarqcts-
rioticas, se noe serd insoportable y deberemos terminar cumito anles
oon ella; antes de que ella nos termina®. (14)

5.~ ROMA.- Por lo que hace a los romanos, debe-~
mos tomar en cuenta tuvieron la escuela griega; por lo que
ge observa cierta aplicacibn y sometimiento a la prictica-
de la EUTANASIA. Y esto se debe a que los romanos estaban-
acostumbrados a ser un pueble b&lico y por consiguiente «-
ellos llevan mis a la prictica el sacrificio de los meno--
res que nacian deformes; solo gue estos tambifn eran arro-
jados desde lo alto de un monte, pero para diferenclarse -
de la costumbre griega, lo cambian al abandono y olvido de
esos seres indefensos y su mayor castigo serfa que en caso
de que viviesen tendrfan que mendigar y sufrir el despre--
cio de una ciudadania como seria el caso de los romanos.

Por otro lado a la mujer que concebia o procreaba
este tipo de productos se le desterraba o simplemente se =
le lapidaba por ser considerada como un objeto m&s y sin =
funcionamiento ni utilidad; quiz&s esta fue la razbn por -
la cual a la mujer se le consider5 como una "REX".

Razén esta tambhiefi por la cual se le consideraba
menos que a un esclavo; ya que ella no podia ingresar a --
las filas del ejército y no conforme con su inutilidad, no
podia procrear prole sana; sin embargo el esclavo cuando -
menos podria defender al pueblo de las gquerras; siendo &s-
te el motivo por el cual, la mujer que no daba un fruto --

(14) .~ FRASES CELEBRES.- Corporacidn Editorial, S.A,- México, D.F.~ -
1987.- Cuarta Edicién.~ Pag, 60,
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bueno para perpetuar y fortalecer el ejército, no era vig

ta con buenos ojos ante el pueblo y por consiguiente se le
determinaba qgue no estaba cumpliendo con las funciones pa~
ra las cualeg se le habfa crfado; e inclusive iba en con--
tra de sus funciones naturales, las cuales se le hablan im
puesto por medio de la voluntad divina de sus deidades; -~
por lo que al no cumplir con el abastecimiento del ejérci-
to se le podfa juzgar e incluso matar, ya que su finica fun
cibn era la de otorgar fuerza y superioridad al pueblo en-
gendrando hombres aptos para las futuras guerras,.(15)

Por lo que podemos observar una gran similitud -
con la poblacidn griega; deduciendo que probablemente la -
influencia hipocrdtica permiti6 que la EUTANASIA fuera a--
ceptada y practicada.

b) .~ Epoca prehispSnica.- Antes de entrar a lo --

qgue el pueblo mexica consideraba como la aplicacifén de la-
EUTANASIA; es importante hacer hincapié de que se parte de
algunas fuentes que hacen posible su deduccibn; asI como -
tambi&n se demuestra una especie de posible sancifn al ha-
cer un~mal uso de ella.

De lo que se aprecia que el pueblo azteca se re-
gfa por los derechos que se encuadran al tipo del Estado,=-
esto en relacidn a la interaccifn que se tenfa con sus in-
tegrantes que lo conformaba; por lo que se deduce tambifin-
que el Estado era el finico facultado para privar de la vi~
da a alguién; o en su defecto prolongar dicha vida lo més-
posible que fuera.

{15).- Citado por Jugtiniano,~ "IMPERATOR UXORIUS™ (PROTECTOR DE LAS-
ESPOSAS) .~Cltado a su vez por FLORIS MARGADANT S.,Cuillermo.~ EL DE-
RECHO PRIVADO ROMANO,- Editorial Porrda, S.A.- México, D.F.~ 1985.-
Pdg.~125.
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Asf, el derecho mexica nos hablar8 de la "utili
dad" y la "inutilidad" de los sfibditos y cuales sersn los
motivos por los cuales se aplicar8 la eutanasia.

1.~ DERECHO MEXICA.- Empezaremos por tratar de-
explicar 1o que entendfan los aztecas por *utjilidad”™ e --
*inutilidad®.

Se entiende por 'uTILIDﬁD', el servicio gue --~
Prestaban los siervos guerreros a la defensa del TLATOANI
Y a la corte que lo cuidaba o custodiaba; teniendo en ---
cuenta que ese servicio era galardonado con la jerarquia -
de mis alta posicibn entre el mismo ejército. De ahi que-
surgieran los diferentes ¢grados guerreros, como era el ca
50 de los honbres p8jaros, los hombres tigres, los hom---
bres jagquar, los hombres halcdn; y muchas otras m&s ca-
tegorias y clasificaciones,

Por lo que para que se diera ese grado o conde-
coracién era necesario tomar en consideracidn los triun--
fos dentro de las guerras y las intervenciones que habla-
tenido el guerrero en ellas, para l¢ cual se deberfa to--
mar en conslderaci6n au complexifn fisica, sus aptitudes-
para enfrentar al enemigo, su valor y entrega en la tre--
gua, asi como también sus sacrificios; perc scbretodo y -
principalmente gu linaje, estirpe o dinastfa a la cual --
pertenecian; por lo que solo se le daba cabidad a ague---
llos que pertenecieran a una casta real, de cierto presti
gio y linaje; asfi como tambi&n deberfan de incluir dentro
de sus aptitudes la cualidad de honorabilidad y respetoj-
siendo &stas las caracterfsticas para ser aceptados en el
grupo guerrero.

Claro esta, que también podrian ingresar alguno
que otro mexica que no formara parte de una familia real;
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siempre y cuando tuviera que adecuarse a los lineamjentos
que le imponfa el ejército; as! como carecer de algfin ti-
po de antecedente de I{ndole penal debidc a un mal compor-
tamiento; requisito indispensable para poder ingresar a =
lag filas del ejército; asf como tambié&n contar con cier-
tos privilegios. '

De lo anterior se desprende que la "utilidad” -
era considerada como todo aquel servicioc que daba el sfb-
dito, ya que se consideraba apto y capaz para defender al
"TLATOANI" o emperador; Y lo cual lo harfa formar parte -
de tan prestigiado y elitista ejército.

A contrario sensu; se entlende por "fnutflidad”-
el no desempeilo de la actividad impuesta al vasallo; ya -

qite no podfa desempenar las labores para las cuales se le
permitib entrar en el ejérecito. Asi, probablemente el va-
sallo se podria encontrar carente de un miembro o haber -
sufrido algGn tipo de herida que lo dejara incapacitado -
el resto de su vida para desempefiar su trabajo; y por lo-
tanto al no ser considerado apto parA la guerra pues no =
podfa desempefiar sus funciones para las cuales fue acepta
do se le destitula del ejército y se le mataba.

Por lo general, cuando podfa el guerrero desem-
pefar cualquier otro tipo de actividad no se le mataba, =-
pero para ello deberfa pasar un rudo examen; y en el caso
de que no lo aprobara, era l6gice que se le privara de su
vida.

Pero he agqui, que nos encontramos con dos impor
tantes personajes que juegan el papel importante de lo --
que se denominaba "utilidad" e "inutilidad”.

Estos personajes eran: el PMEXOXOTLA-TICITLY , y -
el "PEZOCTEZOANI", conocidos como las figuras médicas de --
esa Bpoca; ya que de ellos dependia esa clasificacién pa-
‘ra ser guerreros.
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El "Tasoctssomi, era el aprendiz; simple practi
cante; © lo que conocemos ahora como el pasante de medici

- 14 -

na; mientras que el "exoxptla-ticitl", era mejor conocido -

como el médico cirujano, era de quién dependfa la prolon~-
gacibn de la vida o su acortamiento hasta el momento que-
la diosa CUATLICUE lo determinara.

Los tezoctezoanis aplicaban una infinidad de -~
hierbas curativas que eran conocidas come el " ELIXIR" o -
método adormecedor de cualquier tipo de herida; de ahi --
que su Gnica funcibn era acompafiar al ejército en la bata
1la con el fin de evitar el dolor del guerrero por medio-
de la toma del elixir; evitando a toda costa la desinte--
gracidn del ejército.

Una vez que salfan de la contienda, se hacia --
una valoracibn de los integrantes de la tropa analizando-
la condicibn fisica en la cual habfan quedado; asf a su -
vez permitirfan su pase a las filas del ejErcito o en su-
defecto no habria m8s actividad militar para ellos; y pa-
ra eso era hecesaria la opinifn del "Texoxotla~ticitl"; -
quién determinaba que hombre guerrero sexrviria o no servi
ria para las siguientes guerras; siendo necesarioc desha--
cerse de aqu&l que ya no_fuera "apto para las funciones"~
de tipo militar; por lo que sgin ningin consentimiento de-
algfin fami.l.iér cercanc al guerrero, sino por la simple y-
gencilla razbn de que no habfa aprobado el examen se le -
cesaba de sus funciones y actividades y se le aniquilaba.
Asi, alqunas veces se observaba que el guerrero podia ser
destituido; y otras veces podia ser privado de la vida y
otras tantas veces se podia apreciar ambas figuras conju-
gadas; ya que se le consideraba un guerrero "inutil"; e -
igual suerte correria el guerrero gue se encontrara heri-
do o tullido simplemente por un conflicto de tipo b8lico-
y no aprobara el examen correspondiente, por lo que obvia




mente gse le designarfa la muerte, (16)

Sin'embargo, &sta muerte no era como cualquier
otra; ya que por pertencer a clerta clase social o tener
un determihado linaje real, deberfa tener una tuerte dig
na. Considerfindosele como un hottenaje que condecorara =--
las hazaiias de ese guerrero; y dicho homenaje consisti--
rfa en "EVITAR EL DOLOR A TODA COSTA", de la lesidn por-
la cual se ve imposibilitado a seguir perteneciendo al -
ejército. Por lo que el tesootesoeni evitar§ durante el en
frentamiento del ej&rcito todo tipo de dolor; mientras -
que el terozotla-ticitl evitard el dolor durante la llega-
da de la muerte.

Siendo aqui la primera vez en la que se oird -
pronunciar la palabra "MUERTE DIGNA ¥ SIN DOLOR" para todo -
guerrero, lo cual permitir8 hacer una diferencia entre -
aquellos guerreros que se condenaban a la muerte, lanzin
dolos y destrozindolos al centro de un cr&ter o volcén;-~
o sino, simplemente dejando caer su cuerpo entre las ro-
cas y llanos para que posteriormente Jos animales de ra-
pifia terminaran con su existir, por lo gque esa pena solo
era aplicada, principalmente a los que eran comnsiderados
unos traidores o desertores del ej8rcito, y no morfan --
con el decoro con el cual morfan los guerreros que comba
tieron en defensa delITlatoan141n

Por lo que esa muerte digna consistirf en usar
ciertas substancias, hierbas o medicamentos que logren ~
mitigar el dolor al herido; y una vez untadas o ingeri--
das proporcionen el "suefio eterno®™ como lo denominaban -
los griegos (18) , ¥ finalmente lograban suspender el la--
tir del corazén.

(16) .-CUZMAN PEREDO, Miguel.- MEDICAL PRACTICE IN ANCIENT AMERICA.-
Ediclones Eurcamericanas EURAM.- Méxlico-Europa.- 1985.~ Pag. 1J.
(17).~ GUZMAN PEREDO, Miguel.- (Ob, Cit.)- Pdg. 14 y 15.

(18)._ Confrontacién con el presente trabajo en lo hace referencia -
al pueblo griego.
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Ensequida, una vez determinado ese "suefio", el
tezoctezoani abriri el t6rax y sacari el corazdn; entregin-
dolo al sacrificio; pues la diosa CUATLICUE le ha agrada
do la valentfa con la cual se entregs el guerrero y ser§
quemada alguna de sus vestimentas guerreras con las cua-
les defendid a su emperador; otorgande las preandas res--
tantes a un nuevo integrante o a su hijo si es que tuvie
ra descendencia. Lo cual obligarfa al nueve integrante -
a verse comprometido con el espiritu del antiguo guerre-
ro a combatir en honor del sacrificado, el cual dej6 su-
lugar con el fin de que fuera reemplazado por un candida
to de igual jerarqufia o valor.(19)

De ahi esa gran significacibn e importancia de
la ceremonia per lo que respecta al rito de la muerte en
tre los guerreros aztecas.

Cabe sefialar, que el gue priva de la vida a =~
otro sin su consentimiento, era severamente castigado de
la misma manera en que se privaba de la vida al primero;
es decir, que también se le privaria de la vida, tomando
en cuenta el mSvil que lo llevd a cometer ese ilicito,

Por lo gue resulta.lbgico matar en eseantonces
al gue mat6 por venganza, odio o rencor, pero no es cas-
tigado el que mat6 por peticidén de un ascendiente enfer-
mo, o sin su consentimiento; pero para ello deberfa de -
intervenir el texoxotla-tieitl, ya que €l era el Gnico fa--
cultado por Cuatlicue para privar de la vida a quién en-~
un principio le permiti6 morar en el hdbitat terrenal.

Por lo que haciendo una comparacibn con el pue
blo griego, nos encontramos que la vida era considerada-~
"como algo muy sagrado™; razbn por la cual era castigado

(19) .~ HUNTER, Michel.- CUATLICUE, MADRE DE LOS PIOSES Y DADORA DE-
VIDA Y ESPERANZA.~ MEXICO DESCONOCIDO.~ Corporacifn Editorial Mexi
cana, 5.A.- México, D.F., 1987.~ No. 134.- Pip. 45.
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de un modo tal el que privara de la vida a otro sin razdn
o causa justa para ello; pero es aqui donde a la muerte -
también se le considerard come un "don". Y esto serd cuan
do la Diosa CUATLICUE por medio del texoxotla-ticiti “evite
el dolor y sufrimiento del individuo que padece un mal a-
toda costa”.

Asi tenemos que aquél que prive de la vida sin-
el consentimiento de la Diosa madre, serfa despedazado, -~
desmembrado o simplemente descuartizade enr su totalidad,-
por lo que sus restos serfan comidos por animales de rapi
fla o las pirafias; animales considerados bastantemente sal
vajes o de aquellos animales que no dejaran nada de su --
presencia que determinaran que existib en dicho lugar; ~--
significando esto, que los dioses estarfan enojados con -
81 por ese tipo de actitud que presento durante su estan-
cia terrenal, siendo esta la razén por la cual tendria --
que desaparecer; sin quedar rastro o huella de su persona,
la cual sin consentimiento de un Dios privé de la vida a~
otro ser igual que &1 (20)

Y esto se debe, a que dicha conducta no agrada-
ba a los dioses ya que no era lo mismo aquél hombre que -
moria por un sufrimiento doloroso, que aquél hombre que -
moria por una venganza, pues no tenfa derecho a pisar el-
valle o la tierra destinada a los muertos en donde habita
ba Cuatlicuc.(zu

Y pobre de aquél médico que no realizare su tra
bajo, ya que era la misma diosa la que lo iluminaba para~
determinar la duracibn de la vida y el sufrimiento de un-
paciente enfermo; razbn algunpas veces por la cual en el -

(20) .- HUNTER, Michel.- CUATLICUE, MADRE DE LOS DIOSES, DADQRA DE VI
DA Y ESPLRANZA.- MEXICO DESCONOCLDO.- COrporaciin Editorial Mexica-
na, S.A.~ Méxlco, D.F.~ 1987.- Ko. 134.- Pdg.46,

(21).~ IIUNTER, Michel.~ (Ob. cit.).~ Pdg. 45.
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caso de algunos pacientesel doctor también morirfa; con-
siderandola algunas veces un "don" y otras un castigo.
Es quizfs por esta misma explicacibn, que algu
nas personas no desempefiaban dicha profesifn; y simple--
mente se gquedaban con la funcidn del pasante de medicina
o "temootezoani”.
Asi, se afirmaba:

YEL médico existe, porque la diosa permite que salve la
vida de todo ser que more sobre la tierra”. (22)

Por lo que se puede analizar que el papel del -
médico era muy importante y era quiz@s el Gnico gque podia
determinar la existencia de un ser; Ya que s8lo €l estaba
conferido de facultades divinas para aplicar ciertas subs
tancias que determinaran la vida del paciente llevdndolo-

de la mano a su Gltima faseta de vida que serfa la muerte.

En donde dicha persona se encontrarfa en presencia de Cua
tlicue, permitifndole la entrada al paraiso prometido to-
da vez que lo consideraba que habfa recibido a la muerte-
en una forma "digna y ein dotorm (2N

De lo contrario, se privaria de su presencia y
no tendrfa derecho a pisar la "tierra de los muertos®; -
siendo esta otra similitud con el pueblo egipcio, en el-
cual se aprecia que tampoco tendr&n derechc a pisar el -
"valle de los muerteos" aquellos que no cumplan con lo --

que determinaran los Dioses egipcios.(zn

(22) .- HUNTER, Michel.- CUATLICUE, MADRE DE LOS DIOSES; DADORA DE -
VIDA Y ESPERANZA.- MEX1CO DESCONOCIDO.- COrporacién Editorial Mexi
cana, S.A.- México, D.F,- 1987.- Pig. 47. -
(23).~ HUNTER, Michel.- (Ob. cit.) Pig. 4B.

(24).~Confrontacidn con el presente trabajo en lo que se r:fierc al
apartado de Egipto.



c.- SIGLO XX.- Dentro de &ste aspecto me gusta-
rfa mencionar que es en &ste siglo cuando se empieza a ~-
contemplar la figura de la "sutanasia” un poco m&s, pues ~
ge considera que se va apegando a la realidad social, aGn
a pesar de que se habla de ella en Alemania. Lo cual no -
nos debe llevar a pensar que se avocard exclusivamente a-
las causas nazig, sino que es Alemania la que di pauta a-
ese planteamiento de su aplicacifn; y es aquf donde empie
Za a existir un poco mds de concientizaci6n y regulacidn-
de la misma.

Se dice gue hay una concientizacifn porque se -
advierte una inclinacién por parte de clertas personas; -
es decir, que algunos sectores de la poblacifn piensan --
que es una forma favorable de evitar un sufrimiento propi
ciado por un mal o enfermedad con caracteristicas de incu
rabilidad, el cual se presenta en un familiar o amigo =w-
allegado a nuestros sentimientos afectivos. Asf, pasare--
mos a tomar un aspecto que tiene gran auge dentro del pe-
riodo de la Segunda Guerra Mundial.

Quiero dejar muy claro que no estoy calificando

una teoria que supuestamente aparece aproximadamente en -
el afio de 1936; sino que simplemente, es aqul en donde se
parte del aspecto legal que con posterioridad regulard al
gunas normas legales y junto con ello dar& pié& a la acep-
tacifn de cierta reglamentacién de la misma; llegando a -
la conclusién que es una doctrina impropia para el desa--—
rrollo social y cientifico en el que se encuentra en esos
instantes la Alemania misma y junto con ella el mundo en-
tero. Pues estamos tocando el punto en donde se aprecia -
la transformaciédn mundial de todo lo gue serf el bloque -~
europeo; dentro del aspecto moral, scclal y econfmico; --
permitiendo a su vez la aparicidn de una serie de ordena-
mientos legales o simples leyes gue regulan la situacidn-
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por la que atraviesan las sociedades y junto con ellas ---
evitar a toda costa la violacisn de los "derechos humanos”.

1.- DERECHO ALEMAN DESPUES DE 1936.- Cenocida ya

como el "HOMICIDIO POR PIEDAD O SUPLICA®, la "EUTANASIA" -
(25)

se ve adentrada con esta terminologia.

Asi los mé&dicos Virgil C. Blum y Charles J.Sykes
en un programa de plan de trabajo, muestran lo que se en--
tendfa como "eutanasia” en Alemania.(%)

Dicho programa no fue mis que una culminacién in
telectual en donde se le A8 un calificativo para su aplica
cibn; encontrando su o:igen en 1920.(27)

Mejor conocida como "la dsatruccidn de la vida earen-
te de valor”; encontramos agui nuevamente lo que se conocia-
como una "ytilidad o inutilidad” entre los seres a quien se =
aplicaba; haciéndonos también la pregunta obligada:

LQuidn detarmina asa calificacidn de "utilidad” o de "tnutilidad"?...

La regpuesta es muy fdcil y simple, aparece en -
ege entonces, una ley posiblemente sencilla en donde se re
gqulariza la "posibls prevencidn de ciertas enfermedades hereditu---
riga”, justificd&ndose la esterilizacibn, asi como tambi&n -
la infertilidad por parte de la pareja gue deseara engen--

" arar bzole.

{25) .~ KLLLING, Mercy.- Citado por TBARROLA, Antonio.- DERECHO DE FAMI
LIA.- Editnrial PortGa, S.A.- México, D.F.- 1983.~ P&g.192.

(26) .= KILLING, Mercy.- Citado por IBARROLA, Antonia. (Ob,CLt.).-Pig.~
193 y siguientes.

(27).~ Ibidem.
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Esta idea posteriormente dar$ pasc a lo que --
despu&s se llamarla "augenaaia"(.zs)

Asi, el primer antecedente es en 1903; cuando-
Alemania da a conocer oficialmente una posible propuesta
sobre la "{licitud” de la eutanasia ante el parlamento de
Sajonia; para que posteriormente, en 1926, en Zurich, se
recibiera una propuesta de un enfermo que padece un mal-
de tipo incurable; por lo gue pedfa que en el caso de --
Yenfermos irvemediablemente comdenados a morir, los mddicos tuvia~-
ran la facultad de apraosurar su merter, (2

Estas referencias permiten que unos aiios mis -
tarde Adolfo Hitler tome esto como una excusa para mejo-
rar y formar la "mueva raia aria”j considerfndola la mis -
fuerte y poderosa gque la gque comlinmente habitaba y se dg
sarrollaba en Alemania. Llevindolo posteriormente a comg
ter un sin fin de atrocidades que se verlan reflejadas en
las c8maras de gas; y no conforme con 8ate logro, al es-

tallar la Segqunda Guerra Mundial, alrededor de 375 mil -

personas incluyendo trabajadores nazis o empleados que -
habfan perdido algfin miembro de su cuerpo desempefando -
algln tipo de labor; o bien se habfan convertido en esté&
riles serfan aniquilados por medio de la "eutanagia" y la
Yeugeneaia.

Tal fue el caso de los campos de concentracién
en donde se evitaba el dolor y el sufrimiento ffgico pro
vocando la muerte debido a que cumplian con las caracte~

{28).- Conocida también como un tipo o variante de la "eutanasia",-
la "eugencsia" consistird en el mejoramiento de rnzas sin consenti
miento de la victima y la cual se aplicard en los fetos con cler--
tan caracterIsticas logrando una formacibn de genes diferentes a ~
los que comiinmente se generan.
(29).~ Sic.- ACVILERA, Marcela.- INFORME ESPECIAL DE LA EUTANASIA.

., HOGAR Y VIDA._ Corporacidn Editorfal, S.A.- México, D.F.-1991,-Pég.
43 y sigufentes.
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risticas de incapacidad o "inutilidad" ffsica, ya gque no
podfan desempefiar alguna labor o funcién asignada.

Por 1o que esto dio pauta a los "asesinatos cn ma-
8a"; y que subsecuentemente serfin aplicados a todos los pa
cientes psiquifitricos o impedidos mentales.

Tode lo anterior nos hace pensar, gue el proyec
to asesino de Hitler utilizado en los judios no se di6 --
porque a &l se le ocurriera; sino fue cosa de la casuali-
dad toda vez que &ste tuvo su origen en la peticién del -
enfermo el cual solicitaba le fuera suministrada una muer
te sin dolor. Lo cual se aplicd por especialistas a una -
serie de indivuduos que los consideraban un obst&culo de-
desarrollo para aquella superpotencia alemana. Y es con -
el transcurso del tiémpo que serfa aplicado a los judios-~
considerdndolo como un medio de exterminio para agquella -~
raza; por lo que tampoco podemos decir, que Hitler haya -
tenido toda la culpa del holocausto; sino que son propia-
mente &stos facultativos de la &poca los que din la idea-
a Hitler de una "matmaq gin dolor™ Ya que son estos mismos
médicos.los que piensan que una vez suministrada una subs-
tancia t6xica-letal al momento en que es penetrada al or-
ganismo del paciente con caracterfisticas de incurabilidaad
se le podrd suministrar una "mierte sin sufrimiento o dolor",

Razén por la cual tantisima gente se encontraba
clasificada dentro del cuadro clinico de desahucio, pues-
la cura a su mal no existfa; y a su vez ese mal avanzaba-
ripidamente. (30)

Por -1o que se programa a la "sutanasia” como el-
medio de la hecatombe que empleara Hitler para el exter--

{30).~ KILLING, Mercy.- Citado por 1BARROLA, Antonio.- DERECHO DE -
FAMILIA,- Editorial Porriia, S.A.- México, D.F.- 1983,- Pdg.193.



minio de los judios.

Sin saber que dicho método no fue mis que una -
importante influencia m&dica hacia el fiurer alemin, pues
parte del”pensamiento cientffico lo hacfa aplicable a to-
do aguél paciente que sufria algfin tipo de desvariacifn -
mental.

Son pues estas ideas las que empiezan a difun-~-
dirse dentro de la profesifn mBdica y entre el mismo pl--
blico en general; desencadenando asi el famoso “holocaus-
to". Aplicdndolo no simplemente a judios, sino también a-
cualquier tipo de individuo, ya fueran esc¢lavos o aliados
nazis, que al ser considerados "imiltiles", o verse afecta-
dos en su vista © en la,c¢arencia de algGn miembro del -=-
cuerpo 0 extremidad superior o inferior se le debfa apli-
car la "eutanasia". Igqual suerte corrian los enfermos men
tales 0 aguellos que se enontraran impedidos en desempe--
flar alglin tipo de actividad laboral por haber contrafido -
alguna tara gen&tica; y serfa aquf en donde se hablarfa -
de la "eugenesia®.

Contempléndose asi a este tipo de ideas como de
fndole "misgricordioso” que era proporcionado por el Estado
en sus dos formas médicas: la "eutanasia” y la "Meugenesia'’.

Pero Hitler antes de proceder a la aplicacifn-
de esta muerte por “misericordia" o "ecompasién", pedfa prime-
‘ro a los mEdicos un diagnSstico sumamentecuidadoso; lo -
anterior con el fin de prevenir las posibles enfermeda--
des mentales, anatfmicas o flsicas que pudiera contraer-
su nueva rasa aria".(n)

Acorddndose posteriormente y por escrito la pe

' (31).- KILLING, Mercy.- Citado por 1BARROLA, Antonio.- DERECHO DE -~
FAMILIA.- Editorial Porrda, S.A.~ México, D.F.- 1983.- Pag. t95.
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ticidn del enfermc para la aplicacifn de la "eutanasia”: ©
de la "eugenegia”™ segln fuera el caso.‘az)

Lo cual hace que se propague la nueva teoria -
asesina aplicada a judios en una forma directamente ya -
con dolo y &nimo de exterminio.

Eg necesario ir un poco m&s atrds para conocer-
las razones por las cuales los m&dicos son los gue provo-
caron estas nuevas ideas, encontrando primeramente que en
ese entonces Alemania se encontraba como una potencia al-
tamente desarrollada en un sin fin de aspectos; sin embar
go la medicina no era la excepcifn, pero dicha ciencia no
se encuentra tan activa como se crela; pues era limitada-~
en su aplicacién para el tratamiento y descubrimiento de-
ciertas enfermedades las cuales se deaconocian. Y por con
siguiente tambi&n se desarrollaron algunos focos de infec
cibn los cuales eran difficiles de detectarse; volviéndose
&stas cada dfa mis y m&s contagiosas y lo peor de esto es
que se degconocia la cura. Sin embargo la finica caracte--
ristica siempre palpable era la presencia de "un dolor in-
soportable”. Lo cual s6lo llevb a la desesperacifn de eg-~
tos ilustres sabios clentificos y lo que decidieron fue-

fgvitar el dolor” a cualquier costo; provocindoles la muer
te a un sin fin de perscnas en una forma rdpida y ‘“piado
sa", pues se dan cuenta gue el padecimiento no tiene cu-
ra hasta ese momento.(33):

Pero afin a pesar de los adelantos cientiIfices,
existen hasta nuestros dias enfermedades que no tienen -

(32).- TOTR, Tikamer Mons.— EUGENESIA Y CATOLISLISMO.~ Editorial Po-
blet.- Bucnos Alres = Argentina.- 1945.- Pég. 54.

(33).~ Hago hincaplé de que se trata de enfermedades que posiblemen
te en esos momentos tadavfa no existfa la cura especifica a tan te
rrible padecimiento; pero que quizdis actualmente en nuestroa dfas-
ya existe un antfdoto que puede contrarestar ese tipo de enferme--
dad que en un principi{o se consideraba incurable e insoportable.
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cura y se sigue presentando esa serle de dolores intensos
que sc¢ din en algunas enfermedades como caracteristicas -
de tan terrible mal; tal es el caso del "clincer en los --
huesos" y el hoy mundialmente conocido "SIDA",

Por lo que convendria comentar que se habla de-
hip&tesis que fueron planteadas en 1920 a 1936 y que pos
teriormente hagta nuestos dfas se siquen presentando estw
serie de enfermedades que no tienen mids que esperar la —-
nuerte, existiendo 89 anos de diferencla entre esa idea -
médica surgidas por la inquietnd del enfermo hacia el fa-
cultativo, por lo que podemos pensar que: ..,ZACasoc no se
llega a caer huevamente en nuestros dfas en esea marco o -
planteamiento de hipStesis de la enfermedades incurables-
y con caracteristicas de insoportables por los dolores --
que se presentan?...

...¢No se considera otro estancamientoc por par-
te de la ciencia dentro de esos 89 afios de diferencia en-
tre la Alemania de ese entonces y el mundo actual del si~
glo XX, el cual cuenta con todos los avances cientificos-
de la medicina lazer, nuclear y biogufmica aplicada a las
células 'y genes?...

No es gue quiera provocar una polémica en rela-
cifn al holocauste; sino que simplemente se llega a pen--
sar, o cuando menos, yo llego a pensar que debemos enten-
der fnuestras limitantes y permitir a ciertas personas el-
poder evitarles el dolor y sufrimiento de una enfermedad-
desconocida, brindandoles por medio de la "eutanasia" una
muerte gue estd de mis sequirla esperando ya dque es su de
sec librarse de tan terrible mal.

Al fin y al cabo de todos modos se tendrd que -
morir tarde que temprano; evitando asf algunas veces el -
ser utilizados como conejillos de indias para posterior--
mente o durante el desarrollo de la enfermedad estudiar=--
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los., ¥ tal sea quiz&s la desesperacibn del enfermo que -
lo orillamos a tener un rencor hacia las facultades y ~-
funciones que puede tener el médico para proporcionarle-
un descaneo total a tan angustiante situacidn.

¢0 e8 a caso &sta una forma de "vida® la que -
pudiera llevar la persona dentro del marco de superviven
cia alejdndolo de la realidad social sin enfocarlo al &m
bito nédico, y por consiguiente sufrir un dolor fisico y
moral; tanto para los familiares como para el propio en-
fermo?... ¢0 es realmente &sto una clase de vida para to
do aquél ser que padece un sufrimiento fisico por una en
fermedad que se desconoce por la ciencia?... o bien, sip
plemente ¢Somos egolstas al no aceptar a la muerte como-
una compafiera dentro de nuestro desarrollo emocional y -
social en el que constantemente vivimos?...¢Qué no podre
mos aceptar a la muerte cfmo lo hacfan las antiguas civi
lizaciones al pensar que la muerte era el "don" preciado
por los Dicses que requerfan su presencia del hombre an-
te ellos?...
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CAPITULO II.

NOCICNNS ¥ CONCEPTOS.

a).- Concepto.~ l.-Concepto etimolSgico.- 2.- Clisico o

gemintico.~ 3.~ Su clasificacién.- 3.1- Francisco Bacon.
3.2.- Benjamin Carvalho.-3.3-Forge.~ 3.4.-Morselli.- -

3.5.-Engisch y Roskam.- 3.6.-Santos.- 3.7.- Royovillanue
va y Morales.~ 3.8.~ Dérobert.- 3.9.- Jiménez de Asfa. =
4.~ Eclesifstico.- 5.~ Legal.- 6.- Proplo.



NOCIONES Y CONCEPTOS.

Pentro de este apartado simplemente observare-
mos como algunos autores dan una definicifn sobre 16 que
se denomina como "eutanasia™ por 1o que posteriormente po
dremos redondear los puntos de cada uno de los autores -
estudiados dando finalmente una definieifn que se pueda-
comprender en una forma sencilla.

a) .- Concepto.~ El t&rmino de la palabra “sutg
nasia”, es tén.antiguo ¢omo el problema mismo que nos avo
ca; por lo que encontraremos sus origenes en los voca~—-—
blos griegos:

PEy",-que significa: "busno", y
"THANATOS". - que quiere decit‘: “musrta .

Por lo que entenderlamos el concepto en forma-
literal como: "bugra mucrte” . Sin embargo, se ha dado la -
siquiente definicidn:

YEUTANASIA.~ Prdeotica o teorfa que permite la aplica--
eidn dg una muarte con cardcier piadoso; consigiiendo en qua wn —-
médico ¢ cualquier otra persona socialmente autorizada suniniatre-
una dostis mortal de medicing a persona o personas que sufren enfer
madadas ineurables o defecto de nacimiento sobre loe cualea no ca-
be alguna esperansa de correccidn, cura o vidan, (B

Realmente en la préictica, no existe dicha teo
ria ya que se opone a lo que la ley determina; contrapo
niéndose a su vez al cbdigo médico.

(1) «=Diccionaric de Soclologla.- Editorial Fondo de Cultura Econdmi
cn, S.A.~ México, D.F.~ 1949,- Primeras Edicidn.- Pag. L15.
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Por otro lado, para algunos autores la “euta

nasta"” es considerada no como una "pusta muerie’; y otros -

la denominan como la "muwerte piadosa", "bendfica” y "humanita

ria”, la cual es aplicada por cierta compasién hacia en-

fermos incurables o ancianos que desean evitar toda cla

se de dolores durante su ya prolongada y angustiante en
fermedad.

Su prictica es solamente en algunas socieda--
des de cardcter primitivo; incluso s8lo es considerada-
como un "rito”, y no cualquier persona dentro de la tri-
bu se le es suministrada; podrfa decirse inclusive que-
es s6lo para cierta clase con ‘privilegios”, teniendo co-
mo caracterIsticas obtener finicamente la aplicacifn so-
bre aquellas personas que agqonizan durante una enferme-
dad de tipo incurable, pues se desconoce su cura.

Asi tenemos, que las leyes penales no dan re-
conocimiento a dicha conducta como una forma de ayuda -
-hacia alguna persona que la solicita; y muy por el con-
trario, es sancionada y castigada severamente; e inclu-
sive es clasificada como una forma de “homicidic ™, la -~
cual en algunas ocasiones pudierase encontrar acompaha-

da de ciertas atenuacicnes para con la pena.

1.- Concepto etimolSgico.- Para el doctor Ma-~

riano Ramirez Degollado, su origen etimolégico como en-
un principio de nuestro segqundo capitulo sefialamos, pro
viene de las ralices griegas: "EU", Buena-Bign; y de "THA-
¥ATO5", que significa: Muerte; designiindola como "la provo-
cactdn de la muerte en una forma y modo directo, sin dolor por mo-
tivos %z)uompanidn en casoe de enfermedad o enfermedades incurg---
blaa".

.{2).= RAMIREZ DEGOLLADO, Mariano.~ EUTANASIA.- Revista miédica LA SA

LLE.- Méx{co, D.F.- 1986,- Octubre-Noviemhre,~ Vol. VII,- No.28.~
Pég. 8. '
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Asi, a contrario sensu,.la palabra "dinastfa®
significa: *dis" sin y "thanatos®™ muerte; es decir: sin
muerte, por lo que s8lo nos lleva a entender que en al-
gunas ocasiones tambi&n en la antigfiedad se prolongaba-
la vida a un enfermo, moribundo o anciano; utilizando -
quiz&s todos los medios posibles que en esa época se en
contraban al alcance ya que se deseaba seguir perservan
do esa vida.

bDicho vocablo fue creado por el cflebre f£ils-
sofo ingl&s ¥rancisco Bacon, el cual deja ver su signi-
ficado en su obra intitulada: "HISTORIA VITAE ET MORTIS"
egerita en 1623, por alld del siglo XVIIfJ)

2.~ Cl8sico o semfntico.~ Aqui, se denomina a
la "gutanasia” como:

"La suprestdn del dolor ffatco y del eufrimiento moral,
orientade a la muerte hacia un fin dulce, suave y bueno, y la ---
cual es propinada por una persona que estando en plena lucidez de
eus faoultades pefquicas dacide quitarle la vida a otro, o simple
mente el qua padace una enfermedad sin cura propicia acabar con -
una cadena de doloves que padace”(4

Para Eugenio Cuello CalGn, la "eutanasia” es:

"aquella que se ha inspirado por la piedad y la compa-
aidn hacia el trists doliente que adlo procura su trdnsito ain an

{3) .~ RAMIREZ DEGOLLADO, Mariano.~ EUTANASIA.= Revista médica L4 =~
SALLE.- México, D.F.- Octubre-Noviembre.- 1986.~ Vol. VIL,~ No.28
Pag. 7.

(4) .~ (Sic.)-Diccionario EVEREST CGSPIDE.~ Editorial Everest, S.A-
Decimotercera edicidn.- Leén — Espafia.- 1987.- Pig. 588
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gustia y ein dolor™. )

" Juan Jos& Gonzflez Pustamante seiiala:

"an un gentido eatricto 68 constderada como la muaria -
tranquila, la muerte dulce, la muarte pactfica y misaricordiosa que
en gl trdneito de la vida terrasstrs hacia el mundo de lo desconoci-

do, oe hace sin dolor ni sufrimienio”. (6)

Jiménez de Asfia tambié&n nos dice:

#la eutanasia consiste en la muerte tranquila y sin dg
lor, con los finas libartadores de padecimientoa intolerablea y —
#in rcmedio, a peticidn del sujeto, o con cobjeto eliminatoric de -
ocres desprovietos de valor vital que importa a la vea on eu resul
tado dmico, previo diagndetico y ejeaucidn ofiaialan".(”

Para el m&dico legista Ricardo Royovillanova-
y Morales; la "eutamasia” es considerada como:

"la muerte dulee y tranquila, oin dolores ffaicos ni -
turturas morales que pueden sobrevenir da un modo natural en laa -
edades mde avanzadae de la vida, de modo sobrenatural, como la gra
eia dinina o gurgida por una exaltacidn de las virtudes estofcas;

(5),~ CUELLO CALSN, Eugenlo.-~ Tomado literalmente de su discurso he
cho en el ingreso a ala Real Academia de Jurisprudencia y Legisla--
eién de 1951.- Citado por CARMONA NOGUERA, José Luis.~— MUERTE POR ~
PIEDAD.~ Editorinl Guajardo, S.A.- México, D.,F.- 1977.~ Pdg.13.
(6) .~ GONZALEZ BUSTAMANTE, Juan José.— EUTANASIA Y CULTURA.- Edito~
rial Asociactén Mexicana de Sociologfa.- UNESCO.-~ 1951.- Pdg. 3l y
sigulentes.

(7).- JIMENEZ DE ASGA, luis.- LIBERTAD DE AMAR Y DERECHO A MORIR.-
Editorial Losada, S.A.- Bucnos Alres. -~ Argentina,- 1966.- Pag.46.
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¥ que se pueden ver provocadas ariificialmente, por motivos eugd-
nicos, bien por finea terapdutioocs, para euprimir o abreviar una-
inevitable, larga y dolorosa agonfa; pero eiempre previa una ré--
glamntaoidn legal o el consentimiento dsl mfn'm"sa)

Por lo que llegamos a concluir que por &stas-
definiciones la "eutanaeia" es considerada como una bue-
na muerte, con caracteristicas de dulce, piadosa y tran
quila, la cual al ser suministrada evita toda clase de-
dolor al individuo que padece un mal de tipo incurable,
cxrbénico o con taras gen&ticas.

Ssin embargo es necesario destacar que todos -
los autores analizados nos dan una visi&n en donde es —
aplicada por el mBdico, algfin familiar o simplemente --
hasta por el enfermo mismo.

Asf apreciamos que dentro de &ste campo semin
tico o clisico es necesario tomar en cuenta la clasifi-
cacién de los tipos que encuadra la ehtanasia.

3.- Su clasificacién.- Por lo que como habla--

' mos sefialado en un principio Francisco Bacon es quien -

al hablar de la eutanasia la clasifica en la siguiente-
manera:

3.1.-En tnterma, conocida como agonfa tranquila;
y exterma; como aguella gue es practicada por un médico.

(8).~ ROYOVILLANOVA Y MORALES, Jos€ Luila.- Cltadc por CARMONA NO--
GUERA, José Luis,~ MUERTE POR PIEDAD.~ Editorial Guajardo, S.A.- =
M&xico, D.F,- 1977.- Pag. 17.
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3.2.~ Para Benjamin Calvalho, es "sutanasiz ma-
tural” y "sutanasia provocada®.

3.3.~ A su vez el mSdico Forgue, sefiala una -
clagsificacibn igual que Carvalho en el aspecto de la --
Moutanasta natural® , y a la provocada la llama “sutanasia-
artifictal®,

3.4.~ Morselll sefala a la "sutanasia eugdnical=
la cual es considerada como selectiva, desalmada y apli
cada a los débiles que sufren malformaciones por taras=-
hereditarias o congénitas; proponiendo la eliminacién ~
de tales seres aplicando la teoria de Malthus.

Asf tambi&n sefiala Ia "sutqnasia esondmica’ cong
cida como la preocupacifn de la carga familiar, suponi-
endo al sujeto como un ser incapaz de vivir socialmente
sin la ayuda ajena a la causa de su completa invalidez;
por lo que propone en forma de ejemplo a los enfermos «
crbnicos e incurables de aspecto progresivo, tuberculo-
80 o canceroso, parapléjicos, paralfticos o seniles.

3.5.- Engisch y Rosam; ambos doctores ingle--
ses la dividen en "eutqnasia lenitiva", como la que es em-
pleada por los medios médicos para mitigar dolores y la
"orthotanasia”, considerada como la omisiva o sin aten---
cibn,

3.6.~ Santos; que nos dice: que existe la eu-~
tanasia "suicidie", y la eutanasia "homicidio”; la primera
es aplicada por el que la padece propiamente; mientras-
que la segunda es practicada por el doctor a peticitn -
del paciente o familiar; o bien, simplemente es otorga-
da pér los familiares.

3.7.~ Royovillanova y Morales, nos dice que la
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eutanasia la determinarf como la "abita*y la "matwal”.

La sfibita es conocida como la gue se presenta-
en una forma repentina; mientras gue la natural es otor-
gada a toda persona senil, la cual se encuentra con las-
caracterfdticas de debilitamiento progresivo en sus fun-
clones vitales. Posteriormente sefisla que existe otro ti
po de eutanasia con caracterfsticas de "teoldgica”, y &sta
estd considerada como la muerte en egtado de gracia.

A gu vez tambi&n da otro tipo de clasificacio-
nes en donde determina que cxiste la “eutanasia estoica®, -
que es producida por la decisifn de la inteligencia, la-~
fortaleza y la justicia; asf como la "eutanasia terapdutica”
la cual es conecida por lo médicos para propinar una =-
muerte dulce y piadosa a los enfermos incurables evitin-
dolasn los dolores que padecen.

La "gutanasia eugdnica™ y la "sutanasia econdmica’, -~

otorgada a todo ser degenerado, deforme o inftil la pri-
mera; mientras que la segunda, depende de la cuestifn mo
netaria del individuo que la padece o sus familiares.

La "legal®, que es considerada como aguella que
autoriza el estado o simplemente se encuentra reglamenta
da en las leyes que rigen a un pals.

3.8.~ DErobert; el cual la clasifica a la euta
nasia como la "muerie libemadora”, y la que es otorgada a -
un enfermo consciente y segquramente incurable, el cual -
pide una muerte tranquila y sin dolores dando fin a sus-
agonfas insoportables,

La "muerte por piedad”, que se caracteriza por --
ser una muerte sin dolor evitando un espectéculo de ago-
nfa desgarradora; la 'eugdnica-econdmica’; aplicada solamen
te a todo ser considerado como aguel o aquellos inadapta
bles a una vida normal. La "moral’, que es pfocurada por-
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anestésicos y analgésicos; y la cual es Gnicamente admi
nistrada por los doctores.

3.9.- Para el maestro Jim&nez de Asfia, la eu-
tanasia es clasificada en "iibertadera” ¢n "aliminatoria" y
an "econdmica™.

La primera, como su nombre lo indica; libera-
del dolor a quién la padece; la segunda, elimina a todo
ger considerado como inGtil y la tercera, que se basa -
en la econom{a de los famillare_s del enfermo.(”

4.~ Eclesifigtico.- Para la iglesia, la eutana
sia es considerada como: "todq prdotieg o teoria que aplioa -
un hombre sobre otro con el fin de coartarle su égistencia en ¢l -
mundo tarrenal por medio da la suministracidn ds alguna toxira que
evite el sufrimiento de la persona qus padesoa alpis tipo de enfer
medad con caracter{sticas de incumbuidad”.(m)

Sin embargo, m&s adelante dentro del presente
estudio se podri observar un tipo de confrontacibn en =
donde ge puede apreciar la postura que toma la iglesia-
en torno al tema; por el momento sSlo nos quedaremos ~-
con su significado.

{9) .~ CARMONA NOGUERA, Jos& Luis.- MUERTE POR PLEDAD.- Editorial ~--
Cuajardo, S.A.- México, D.F.- 1977.- Pig. 16 y siguientes.

{10) .- EQUIPO PEDAGOUICO P.P.C.- LIBRO BASICO DEL CREYENTE HOY,- -~
Editorial Popular Cristiana.~ Madrid - Espafia.~ Decima edicidn.~ -
1979.- Pdg, 587 y sigulentes.
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5.~ Legal.~ Al llamarlo legal, no simplemente -
entenderemos como el gue se maneja en algunos libros de -
derecho; sino tambi&n lo que nuestra legislacibn contem--
pla.

Por lo tanto, la palabra "sutanasia" se le consji
dera primeramente como un "homicidio®™; por lo que se enti
ende que la eutanasia serfa el "homictdio aplicado por rascnas
de piedad, compasidn, misericordia; o simplemente se le considora co
mo el practicads a un ser qua tiens jurfdicamente tutelado un derg--
cho a vevirs y dicha vida se encuentra bajo un aspecto vegetativo-ar
tificial, o maturatr,1t)

Rafael De Pina Vara, nos dice en su diccionario
jurfdico que "la eutanasia no cs otra cosa que la muerte sin sufri

miento fleico"; y en sentido estricto "la provocada de manera -
voluntaria®. (12

Por otro lado, nuestro cBdigo penal vigente en-
su artfculo 312, nos presenta una definicifn sobre lo que
es la eutanasia:

"El que prestare awrilio o indujere a otro para que se sui
etda..., 81 sa lo prestare hasta el punto de ejecutar €l mismo la --
musrte, ., n¢13)

Perc propiamente no existe una definicibn exac-
ta de lo gue serfa la eutanasia; eino que simplemente se-

(11).- DICCIONARIO DE LA LENGUA ESPAROLA.- Real Academis Espafiola.- -
Madrid - Espan#.- Decimonovena edicién.- 1981.« Tomc LII.- Pdg. 596.
(12) .- DE PINA VARA, Rafael.- DICCIONARIO JURIDICO.- Editoriml Porria
S.A.~ Decimocuarta edicidn.- México, I.F.,- 1987.~ Pag. 26l.

(13).- C3digo Penal para el Distrita Federal cn materin del fuero co-
min y para toda la Repiiblica en materia de fuero Federal.~ Editorial
Andrade, 5.A.- México, D.F.- 1991.-Pig. 79.
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nos habla de un “suiecidio" o "induccidn al suicidio®; ~

cosa que es muy difirente al hablar de lo que es la eu-
tanasia, ya que por el simple hecho de su terminologfa-
etimolégica, ya queda claramente que se trata de una =«
"buena muerte” ; y mis claramente nos queda con la defini-
cifn que el diccionario nos da de lo que es la eutana--
sia: "una muerte ain daloz-"f“') una teorfa segln la cual se-
podria acortar la vida de un enfermo incurable para gque
no sufra; mientras que en el suicidio se cbserva "una --
muerte Huluntaria".(IS) :

Razfin seglin esta, que se entiende a la eutana
sia como el suicidio que se d§ en una forma de ayuda o-
simplemente se induce a un individuo a quitarse o pri--
varge de su existencia; pero debemos tomar en cuenta =--
que para ser castigado es necesarié considerar si la -~
persona a la que se le suministra realmente se estf en-
contrando en una misma calidad de vida que la que comln
mente se encontraba; es decir, que pueda gozar y disfru
tar de sus actividades como antiguamente lo hacfa sin -
depender de un sin fin de aparatos medicos el&ctricos -
que le permitan seguir viviendo una vida artificial.

Asi se aprecia que no conforme con éste aspec
to legal, en donde existe una "negativa®™ hacia la peti-
cifén hecha por el paciente, la practica se encuentra to
talmente castigada ; existiendo el en articulo 312 del-
c6digo penal mexicano el planteamiento de la confusibn-
de la eutanasia y el suicidio.

{14).~ {Sic.).-DICCIONARIO LAROUSSE DE LA LENCUA ESPAROLA.~ Edito-
rial Larousse Mexicana, S.A.- México, D.F.- 1983,- Pig. 231.

(15).= (Sic.) (Ob. cfr.) - Pdg,553.
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6.~ Propio.- El hablar de una definicifn por
el momento es para nosotros un poco diffcil; no por el-
simple hechos de su terminologfa; sino por 1o que se ha
venido estudiando, ya que no tenemos bases suficientes-
para determinar una una verdadera definicibn; por lo --
que simplemente recordaremos los elementos indispensa--
bles para que axista el planteamiento de la eutanasia:
8e le congidera un “homicidio piadoso"; au finalidad es acortar -
la vida de un enfermo que padece wn mal de tipo inourable, presen
tdndose con una sarie de dolorea insoportables y los cuales son -
originados por la enfermedad que padsce.

Algunas veces se observari la realizaci6n de-
la conducta considerada como ilfcita toda vez que exis~
te una peticifin por parte de quifn padece la enfermedad.
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cAPITULO III.
BNTOQUES  BXTRAJURIDICOS.

a) .~ Enfoque social.~ l.~ La compasifn desde el punto de -
vista de su posible aplicacifn.~ 2.- Concientizacidn so---
cial del problema.~ 3.~ Opinifn pGblica.- b).- Enfoque e--
clesiSstico.~ 1.~ Postura que toma la Iqlesia.- 2.- La con
denacifn a la privacibn de la vida,- 3.~ "No matarfs”... -
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ENFOQUE EXTRAJURIDICO.

Por 1o que respecta a &ste capitulo, empezare-
mos por hacer del conocimiento que es aquf precisamente-
en donde s¢ desplerta la verdadera polé&mica de tan con-~-
trovertido tema, al cual nos hemos venido refiriendo en
todo lo que se¢ lleva del presente estudio.

Asf aparece la opinifn plblica, la postura e~-
clesi&stica y la discusién médica; en donde cada uno ma-
nifiesta el porque serfa buena la aplicacifn y regulacisn
de la EUTANASIA; as! también como su descontento a la ~=-
misma, ya que el finico que puede disponer de la vida es~
Dios, el cual sabrd en que momento ha ée retirar del hom
bre ese don contemplado como bien jurfdico.

Sin embargo, pasaremos a un breve anflisis de-
ellos, por lo que dar& comienzo con el enfoque social.

a).- Enfoque socjal.- Y la pregunta obligada -
[-}-H

3Qué opina a gente sobre la aplicmeifn de &a eutany---
84a7... 3Son ellos quifnes deben de toman . decisdidn del paciente-
comatoso?.,. jCuiles seadn 2as cincunstamcias que debem Lomar AL se
diena una posible Legistacisn en forma de excluyente de redponsabi-
Lidad a quiln fa suminiafaa u oforgaf,..

Son cstas unas cuantas incognitas de las cua--
les ge cuestionan muchfsimas personas que no saben hacia
que parte de la balanza se puede inclinar toda vez que -
se encuentran "moralmente® obligados a que su ger mis --
querido les pide en una forma angustiante y reiterada la
muerte, terminando asf con su mal ag6nico.
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Y es entonces cuando nos encontramos en el te-
rrible dilema de no saber que hacer; toda vez que el en-
fermo desahuciado nos pide que acabemos con su agonia, -~
con su dolor, con su suplicio que padece por tan rara en
fermedad que afin a pesar de los avances de la medicina -
estos son todavia insuficientes para determinar su cura.

Una ceosa es muy clerta y muy discutible; algu-
nas personas pensarin que la "eutanasia®™ no se debe apli
car afin cuando la enfermedad no tenga cura, ya que puede
darge el caso de los "milagros"; y ¢(por qué no? ... lo--
gre sanar de tan terrible mal. Pero :CuSntos son los ca-
808 que llegan a tener a sanar de la enfermedad?... Y -
porque no, quienes tienen las posibilidades econbmicas -~
también lo pueden llevar a cabo; pero ...iQuifnes no ten
gan esa capacidad econbmica, qué pueden hacer?...

He aqui entonces donde damos pié a este punto=-
tan discutido para muchos sobre la “eutanasia®.

LEs la EUTANASIA una forma realmente de solu--
cionar tan grave enfermedad de cualguier hombre cuando -
existe como caracteristicas el dolor?... !0 simplemente,
porque la enfermedad tiene la caracterfstica de ser un -
mal incurable?...

Por 1o que a continuacidn expongo algunos ca--
so0s reales en donde la vida y la muerte son los puntos =
decisivos en las familias.

Los midicos examinaron a un chiquillo de diez aios, cuyo
chncer Gseo ded bazzo denecho habia vuelto a crecer a pesar de da -
radiaeifn. Aconsejaron La amputacidn del miembro, advintiendo que -
de Lo contranio el nifio moniria casi segunamente. Pero el muchacho-
jugadon de beisbol, 096 que mo Le cortmran el baazo,

la jamilia decidi5 que no Lo operaran. Hoy casi un afo-

* después, el niflo fatfecis, pero necibis ta dosis mivima de innadia-
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cifn y se fe aplics &a quimioterapia en forma intermitente; asi que
siguis jugando beisbol hasta que fimalmente muris.t)

ling nifia de siete aflos, que sufria dolfon constante a cau-
4a de un mal newral prognesivo, depemdia por completo de un respira
dor artificial. Hablaba y pensaba con monmalidad, pero sus fumcio--
nes orgdnicas sufrian un adpido memoscabo, fod facultativos opina--
a6n que exa poco probable que alguna vez se Aecuperana. Los padnes
de profundas conviceiones neligiosas, sufrian mucho al tenen que &g
man Lo decisidn de desconectar el aparato.

£ midico pregunts a lLos padred &4 quenian ver 84 Dios de
seaba que £a nifia respirara pon 8% sola, Asi que el matrimonic acep
Lo, y Le quitaron a la enferma ef nespinadon, Falfecid deapués de -
cuatno honasf?

Finatmente, una joven, al borde de la muerte por causas -
de esclenosis mittiple, cays en un coma dueversdible. AL cabo de ca
44 unz semana, sus mldicos decidierom que ya mada podia hacerse por
ella, Una Lfande, £a jovem, todavia em coma comenzs a jadear [como -
una caracterlstica de La enfermedad), por Lo que sus padres que es-
taban semtados al lado de su cama buscaron a fa enfexmers y Lo pd--
dienon que Uamanz a un médico. Entonces, Lz enfermerz en lugan de-
Lamern al mbdico Les pregunts a Los padres que quld deseaban que hi-
cdeas; a Lo que ellos respondieron: [Llame al doctor!...

EL médico prescribil la sumindstracidn de La duplicaciBn
de ta dosis médica; con el fin de mitigan el dofon, sin embarge, po
co Le quedaba de vida, ya que habia entrado a La fase final de su «
enfermedad, ECLos decidieron quedarse a ver a atencidn médica.

Veinte minutos despuls falleceria!?)

(1}.~ Hospital Siglo XXI.~ Archivo o bitdcora.- Afio de 1986.- Foja
20647.

{2).- Ob, cit., - Foja 1099 del afio de 1988,
(3).- lbidem.
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Se pensS que La enfermera habia aplicads una posible -
eutannsda, pero Los médicos atestiguaron que ain a pesan de que no ~
e hubiera dnyectado dicho narcdtico, La foven moninda y simplemen-
te sus padres presenciardan como su hija tendria convulsiones. Ask. -
que se observa que fa enfermers actul confoame la preseripeidn médi-
ca connedfondiente al enfermo alangandole veinte minutos mds de du -

agonia, “

Como se ve, estos son algunos de los ejemplos -
més comunes de enfermedades que se presentan en los dife-
rentes hospitales de todo el mundo, y alin a pesar de que~
son siempre las mismas enfermedades, no todas ellas tie~-
nen cura posible para mitigar un dolor o sufrimiento. Y -
lo fnico que se prescribe por parte del médico es el au--~
mento del medicamento, pero es entonces cuande noa damos-—
cuenta de que se llega al mismo fin con diferentes cami--
nos; y ese fin es la "muerte®, Y digo que es el miamo fin
porque tarde que temprano nos hemos de morir; claro esti,
que algunos antes y otros después; y si bien es cierto --
que ni nosotros mismns no sabemos cuando moriremos, tam--
bi&n es cierto que ha todos nos ha de pasar; por lo que -
‘'mi siguiente prequnta ser&:

iTendremos que fener fodavia mds sugrimiento para acep-
tan nuesira muente?, sabiendo ;Qué de todos modos tendremos que mo--
nin?... ¥V aiin mds; iNo tememns denecho a gozan de unos momentos sin-
Zenen que padecer el dolon, estando consciente de que moriremes tar-
de que tempranof...

Yo pienso... "gque si el paclente ya ha sufrido--
bastante y junto con 81, todos los que le rodean, J(pox qui
hay que alargar Lo sangustioda, nesperada y no bien aceplada muer--
tel... ¢No es acaso que somos realmente egoistas al pensar que quere
mo4 seguin viviendo de aecuendos?...iRecuendos que 380 nos Llevan -
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a pensar como se veln antes y despuds de la enfermedad nuestro amigo,

hexmano o alguno de muestros padnes?...

Despuds de esto, 88Lo nos queda decin: JQué nealmente mo -
eatamod educados para hacer comedigncia de que tarde que temprano fene
mos que eonvivin con La muerte?..,i0 es a caso, simplemente un proble
ma mis al cuat se Le dd Lo vuelta y sabemos que tarde que temprans -
nos tendnd que Leegar la hora de monin?... ifcon o 8in dolor, pero mo-
ninemos!. ..

l.- La compasifn desde el punto de vista de su-
posible aplicacifn.- Es este otro de los puntos decisivos
en donde la eutanasiase pudiera contemplar. Sin embargo-

no sabemos sl realmente nos conducimos por ver que nues--
tro familiar sufre y junto con €l nosotros, o simplemente
porque lo consideramos ya una carga.

Y es una carga en todos los sentidos, tanto mo-
ral come econfmica.

Y digo moral porgue nuestra comcienc¢ia no aos--
permite "aplicar® una muerte; y es "econ®mica®, porque al
gunas veceg no se cuenta Con una solvencia bastante desa-
hogada para seguir gastando en medicamentos que no satis-
facen a la enfermedad y simplemente mitigan el dolor por-
unos pocos minutos.

Asi que s8lo tenemos que preguntarnos: ;Cuftntasy -
personas cuentan con ef puvileg{o econdmico, ¥ cufntas nof...

Y es aquil entonces donde tocamos el punto que -
denominamos "compasibn®, Por lo que nos preguntaremos: ...
Jqué entendemos por compasibn?.

Alqunos sindnimos que se adecuan a la palabra -
son: la piedad, la misericordia, el enternecimicnto, la -
conmisericordia, en una palabra se describe como "{£atima".

Por lo que a la eutanasia se le considera tam--
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bi&n como la muerte por compasifn, por piedad; y se dice-
por piedad toda vez que cuando observamos a alguien su---
fir por cualquier cuestifn, ya sea moral, econfmica, espi
ritual, social, o por cualquier otro aspecto pensamos que
aln por compasifn se pudiera hacer tal o cual cosa actuan
de una u otra forma para evitar equis o ye situaciéa.

Y es asl que muchas personas afectadas se afe--
rran a la vida hasta el Gltimo suspiro, pero en muchos ~-
otros casos, desean terminar con un sufrimiento de una ==
vez por todas.

Estas personas generalmente son quienes agoni--
zan con intensos dolores debidos a su enfermedad y que no
han podido obtener alivio por los diferentes métodos dis~
ponibles para lograrlo; o simplemente carecen de alguna -
cura para su terrible mal.

Siendo esta situacién la que tristemente sigue-
avanzando, y ge considera a la enfermedad como incurable,

caracterizfindose por su larga duracifn en tiempo, asi co-
mo no contar con alguna esperanza de recuperacifn. Es en-
tonces que nos volvemos a encontrar con un grave dilema -
porgue no sabemos que hacer,a quién recurrir, y que pasa-
rfa si por nuestras mentes acontece el dar muerte a nues-
tro ser tan querido por todos nosotros, pero por su ago--
nla estamos dispuestos junto con &l en algunas ocasiones-
a evitarle mis sufrimientos, a decidir por la aplicacibn-
de mis medicamentos que le permitan seguir viviendo, pro-
long8ndosele  Gnicamente unos momentos mds de su ya desa-
huciada vida sin esperanza alguna de cura.

Por lo que no es dificil comprender los deseos-
de descansar de una persona que agoniza dia tras dia, sin
esperanza de sobrevivir.

Asf un grupo de perxsonas consideran a la eutana
sia como un mal necesario, ya que se sufre una enfermedad
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dolorosa e incurable; y es por medio de algunos métodos -
con caracteristicas de no dolorosos y motivados por los -
sentimientos altrufstas de la piedad y la migericordia se
debe suministrar este tipo de muerte.

Y es entonces que podemos pensar gque se puede -
matar & un animal que sufre mucho por compasidn, pero no-
somos capaces de sacrificar a aun hombre que aunque 1o sO
licite, motivado por los dolores que le acojen siendo &s-
tos tan intengos, preferimos seguirlo haciendo sufrir. Y-
si bien es cierto que una :caracterfistica que nos hace di
ferentas de loa animales es el raciocinio, no nos ponemos
a pensar que cuando un animal sufre no nos gustarfa que -
siguiera padeciendo esos- dolores; por lo que mejor hasta-
inclugo le aconsejamos al veterinario que lo sacrifique;-
mientras que los serea racionales piensan y sienten mis -
que un animal; por lo que tampoco somos capaces de otor--
garles un descanso placentero y pedimos sequir prolongan-
do una vida que ya no es vida; toda vez que guizis estdi -
dependiendo de una serie de aparatos m&dicos asi como de-
una dosis excesiva de medicamentos.

Por lo que a la "vida" la debemos de entender -
como: "toda fuerza interna substancial del ser ongdnico”; por lo -
que se deduce que si una persona ya no tiene esa fuerza -
interna substancial dentro del ser org#nico; (que ese ser
orginico no es otra cosa que una prolongacibn de esa fuer
za interna de la que carece el hombre} ya no.es vida.

Y esto quedar8 corroborade en el presente estu-
dio cuando lleguemos al enfoque médico, en donde se habla
de la muerte; consider&ndola como “fa disfunciln cerebral”; -
por eso, hasta hace algin tiempo se creia que una persona
era congiderada muerta cuande su corazdn y pulmones cesa=-
ban sus funciones; pero hoy en dfa se conoce la pesibili-~
dad de revivir estos miembros mediante aparatos el&ctri--

- 46 -



cos, afin cuando exista un dafio cerebral irreversible. Por
esta razbn, es que se declara que una persona ha dejado -
de vivir cuando su cerebro ya no responde, afin a pesar de
que su corazbn siga 1atiendo.(

Por lo que sB8lo nos guedarfa cuestionarnos: --
§ 84 nos gustaria vivir asll,. En Lo personal, a mi no; toda vez que-
en esos momentos dejerla de sen yo La persona que muchos de ustedes -
conocieron en ed trayecto y desenvolvimiento de muestras vidas.

2.~ ConcientizaciSn social del problema.- Este-
es otro de los puntos a tratar dentro del enfoque social,
en donde cada dia nos encontramos tanto con gente que es-
t& a favor, como gente que se encuentra en contra.

Pero es aqui en donde se aprecia que debe exis-
tir un conocimiento por parte de un nficleo celular so---
cial 1llamado "familia"; en el cual, cada uno de sus miem-
bros deben asimilar que tarde que temprano tendr&n un --

fin asf como cuando existis un principio.
Esto se ver§ robustecido con la postura que nos
presentalaosé Ingenieros; quien afirma:

"o..la justificacidn de estn clase de homicidics estaria
en el consentimiento, fa soficifud neitferada de La vieltim y en Las-

costumbres sociales del ambiente a que Los {ndividies implicndos per

tenecen, O

(4).~ GIMBERTNAT ORDEIG, Enrique.- DERECHO A LA VIDA Y EUTANASIA,~ E-~
difa la Procuradurfa General de la Repiiblica y la Procuradurfa Geng
ral de Justicla del Distrite Federal.- Revista mexicana de justicia-
87.- No.4.~ Vol. V.- México, D.F.- Octubre-Diciembre.- 1987.- Pdg.-
137.
(5) .~INGENIEROS, José&.- LA PIEDAD HOMICIDA,~ Citado en Ia revista —-
del cfrculo médico argentino y centro estudlantes de medicina.- Afio-
X1.~ Buenos Alres = Argentina.— Junio de 1911.- No. 118.~ Pag.~
489 y siguientes,
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Asi observamos una vez mis que la costumbres --
son las que determinan una educacifn, una asimilacidn, asi
como una concientizacifn al problema mismo que los envuel-
ve en una atmbsfera de decisifn, Por lo que debemos enten-
der y asf lo entiendo yo, que 8i en este caso la eutanasia
contemplada como un homicidio piadoso se castiga; porque -
mejor no decidir que en vez de que pudiera ser aplicada o-
legislada serfa mejor dejar de administrar un servicio mé-
dico de tipo artificial como serfan los entubamientos por-
mencionar algGn tipo de ejemplo; y si es la misma iglesia-
la que lo contempla como prohibido tcda vez gue sblo de --
Dios depende el privar.o sequir animando esa vida pues se-~
deja sin dicha administracibn médica y sea sin mis ni més-
lo que Dios decida.

Asf con este seqguimiento de ideas podrfamos ha
cer una conclentizacifn en nuestros hogares y engefiar a =--
sus miembros que la forman que cuando el galeno nos sefiale
que el mal es de tipo incurable, lo Ginico que nos gquedaria
serfa rezar y pedirle a Dios que en el momento que lo de~-
see recoja de su sufrimiento a nuestro ser tan querido y -
evite a toda costa su tan larga agonia.

Por lo que la "eutanasia" dejarfa de ser la fini-
ca puerta de salida para el sufrimiento en el caso del pa-~
ciente desahuciado y el de la familia, en donde dejarid de-
ser un conflicto con respecto a las leyes y una defensa de
los derechos de los enfermos, para convertirse (inicamente-
en una cuestidn de dolor y sentimientos.

Y quiz8s asf{ se deje de violar los "derechos hu-
manos”, los cuales dejan de serlos cuando apreciamos real-
mente la vida que lleva el dolicnté, considerados para am-
bos como el derecho a la vida y el derecho a soportar los-
tratos inhumanos; los cuales se contraponen cada vez que =
se toca el tema.
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Siendo realmente dejado a la opinibn pfblica, en
la cual se aprecia un sin nfimero de personas que quizds se
encuentran afectadas por no encontrar una solucifn a su ==
problema, esperando que en un momento determinado Dios pue
da poner fin a tan excesiva angustia.

3,~ Opinifn_pGblica.- Encontrindonos una vez mis
en lo que la gente opina, argumenta y dice sobre si debe -
ser permitida o no la prictica de la eutanasia,

El caso es el siquiente:

Todas fas maianas su madre observa en silencio las peripe--
edas de Los doctones y enfermeras, quienes a través de complicados a-
paratos profogan su indtil existencia y hacen mfs miserable su trisie
agonia.(&)

Actuatmente, mds de un miembro de La angustiada famifia ha-
estado tentade a entrar silenciosamente una noche y desconectar algu-
no de £os artefactos que fa mantienen muenta &n vida.

Este es a grandes aasgos odros de Los tantos casos que se -
presdentan en el mundo y en donde no sc puede aplicar &a eutanasdia por
condideranla un homicidio; sin embargo, los midicos aseguran que no -
aufre ningdn dofon.

Pero ... 4Qué es lo que gpinan los familiares al-
respecto?... .

"ya no podemes soportar este mantinio, hemos thatado de ape
Lan en_favor de La cutanasdia; defarfa morir no Implicaria convertirse
en un verdugo 4ino en un safvador; no seria un asesinato, homicidio o

como se £e Llame; Adino Ad{mplemente seria un deto de amor por compasi-
7
6'1". (

(6).— (S5IC.)=- AGUTLERA, Marcela.- Informe especial de la EUTANASIA.-
HOGAR Y VIDA,~ Corporacidn Editoriasl, S.A,- México, D.F.- 1991,- Pag,
40 y 41,

(7) .= AGUILERA, Marcela.- (0b. cit.)-Pdg. 4I,
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En el presente, algunos doc¢tores opinan que se-
ria mis &tico permitir la muerte de un enfermo incurable-
que tratarlo vigorosamente.

Y el problema se vuelve mayor cuando el trata-
miento se presenta en un enfermo que ya es incapaz de ex-
presar su deseo a sequir viviendo o a tener algfin tipo de
emocidn como serfa el caso anterjoxmente planteado.

Sin embargo, son pocos los familiares que en---
tienden con claridad las implicaciones del tratamiento pu
diendo sclicitar al médico que lo suspenda;sicndo la tinica
esperanza que tiene en su corazfn y en su mente, y cuando
ven comc sufre un sin fin de complicaciones por su enfer-
medad lo finico que les pasa por su mente es el no saber -
si serfa mejor que muriera o siguiera viviendo en esas ==
condiciones de vida tan inhumanas.

{Por loc gue ya no sahen si rezar, llorar o mo~-
rir junto con su enfermol.

¥ es cuando la familia empieza a cuestionarse:-

iCullnto Ltiempo vivird asi?,..j0feld que no sea por mucho tiempo, y-
que La recofa Dios Lo mda pronto posiblel!...

Hacifndose a su vez a uﬁa resignacién de no sa-
ber que es lo mds conveniente para el enfermo y para =----
ellos mismos.

En una encuesta celebrada en fechas recientes =
por quien suscribe, se aprecid como respuesta la siguien-
te a la pregunta de gque en caso de que se aplicara la eu-
tanasia: ;Qudln o qQuienes debeaian de ser lad personas que deleami-
naran dicha resolucidn o apficacidn?... A lo que un joven de 26
afios nos manifest6:

"la dftima peasona que desearia yo que decidiena 54 debo -
de vivin o monin, es aquellz para quiln pudiera sex und carga®,
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Respuesta que quizfs nunca nogs hublieramos pensa-
do encontrar en un joven lleno de vida; quiz&s en un enfer
mo, pero en un joven que se encontraba en la sala esperan~
do que su familiar saliera de consulta era como una idea -
algo descabellada.

Por lo que le preguntamos la razén a su respues-
ta contestindonos:

"Ent mi casa nos han hecho una especie de comadencia, en el -
caso de que 84 tuvieramos algiln tipo de aceddente con nuestras motos;
que deseaniamos que no nos pasara, pon Lo que undia fei en una revista
&a alternativa a' fa muente por medio de una sobredosds, y creo que &g
o La mejon gorma de monin adin que me doliera nada de &a posible des-
gaacia aceidental que me sucediene” (8

Hago la aclaracién que nuestro joven amigo nos-
sefials tambi&n que afin a besar de que en su familia eran -
ocho hermanos no todos estaban a favor de la eutanasia, ya
que inclusive su hermana la mis chica le habfa comentado -
que harfa tode lo posible como lo imposible para mantener-
con vida a alguién de su familia.

Por otro lado, el sefior Alberto S&nchez Garcigg)-
nos revela el trigico accidente gue su menor hija de 15 ~-
afos de edad tuve aproximadamente el dia 20 de enero de -
hace cuatro anos.

Nos dijo:

"o fue mis o menos por 1989, cuando ol hija al in por el-
pan fuc atropellada pon un conductor que 4<ba en estado de ebriedad; --
el cual tuvo una fianza pon no haberse ide del Rugar; ¢ no conforme --
con ello disque prests servicios de tipo médice que solo Lograron pro-

(8).- Entrevista realizada por la suscrita en fecha 24 de enero de ~~
1992 al joven Antonio Méndez Lopez en el hospital Siglo XXI,~ México,
DuF.=

{9).~ Entrevista realizada en la misma {echa al smefior Alberto Sénchez
Gorcfa en el Hospltal LA RAZA,-
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vocarde una panilisis, que posterioamente la hanla caer er un estado -
de coma; del cual no ha podido salix y afin a pesar de que &u corazén -
sigue Latiende ya &e ha hecho a la idea que du hija esdta viviendo un -
fumendal pues sc encuentra en un eddado vegetative del cual ya nunca --
mis saldrd,

Mucho fe agradania LPevarsela a su cdasd, pero en ella no -
exdsten ni cabrian Los aparatos necedarios para seguinta manteniends -
con vida, ademds sus ofros hijos Le dicen que serda una carga parg =--
ellos, puaes no sabrian atenderla ni cuidanla debidamente cowo Lo ha---
adan en el hospital siendo mejor atendida en etr, (10)

Asf como nuestro personaje, infinidad de perso--
nas sufren en una forma silenciosa la lenta agonfa de un -
sar querido a quien deben de resignarse a ver como S8e con-
sume poco a poco, lentamente; encontrindose como atados de
manos sin estarlo; encontrdndose totalmente incapacitados-
para peder decidir el destino que pudiera ser el menos =--
cruel para quien aman.

Por lo que simplemente nos queda concluir con =
los posibles cambios sociales, y en la espera de los enor-
mos avances cientificos y mBdicos que se van dando con el-
paso del tiempo; esperando alglin dfa que las reglas o nox-
mas morales puedan permitir quizds la prictica de la euta-
nasia para quienes asi lo solicitasen; ya que en la presen
te postura lo Gnico que se puede presentar seria una infi-
nidad de experimentos realizados en [cadfveres vivientes!,

¥ digo jcadiveres vivientes! porque nealmente eso son Los
deres humanod que se encuentran atadod a un 44n §in de aparates midi--
cos-clietricos, de Los cuafes inicamente Loghan prolongar fa vida ¢ au
mentan una agonia Lastimera,

(10).-Entrevista realizada por la suscrita en fecha 24 de enero de -~
' 1992 al sefior Alberto Sdnchez Carcfs en el Hospital LA RAZA.-
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b} .~ Enfoque eclesifistico.-Este es el segundo -
aspecto en el cual lo estudiaremos observando la postura-
de la religibn; lo que opina la Iglesia sobre si debe ser
© no aplicada la "eatanaaia”,

Desde el principic, sabemos que la "buena muente”
estd prohibida ya gque es en el catesismo donde se nos se~
fialan los diez mandamientos de 1a ley de Dios; y es agui~
precisamente en donde aparece el famoso: "No malaris", por-
lo que en algunas ocasiones se nos viene a la mente gue -
8i acaso no serfa mejor: jQue nuesiro amige, famifiar o conceide
siga viviende Lo que Le nestn de vida en un eatado vegetative?... o -
en su dedecto...:0ue Sste muena Lo mis prontoe posible?... al fin y al
cabo, wa nos Ricimos a fa idea que su mal ya mo Liene curd.

POr otro lado nos hemos puesto a pensar que el-~
respeto de los derechos del paciente que quiere morir, ga
rantiza tambi&n la "Libertad ideoldgica de Lvd individuos®,..

Claro estd, que mi finico argumento poco convin-
cente para justificar mi anterior declaracién serd que: ~
en estos casos, el prescindir de lo gue quiere el enfermo
¥ mantenerlo con vida en contra de su voluntad; sabiendo~
que la tésis catblica dice que es Dios y no es el hombre-
el que puede disponer de la vida humana; sin embargo, es-
te argumento carace de cualquier fundamento 8tico fuera -
del marco religioso, y por tal razén no puede ser compar-
tida dicha idea con un nlcleo social de ateos; los cuales
son tambi&n hombres gue forman la sociedad, perc no se en

cuentran propagando la religibn catflica: teniendo cuale-

quier otra caracterfstica como ciudadanos y no por el sim
ple hecho de ser atecs los excluya de esta situacidn.

Ahora bien, el hombre no puede disponer de su =~

vida por no ser duefic y seiior absoluto de ella, ya gue la
tiene prestada; y simplemente la tiene para hacerla fruc-
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tificar en beneficio de su propia persona y de sus seme--
jantes.(m)

Pero... iNo es acaso en beneficio de su propia perdo-
na el solicitar La "eutannsia®, toda vez que zai Lo deseaf... 0 es -
acaso:iue Lo dmndco que reafmente Le conviene et deguin sugriendo?...

El Consejo Permanente de la Conferencia Episco-
pal Alemana, formuld el contenido de este derecho bisico-
del hombre de la manera siguiente:

"AL afrontarn un problema tan fundamental s necesanio: -
phimero, mantenen finme un punto: que todo hombre tiene deregho a -~
una muerte digna y humana, La miente ed el @ltimo acontecimiento {m-
pontuwete en £a vida det hombre; y nadie puede privar de eso at hom--
bre; sino mds bien, debe ayudanle en esos momentos”, MEsto signifi-
ca ante todo, alivian Los sufaimiontos del enfenmo, eventualmente in
cluso con el suministro del analgésico, de fonma fal que pueda supe-
aan humanamente La dftima fase de su vida", "ELlo aignifica que es -
necesandio danfe La mejon asistencia posible y 8sta no consdste soln
mente en los cuidados mBdicos aino en todo aspecto; en prestan aten-
cidn en Los aspectos humanos; a fin de crear en tonno ak monibundo -
una atmdsfens de confdlanza y de calon humano en Lo que &L sdenta ¢ 1)
reconocimiento y £a alta consideracidn haein La existencia humana.

Sin embargo al analizar dicho contexto nos en--
contramos con aspectos como: "...todo hombre tiene derecho a -
una muerte digna y humana. La muente ed el (ltimo acontecimiento im-
portante en £a vida def hombre; y nadie puede privar de cso af hom--
bre; adno mis bien, debe ayudanfe en esos momentos"... Pero si en-

(10).~ TOTH, Tihamer. Mons.~ EUTANASIA Y CATOLISISMO.- Editorial Po-
blet.~ Buenos Afres - Argentina.- 1945.- PAg.- 46 y siguientes.
(L1).~ (3ic.) = RAMIREZ DEGOLLADO, Mariano.- EUTANASIA.— Revista mé-
dica LA SALLE.- México, D.F.- No. 28.- Vol. VIL.- 1986.- Pdg.9.-
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esos momentos el hombre me pide que lo ayude a morir y lo-
finico que puedo hacer es quitarle una serie de aparatos mé
dicos que le permiten segquir viviendo, lo puedo hacer; pe-
ro la ley me castigari y por consiguiente ser& catalogado-~
como un homicida; el cual tenfa ventaja sobre el enfermo -
para defenderse del acto gue yo realice; y eso no es todo;
sino que tengo entonces sobre mi conciencia una muerte que

~ la sociedad me reclama y que quizds para mi me convenza --
mfis que hice el bien al evitarle que siquiera viviendo =--
agi porque ella o &l me lo pidi&: ayudiindole en esos momen
tos a "morir®; va que es y serd el (ltimo acontecimiento -
que exiate dentro de su vida.

Por otro lado, significd aliviar el sufrimien-
to del enfermo; y sl bien pudiera haberle suministrado al-
gtin tipo de analgégsico se lo hubiera dado en una sobredo--
8isy) superando el enfermo la ya mencionada filtima fase de-
su agonfa. Por lo que prest& atencifn a sus aspectos huma-
nos; Yy le propicié una atmSsfera de confianza, toda vez --
que como me lo solicitd cumpli con sus deseos; lo cual cre
0 yo, que era precisamente lo que &1 me pedfa por tenerme-
confianza; desprendiéndese por consiguiente el reconocimi-
ento como persona que le ameritaba la ocasifn.

Claro, &sta es una forma literal de interpreta-
cidn, a lo que entonces pudieramos entender gue existe to-
davia un problema de "inferprefaciin" y que quizds sca aqui-
en donde radica el problema de la "eutanasdia”,

Este punto de "interpretacidn" lo dejaré mis claro
en el siguiente apartado; por lo gue s6lo me queda agregar
que conforme al texto anteriormente citado s6lo se "pudie-
ra aplicar en una forma de interpretacifn personal confor-
me a lo que en nuestras familias nos han enseilado a seguir
dentro de nuestros lineamientos normativos &ticos-morales?

"= 55 _



1.~ Posturas gue toma la Iglersia.- Es aqui pre-
cisamente en donde pudieramos seilalar que en una forma de
interpretacifn literal de la Sagrada Escritura (Biblia) -~
nos encontramos con la sorpresa de que si acepta a la “eu

tanasia®. Hago la aclaraciSn nuevamente de que se trata -
de una forma de interpretacifn; nada mis.

Mis no estoy diciendo que asf sea tomada; el --
ejemplo que expongo es el siguiente:

En el Libro Segundo de Samuel; en su capitulo primero, -
nos sefiala como es que Pavid se entera de La muerte de Saif; por Lo
que en su versiculo nueve nos nefiene:

~"Entoncés me pidié que me acercara a €l y lo matara

de una ver, porque ya habfa entrado en agonfa y sin

embargo todavia estaba vive". "AsY que me acerqué a
€l y yo lo matd, . <1

Por Lo que se puede aprecion claramente que se contempla
2a figuaa de ta eutanasia pon pante de Sadf, el cual pide que Lo ma-
2o ponque ya habia entrado en agonda.

Y entonces aqui la preqgunta serfa:

iAcaso no esti contemplando una muerte por misericordia -
al ven sugnir a Saiil?...;Sail pide Lo muente como muchos enfermos que
entran en agonia?,..

Raz&n por la que no podemos dejar de excluir que
puede existir una posibilidad de la prdctica de la "euta--
nasia, pues el amalecita obedecib una suplica hecha en una
forma agonizante y con el consentimiento de Safl,otorginde
le la muerte que tanto pedia; al fin y al cabo, en la euta

(12).- Segundo Libro de Samuel.— LA BIBLIA.=- Capftulu primere, versf-
culo nueve en adelante.
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nasia 1o que se toma en cuenta es el consentimiento acom-
paiado de la peticifn; situacién la cual se ve contempla-
da agufi.

La palabra agonfia es muy ambigua en este aspec-
to, ya que no sabemos si se refiere a un sin nGmeroc de si
nbnimos como serfan: lucha, combate, angustla, ansia, t&r
wino, final; y muchas otras mds, pero no sabemos a que se
refiere realmente: ai a una agonia de dolor, o a una agonia como-
téaming de su vida, o bien una agonia por La fucha aealizada en unos
indtantes anteriones a que d¢ Le aparecisra el extranfers amafecdta.

No io sabemos; pero lo que si se sabe es que --
existi§ una forma en la cual se pudo apreciar la prictica

de la "eutanddin". Claro est8, nuevamente hago la aclara---
cibn que se trata de una interpretacibn en forma literal.

Como ya dije, la interpretaci®n nos df la pauta
para analizar otro caso similar; el de Abimelee; el cual -
pagh un crimen cometido contra su padre al matar a sus se
tenta hermanos; sin embargo nuestro personaje al sentirse
acorralado y acabado por la situacibn pide a su ayudante-

de armas gue lo matesl”

"-Ya se disponfa a prenderle fuego, cuando
una mujer arrojé una pledra de molino, -
1la cual le cayd en la cabeza y le rompid
el eréneo. Abimelec llamd rapidanente a-
au ayudante de armas y le dijo: "Saca tu

espada y mitame... Entoncés su ayudante-

1o atraves§ con la espada, y asf murid",

{13).- Del libro de loa JUECES.- LA BIBLIA.~ Capftulo nueve.- Vera[cg
lo cincuenta y dos en adelante.
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El texto nos dice que Abimelec pidif & su ayudan
te que lo matara; por lo que nuevamente encontramos el con
sentimiento expreso y la peticifSn por parte de qui&n soli-
cita que lo maten; en este caso serfa la peticibn hecha --
por Abimelec. Asl su compinche procedi a matarlo.

Por lo tanto, las posturas de la Iglesia desde -
sus origenes serfa una "posible pr&ctica de la muerte por-
piedad", razbn por la que se encuentra contemplada en las-
escrityras; asf la "misericordia® juega un papel importan-
te dentro de estos personajes biblicos que nos permiten en
tender por medio de una interpretacifn el "uso” de la mis-
ma; apegindonos a lo que el Consejo Permanente de la Confe
rencia Episcopal Alemana sefialS:

"la muente es el dltimo acontecimiento impoatante en &a vi
da del hombre; y nadie puede privar de eso al hombre; sine mis bien, -
debe ayudarnle en esos momentos”. "Eato ségnifica ante Zodo, aliviar --
Los sufrimientos ded enéenmn..."flé)

Por lo tanto, en log dos casos anteriormente ~
expuestos se ve que tanto el amalecita como el ayudante de
armas proporcioharon la muerte porque "asi de £o solicitaron-
Los agonizantes; dando un apoyo total en du cordentimiento”, ¥ es --
precisamente &sta la situacifn en la que se muestran ac=-=-

tualmente los enfermos desahuciados; y son ellos precisa--
mente quienes plden o nos piden que les quitemos y aleje--
mos de ese sufrimiento, el cual s&lo podri ser retirado de
ellos hagta que fallezcan. Y ese fallecimiento lo consegui
r&n simplemente quizds ;etirandoles los aparatos con los
cuales dependen o bien suministréindoseles una sobredosis -
en la prescripcién médica.

(14),~RAMIREZ DEGOLLADO, Mariano.- EUTANASIA.~ Revista médics LA SALLE
MExico, D.F.~ NO. 28.- Vol. VII.~ 1986.- P&g. 9.-
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¥ quizds; ¢porqué no?... el comentario ha de ser
considerado demasiado dtéstico, pero nos sirve para ejem--
plificar este tipo de detalles que algunas veces no les da
moe la debida importancia, ni mucho menos una reflexidn =~
m48 consciente a un problema que ge nos presenta dfa con -
dia, y con el pasov del tiempo lo Gnico que estamos hacien~-
do es darle largas al problema y no lo afrontamos abierta-
mente; o bien... "no queremos agrontarfo”.

2.- La condenacifn _a la privacifin de la vida.-

"Nadie puede decir que ama al prdfimo &< no Le redpeta -
Sus derechos. En edte nespeto mutuo de Los derechos de basa Zoda La -
conviveneda humana. Ahora bien enthe ested denechos, ninguna tan fun-
damental como ef deaccho @ La vida® (150

Esto s6lo nos quiere dar a eftender gue el "dere
cho a la vida" es considerado como "un don"; ya que el ===
existir pertenece a todos los seres de la creaclibn; pero -
la vida es un modo.ggpecial de existir, que conviene a «-=
plantas, animzles y al hombre mismo; asf{ el hombre ama es-
pontaneamente n los animales; considerd&ndolo signo de cru-
eldad el maltrato hacia ellos; por esa razdn algunas veces
los sacrifica; pero "s8lo en el hombre la vida se hace po-

Basibn y conciencia“.“ﬁ)

De ahi que el hombre considera a su vivir no sb-
lo como “"un existir"; sino como el entender, el querer, el

{15).— EQUIPO PEDAGOGICO P.P.C.- LIBRO BASLCO DEL CREYENTE HOY,- Edi-
torial Popular Cristiana.- Madrid - Eapafia.- 1979.- Pag.587.
(16) .~ {Sic.).- EQUIPO PEDAGOGICO P.P.C.(0Ob. cit.)~ Pdg. 588,
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asimilar, el decidir. En una palabra: tiene en sus manos-
la direccidn de su propia existencia.

Y es aquf precisamente en la postura religiosa~
que se nos ensefia que nuestra vida se confunde con noso--
tros mismos y con nuestra persona y no nos damos cuenta -
que nuestro destino es "para Dios", record&ndonos que tam
bién nuestro origen es del mismo "Dios”

Sin embargo, la Iglesia CatSlica Romana con to-
do y sus fuertes censuras contra la terminacisn de la vi-
da aplict un principio conocido como el "de doble efecto", -
el cual fue dado por el papa Pio XII en 1957; en donde se
flalaba que los m&dicos podrian evitar el prolongar la vi-
da; ya que su primera y fundamental obligacién era la de-
aliviar el dolor y el sufrimiento; esto siempre y cuando-
no existiere ninguna esperanza de vida.(17

Posteriormente al aprecer el Concilio Vaticano
Segundo, en su apartado de: "La Constitucifn pastoral so-
bre la Iglesia en el mundo actual®; en lo referente al ca
pitulo primero sobre: "la dignidad de la persona humana"-
nos seifiala:

"La Iglesia siente profundamente estas dificulzades y,-
aleccionada por la revelacidn divina, puede darles la respuesta que-—
perfile la verdadera situacidn del hombre, dé explicacién a sus en—-

fervedades y puedan conocerge, simultiueamente y con aclierto, la dig
nidad y la vocacidn propios del humbre”. (18)

"No debe, por tanto, el hombre despreciar la vida corpo-
ral, sine que, por el contrario, debe tener por bueno y honrar a su-

proplo cuerpo cemo criatura de Dios que ha de resucitar en el Gltimo

dfa. Herido por el pecado, experimenta la rebelidn del cusxpo". (1s)

(U).-C(HF.NT»\RY OF THE CONSILIARY,= THE INTERNACIONAL NEWSMACAZINE,= NEWSWEEK,= U.S.A.
April, 8.~ 1982,- Phg, &1,

(18),~ Concilio Vaticano 1I,- Documentos compleion.- Editorial Livreria Parrogulal de
Claverla, S.A.- Sexta edlcan - 1987,~ pég.

(19).- {S{c.)~ Concillo Vaticano I1.- (Ob, wit.}. PAg, &3.
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"Bios ha querido dejar al hoxbre en manos de au -
propia decisifn, para que as! busgue espontdneamente a su creador y-
adheriéndose libremente a EL, alcance la plena y bienaventurada per-
feccidn, La dignidad humana requiere, por tanto, que el hombre actfe
segiin_su conciencia y libre eleccidn...".

“El miximo enigma de la vida humana es la muerte.
El hombre sufre con el dolor y con la disolucién progresiva del cuer

po. Pero_su miximo tormento es el temor por la desaparicidn perpetua.
Juzga con instinto certero cuando se resinte a aceptar la perspacti-

va de la ruina total v del adids definitivo...Toedos log esfuerzos de

la_tdcnica moderna, por muy Gtiles que sean, no_pueden calmar esta -

angiledad del homﬁraz la prirroga de la longevidad que hoy proporcio-

na la biologfa no puede satisfacer ese deseo del mig alli...".(zo)

Con estas afirmaciones nos damos cuenta gque po
driamos aplicar la "eutanasia", yva que se nos dice que el
hombre actfia seqln su conciencia y libre eleccifn; razén-
por lo que la buena muerte al ser solicitada por el paci-
ente en algunas ocasiones la pide por su propia eleccibn
ya que en su defecto si alguno induciere a la eleccibn de
la muerte caeriamos en un "suicidio” y no en la peticibn-
del paciente para que se le sea aplicada la "eutanasia®.

Otro factor gque se aprecia es el referente a --
que apesar dec que la ciencia tiene grandes avances cientf
ficos estos no dejan de tener sus limitantes y todos sus-
esfuerzos serfan infitiles en un momento determinado por -
lograr quizfs una mayor duracifn de la vida en la estan~-
cia terrenal; finalmente nos sefiala que la fe cristiana -
enseifla que la muerte corporal se di con el pecado; y una-

(20} .-(5%c.)~ Concilio Vaticano II.- Documentos completos.- Editorial
Libreria Parroquial de Claveria, S.A.- Sexta Fdicifn.- México, D.F.~
1987.~ Pég. 43,
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vez que ya no exista en nosotros, y aparezca un nuevo es-
tado de perfeccibn moriremos. Pero: ;Quiln nos asequra o mos-
puede decir que wun dolon tan intenso al manifestante no estd Logran-
do en ese momento ef perfeccionamiento para Llegar al aleance de fa-
muente y por conddguiente la vida efeana?...iCullnto Lieme que Sugrir
el hombre para Llegor a ese perfecionamiento?...INO SE SABEL....
Aln asf, el Concilio Vaticano Il nos senala:

que Za "doctrina de Cristo pide que: ...el prece) del-
amon é¢ extienda a fodod,.."; razbn por la que se piensa que -
si el amor se extiende a todos; y el que nos pide ia "ey-
tanasia™ no le tenemos amor, no cumpliremos con su deseo;
pero si en caso contrario, le tenemos un especial afecto-
Y nos solicita la buena muerte y se la negamos...No derd-
que actuancs restringidos por ef femoA de sern castigados, ya que ed~
amor nod peamitirda aplicar la muerte?..,

Ee por esta razén que el papa Pfo XII se diri--
gi6 a todos nosostros al seflalar que: “debemos cuidar £a sa-
Lud ai estamos enfenmos, siendo deber nuestro el acudin al médico, -
pers no estamos obligados a recuwmnin a Los medios extraordinanios"?V

* por lo que nadie puede ser forzado a una operacifn quirfir
gica en contra de su voluntad.

Y ser§ entoncés cuando nos preguntaremos:

iSé no estamos obligados a accuwwrin a medios extraonding
AR08 como una opernciln pues va en contra de nuesira voluntad; cdmo-
&1 debemos seguir viviends o mejon dicho; cdmo pueden seguir vivien-
do Las personas que ya no desean seguin viviendo en un respiradon ar
Ugieial ¢ Los estamos forzando en contra de su voluntad a seguir vi-
viendo?, ..

iNo sefid que se cal en una teaible contradiccisn por Lo-

(21) .~ VIDAL, Marciano y SANTIDRIAN, Pedro,- LAS ACTITUDES ETICAS.-
ETICA PERSONAL.- Ediciones Paulinas, S.A.- Madrid-Espafia.~ Tomo I.-
Pag. 196.
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que respecta a la dignidad humanaf...

Pudiera ser; peroc creemos que aquf pudiera en--
contrarse un aspecto descisivo en la vida de todo ser hu-
mano que es "fa motivacisn”. Y si una persona ya no tiene -
un motivo por el cual pudiera salir adelante de cualquier
situacibn diffcil; es 18gico pensar que esa motivacién a=-
la vida ya no exista toda vez que ha comprendido que su -
mal es incurable.

Asl la iglesia condena, sentencia y reprueba tg
das aquellas conductas de los hombres que no cumplen con-
el mandamiento de " ne matdads". Y no simplemente estX pro
hibido quitarse la vida como serfia en el caso del sulci--
dio; sino tambifn acortarla como sexfa en el caso del pre
sente estudio de la eutanasia.

Razbn por la cual no es lfcito dar a un enfermo
una inveccibn con el propSsito de acelerar la hora de su~
muarte; como lo marca e) Concilio Vatlcano Segundo en lo-
referente al misterio de la muartefZZ)pero 8l es permiti-
do darle una inyeccidn para sequirle alargando ese sufri-
miento por el cual pasa para "disque™ permitirle seguir -
viviendo. Lo cual se debe a que deshonran mis a sus auto-
res que a sus victimas, Pero es precisamente que en el ca
80 de la "eutanasia™ los autores la mayorfa de las veces-
pudieran ser la victima misma. Y si bien eg cierto que el
papa Pfo XII no autorizaba la "eutanasia activa"”, también
es cierto que pudiera hablarse de una eutanasia pasiva, -
pues se pide seguir suministrando tode tipo de ayuda m&di
ca para que siga viviendo ese 5er$23

(22).- Concilio Vaticano II.- DOcumentos Completos.~ Editorial Libre-
ria Parroquial, S.A.- México, D.F.- Sexta edici8n.~ 1987.- PAg.157.
€23) .- Discurso dirigido a la labor de los médicos en 1956 por el pa-
pa Pfo XIL.-Obra contemplada en la enciclfca "Humani Generip" del 12-
de agosto de 1950.
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Raz&n suficiente por la que al dirigir su pl&-
tica a los médicos haya dicho que:"el médico puede darle al -
enfermo algin Lipo de substancia que le haga sentin menos el dolon;-
pero 4in Llegax a provecar su ruente®, (24)

Y es entoncés nuevamente que afin a pesar de -
que sabemos que de todos modos morira con substancias que
permiten mitigar su doler o no, lo hacemos que viva en -~
contra de su voluntad(.zs)

Y resuminos que de todos modos, con adelantos -
clentificos, con medios terapefiticos que permitan alargar
gt vida del enfermo; &ste llegars a morir.

Ohgervando que el Concilio Vaticano II nos sefia
la:

"Es evidente que no todos los hombres son iguales en Lo -
que £oca a £a capacidad laica y a tas cualidedes intelectuales y mo-
nales...", :

Por lo que deducimos que si el Concilio nos sefia
la esto es porque no permite que sea aplicada la misma; -
ya gue como nos refiere:"...no todos Los hombres son {guales en
Lo que toca a la capacidad fisica y a Las cualidodes intelectuales i
monales..."; pudiendose permitirse una posible pr8ctica de-
la "eutanasia"; les expongo el siguiente ejamplo: "el caso de
un ates; el cual pudiera aceptan su padetica; y como no Lienc creen-
cia aeligiosa pudiena hablarse que a &L 84 se fe puede otorgar la cu
tanasia como una opeibn a £a muente; en cambio, un catblico, aunque-
fuera su deseo ocupar esta pricties no podida; toda vez que su reald

(24) .- Discurso dirigido a la labor de los médicos en 1956 por el pa-
pa Plo XLI.- Cbra contemplada en la enciclica "Humani Generis" del 12
de agosto de 1950 en contra de las falsas opinionas contra la doctri-
na de la lglesia catSlica y la "Meninisse fuvat" del 14 de julio de -
1958.

(25) .- EQUIPO PEGACOGLICO P.P.C.- LIBRO BASICO DEL CREYENTE HOY.- Edi-
torinl Popular Cristinna, S.A.- Madrid-Espafia.~ 1979.- PAag.598,
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dad religiosa e Lo impide, Por Lo cual, el Comcilio nos apoyaria-
a pendar que et el cabo del ateo este 8L puede ocupar o no la ewta
nasia; mientrns que el catflico aunque Quisiera no La podria em---
plear,

El limite es claro, la "eutanasia" se aplica
rfa entonces bajo ciertos aspectos morales, intelectua-
les y capacidades fisicas, sin embargo volvemos al prin
cipic: la vida no esta en las manos del hombre; sino --
que sigue pertenenciendo y pertenece a Dios; y por tan-
to, el que pudiera pedir que se le aplicare la eutana~-
sia en cualquiera de sus formas serfa catalogado clara-
mente como un’asesino, marcéndolo por el resto de su vi
da como un criminal; igndrando quizfs gue actuf por a--
mor a su pr8jimo.

Siendo guiz&s también estas las razones por -
las cuales el papa Pfo XII haya condenado a aguellas me
didas terapeliticas que degradaban al hombre a la condi-
¢idn de un mero ser sensorial adiestradoe o mSs bien de-
un autBmata viviente; en donde la vida humana no existe
tanto; como funciones humanas propiamente, sino manifes
tindose mds bien con ayuda de medios artificialesfza

[Esta misma solucibn la aceptan los qué argu-
mentan mediante la distincibn entre tratamientos "ordi-
narios" y "extraordinarios'ﬁzn

As{ nadie estd obligado a recurrir a tratami-
entos extraordinarios para prolongar la vida de un mori
bundo, sobre todo en una situacidn pr&cticamente deses-
perada.

(26) .~ Discurso dirigido a la labotr de los médicos en 1956 por el -
papa Pfo XII.- Obra contemplada en la enciclica "Humani Generis” -
del 12 de agosto de 1950 en contra de las falsas opiniones contra-
. la doctrina de la Iglesia catdlica ¥ la "Meninisse iuvat" del 14--
de julio de 1958,

(27).-(51c. )~ (Ob. c¢it.)



"EL midico estd obligado a propoxcionanr al enfeamo Los -
cuidados "ondinanios" para evitar su muente y prolongan au vida. Es-
22 obligacisn incumbe tambiln a L2 femilia o & quidn temga el deben-
de euidar al enfenmo. Pers ni el mddico, ni la familia estdn obliga-
dos a recumnin a curas que dom “extrsondinanias”, ya comsideradas en
&1 mismas, en cuanto que foaman parte de Lratamientos mEdicos alia--
mente especializados, ya en sentids relativo, en cuanfo que su emple
o, dadas las circunstancdns en que el enfeamo ae encuentra, provecan
do en &L uma aepugnancia invencible™, ¢

Por lo que aaf los m&dicos no tiemen la obliga-
cisn de continuar con el uso de los medios extraordina---
rios para mantener con vida a un sujeto irrecuperable. Y-
la Iglesia con todo y sus reprobaciones y criticas con lo
que respecta a_la terminacifn de la vida pudo aplicar con
la aparicifn del papa Pfo XII dentro de los anoa de 1952-
a 1957 el principio del "doble efecto”; lo cual significs -

un verdadero acto de piedad que podfa llevar al resultado
" final e indispensable de la posible autorizacidn y précti
ca de 1la "eutanssia®,

Y junto con ello queda evidentemente claro que-
su Santidad declaraba que la (nica y fundamental obliga--

cifn del médico es la de aliviar el dolor y junto con &1-

el sufrimiento; y no prolongar mis la vida del enfermo el
cual ya no tiene esperanzas de vida.

Cuestion&ndonost iPor qué dejanlos sugrin?.,.Si mo se
cuenda con Los analgdaicos eficaces; asl como Los aparatos médicos -
que peamitan que el enfermo fenga una cura a su mal {uremediable.

(28) .- Discurso dfeigido s 1a labor de los midicos en 1956 por el pa
pa Pfo XI1I.- Obra contemplada en la enciclica "Humani Generis" del -
12 de agosto de 1950 en contra de las falsas opiniones contra la doc.
teing de la Iglesia catélica y la "Meniniusae fuvar™ del 14 de julfo-
de 1958.
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No seal que...:Tambiln La Iglesia en alguras ocasionesd
4e ve egoista, y sea gracias a sus nuevas reformas e ddeologlas en-
diche inatitucidn que no de aplique el principio conccido come el -
"doble efecto” del que Llegs a hablan Pio XI1 en el afo de 19571...

No estoy en la postura de criticar o juzgar a-
la Igleala; es papel que no me corresponde; pero gquizés~
lo que a mi me gustérIa serfa la aplicacifn nuevamente ~
de este principio y se diera mis difusifn a los seguido-
res de la religiSn; para que se haga una vez m&s una ==~
"conciencia" de lo que sufren estos enfermos; que ya no-
sinplemente padecen el dolor de la enfermedad; sinc tam-
bién tienen que soportar el dolor que sus familiares pre
sentan hacia &1.

3.~ "No _matar8s”"... mandamiento de la ley de =--
Dios.~ Es el quinto mandamiento de la ley de Dios; que se
levanta como un lImite insalvable a todoa los deseos de -
venganza, a todas las iras que pueden estar en los cora--
zones de los hombres para acabar con su vida o con la vi-
da del prSjimo.

Siendo la vida el don m&s preciado que el hom--
bre posee despuds de su libertad; y la cual no podrfa que
dar sin estar tutelada por parte de Dios.

"No matanfs”, es la formulacidn del mandamiento -~
que refiere a una situacisn limite, pero es evidente como
ya hemos hecho notar que bajs esta fSrmula 8e nos ordena-
a todos el respeto a la vida y por la vida; tanto propia-
como ajena; siendo esta la razfn por la cual se nos manda
cuidarla utilizando siempre los medios normales que estin
deqtro de nuestro alcance; y ea cuando se nos prohibe to-
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do abuso que dafie a la misma siendo 1a propia o la del --
préjimo; encontrando su linde mfximo en todo aqu&l atenta
do que llegue a extinguirla o desaparecerla.

Por 1o que existe un institnto de conservacibn-
que es suficiente para no descuidar las atenciones que se
le brindan cotidianamente a nuestra salud; y por lo tanto
también hay un instinto. de defensa para repeler las agre
asiones.

Asi el mandamiento tiene dos puntos medulares;-
el primero: referido principalmente a la vida del semejan
te; vy el segundo: a nuestra vida misma; por lo que nos -
dd a entender que si conservamos el primero, automitica--
mente consexvaremos el segundo,.

Pero es aqguf en donde entraremos a tomar con—--
ciencia de que éste famoso quinto mandamiento gue encon--
tramos contemplado en Exodo capitulo XX, versSculo trece-
nos refiere al "no matafiy por ewvidia, venganza, o celos®; sien
do estos los puntos mis relevantes en los episodios gue -
nos marca La Sagrada Escritura con lo que respecta a los-
homicidios; tal es el caso de Cain, el cual le quita la -
vida a su hermano por enojo; toda vez que el Sefior vig =-
con agrado la ofrenda de Abel; y no asi la propia de caip,
siendo esta la raz6n por la cual posteriormente Cain mata
rfa a su hermano.‘??

Y serfa precisamente en donde se contemplarfa -
el famoso homicidio calificado; el cual nuestras leyes pe
nales lo contemplan; convirtiéndose Cafn en la imagen de-
todos los homicidas (calificados), visto desde el punto -

de vista religicso .(30)

(29).~ GENESIS.~ LA BLBLIA.- Capftulo LV.- Versfculo del tres en ade
lante.

{30).- EQUIPO PEDAGOGICO P.P.C.~ LIBRO BASICO DEL CREYENTE uOY.- Ed_!z
torial Popular Cristiana, S.A.- Madcid-Espafin.- 1979,- Pig. 590.
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Por lo que se dice que el homicida incuba un -
pensamiento de odio, de celos, envidia, de enojo, de ren-~
cor y hasta de venganza; por lo que aparece en la mente =
de todo hombre este tipo de pasidn ciega que dafia su men-
te y en consecuencia se di el desenlace fatal que conlle-
va a la muerte de su pr6jimo.

Y quiz§s sea aqui tambi&n en donde empiece una-
persecuciSn meoral del verdadero homicida: y digo verdade-
xro homicida porgue este asesino no es el asesino que mata
por piedad o por compasifn; sino es el asesino gue "mata-
por un celo, goraje, envidia o un rencor™ que se crea en-
su mente y por consiguiente hasta en su corazbn.

Dicho coraje no se ve reflejado como serfa en -
el caso de la eutanasia, que se llega A matar por una ca-~
rencia o impotencia para salvar una vida que de antemano=-
de sabe que esta perdiday; y no conforme c¢on €80 la perso-
na que padece la enfermedad en algunas ocasiones es la --
que suplica se le d& ese fin; esa terminacisn con su ago-
nfa. Y al contrario de lo que pasa con el homicida, Este-
es su deseo matar al hombre satisfaciendo un instinto de-
venganza, lo cual no se aprecia en la eutanasia; toda vez
que este gentimiento esta convertido en un sufrimiento de
dolor y no en una cuestién de represalias.

Ademis; ;Cémo podemos hablan de un homicidio &l se de--
teaming un fallfecimiento de cualqucer persona cuando se sabe que su-
cerebro ya no funcional... y por eonsiguiente ro senda homicidio ---
cuando una persona desconecta fos apanatos ¢ nespiradones; o bienm --
cualquier oiro tipe de endubamientos de La persona que se encuentra-
en un estade comatoso por ejemplo; ya que se dice medicamente que --
Bsta persona cstf muenta y seadia un tewnible erron creer que estamos
matando al muento, como nos Lo plantea el macstro Gimbertnan,
131).~ Confrontar el presente trabajo en lo que se refiere al enfo--

que social.~ La compasifn desde el punto de vista de su posible apli
cacibn.
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De acuerdo a lo anterior encontramos otra cla-
ve a este problema; puesto que la desconeccisn de un mar-
ca pasos o respiradorno constituye el delito del homici--
dio al que se refiere la Biblia; ya que se determin§ con-
anterioridad a la aplicacibn de dichos aparatos que la --
perscna estaba muerta; y es por esta razbn que algunas ve
ces ge procede a aplicar este tipo de aparatos gque sflo -~
les permiten demostrar a los familiares que: "Juanite", "Pe
pito® ¢ "Carlitos” sigue "vivo" en una cama del hospital fal; con la
atencidn especializada en fa enfermedad; pero a Lot ojos de La medi-
cina es imposible determinar que estl vivo; pues se encuenfra con --
Lo carncteristica de la "muente cexebrat”.

Este punto de vista lo contempla el catedriti-
co en Derecho Penal de la Universidad de Madrid: Enrique-
Gimbernat Ordeig, en su ponencia del "Derecho a la vida y
eutanagia®, (32

Punto que se encuentra también avalado por Mar
ciano vidal y Pedro R. Santidrian en su obra “ETICA PER--

Por lo que s8lo nos quedarfa por concluir: que -
son realmente dos posturas fas que se obsenvarian dentro de La Igle-
sia; 2al es ol caso del homicida que priva de La vida a un ser por
su enofo; ¢ el homicida que priva de La vida a su semejante por una-
siplica, uma peticddn y sobre todo; ponque sabe que esta sufriendo -
en La postura en La que se encugntra; y que nada mEs se esta prolon
gando cse sufrimiento al demostrar una serie de signos que mucstran-
una vida antificial, fabricada porn aparatos y no demuestran el amon-

(32) .~ GIMBERTNAT ORDEIG, Enrique.~ DERECHO A LA VIDA Y EUTANASIA.—-
Edita la Procuradur{a General de la Repdblica y la Procuradurfa Gene
ral de Justlicia del Distrito Federal.- Revista mexicana de Justicia-
87.~ No.4.- Vol. V.- México, B.F.- Octubre-Diciembra.-1987.- Pag.138.
(33) .~ VIDAL, Marclano y SANTIDRIAN, Pedro R.— LAS ACTITUDES ETICASw
ETICA PERSONAL.~ Ediclones Pulinas, S.A.- Madrid-Espafia.-Tomo 1.- -—
Pig. 191.
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que se le tiene ol semejante como Lo pide Jesis:

"0s doy un mandamiento nuevo: que o8 anéis
unos a otros igual que yo os he amado, --
anfos también entre vosotros. La sefial -~
por la que conocerfn todos que sois disc{
pulos mfos, Bera que os amiis unos & —-
otros™, (Jn. 13, 34,35).

Raz6n por la que pensaremos que el que actfa o=~
torgando la eutanasia es quiz&s probablemente guiado por-
sus sentimientos acfectivos; y en este caso se aprecia el
amor, por lo que en mi muy particular punto de vista pen-
sarfia que se puede aplicar la "EUTANASIA" hasta pon amon al --

prdjino.

C.- Enfoque médico.-~ Habia viste monir a su abuela -
materns, de noventa y cuatro afios de edad en La unidad de cuidados -
intensivos del hospital "LA RAZA", tras haber 8ido sometida a una --
operacifn de cdncer que "nunca quise que fe hicieran®,

La doctonra nos serialé que LPond porque su abuela hablia -
aguantado £03 dolores y sobre tode porque: "no habla xespetado sus -
deseos”. 3%

-Lloré por el pesado sentimiento de culpabilidad que
tenfa al no heber sido capaz de librarla del dolor y la in=-
dignidad; por la lamentable limitaciBn que sentia como médi

¢4, Incapaz de curar y de allviar su sufrimfento-

~En el trayecto de todos mis estudios jamis se me en

sefio a aceptar la muerte,no el morir~

.{34) .- Entrevista renlizada por la suscrita a la Doctora Ana Marfa -
Manriquez en el hospital LA RAZA en fecha 24 de emero de 1992,



~El anemigo era la enfermedad, y habfa que In
char en contra de slla a todo momento, utilizando—
hasta ¢l (ltimo recurso. La muerte era considerada
como una derrota, un fracaso; la enfermedad créni-
ca constitufa un recordatorio constante de la im—-
potencia del médico.-

~La imagen de mi abuela era de una mujer menu
da que miraba con ojos asustados todo el tiempo ba
jo ese reapirador en la unidad de cuidedos Intensi
vos; esta ha quedado grabada en mi memoria hasta -
el dfa de hoy.~

Esta fue la declaraciSn de la doctora Ana Maria-
Manriquez del Centro de Cuidados Intensivos del hospital -
"LA RAZA", qui&n aceptS contestarun cuestionario en donde-
se apreciaban algunas preguntas relacionadas con el estu--
dio y la aceptacibn de 1la *eutanasia® 3
Manifegt&ndonos, que antes de ser médicos, ellos
tambign son humanos y algunos doctores defiende la postura
de la muerte piadosa, asf como hay muchos que estan en con
tra; pero no por ello sc deja de padecer algGn tipo de an-
gustfa por una enfermedad que afronta algfin familiar; y lo
. peor del caso es, que a pesar de que son médicos se encuen
tran con la impotencia de realizar un servicio en bencfi-=
cio del enfermo, toda vez que su mal es de tipo incurable-
y hasta algunas veces se contraponen a las decisiones de
ellos.

Asf, algunas personas apoyan el punto de vista -

(35) .- Entrovista realizada por la suscrita en fecha 24 de enero de -
1992 a la doctora Ana Marfa Manriquez del hospital LA RAZA, en la Uni
dad de Cuidados lntensivos.
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de que deberfa hacerse todo lo m&dicamente posible por cu-
rar a cada enfermo; pero realmente la obligacifn del médi-
co para con el paciente es simplemente la de evitar el do-
lor esperando la recuperacifn y la respuesta del organismo
humano hacia un analgésico o medicamento. Por lo tanto en-
el caso de un paciente comatoso 0 gue se encuentra con -=--
cierta incapacitaci6n progresiva, no depende de la recupe-
racifn del paciente porque no existe dicha recuperacibn; a
menos de que se trate de un verdaderc milagro.

Asi se nos sefiala que es aconsejable el reducir-
el tratamiento gue en algunas ocasiones resulta agresivo -
al enfermo cuando lo finico que se conseqguirf es simplemen-
te prolongar un proceso diffcil e inecSmodo que al f£inal de
cuentas sequiri siendo la muerte.

Y serd nuevamente que empecemos a retomar el tema
con la pregunta ya tan trillada de que; }Si debemos mantenen -
vivo mediante un apanato médico a un ser querido con una enfemedad -
Aincinabie?, ..

A 10 que los m&dicos nos sefialarfn que gi tam--
bién ser8 necesario: ;jQué se fes administren alimentos imfraveno-
503 u otnos mbtodos antificiales de alimentacidn hacin el enfermo in-
curable?, .. ¥ iDebe de gastanse todos Los medios eeondmicos de un pa-
adente o de win familin entera, a fin de sugnagar y satisfacen el cos
to de un tratamiento que quizds impfique irastadan al enfermo a un --
centre midico Lejano para que neeiba un tratamiento mds avanzado, co-
mo serda en ol caso de Los hospifales ubicados en Houston, por efem-
plo?...

Esta es la Gltima postura en la que nos encon--
tramos, el verdadero "sentido” sentimental del paciente y
sus’ familiares. En una palabra: "z agonia cn todos sus aspec
Lod".

Asi el personal médico ha llegado a ver a la --
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muerte como unha easpecie de fracaso, de moedo gue la meta -
principal de la profewsiSn médica es llegar a impedir la -
muerte a toda costa; y es por esta razén gue se llegs a -
la creacifn de una nueva techologfa médico-mecfnica para-
mantener vivas a un sin fin de personas por mis tiempo de
lo que antesg hubiera sido posible.

Por lo que se pudiera decir que los mEdicos han-
perdido lo que en algtén tiempo fue lo entrafiable en la me
dicina que es: "el sentido humanitario”. Y es la maquina-
ria, la eficiencia, el desarrollo de la ciencia y los ex~-
perimentos los que han eliminado del corazfn de los hom--
bres el afecto, la compasifn, la condolencia y el interés
afectivo hacia una perscna; convirtifndose la medicina cg
mo la ciencia frfa, y asi, poco consuelo recibe un pacien
te del médico; y mucho menos cuando sabe gue su mal gue -~
padece e& incurable.

La revista "TIME", revel6 que en el caso de los
pacientes sin cura, el m8dico deberla tener via libre pa~
ra retirarle el tratamiento de mantenimiento de vida: "Una
vez redignadas Las personas a Lo imevitable, desean morin con digni-
dad, no conectadas a una senie de miquinds en una unidad de ewidados
intensivos como 44 fueden un ejemplan de faboxatorio debaso de un --
cliAldl'.(sﬁ)

Por lo que se observa que existe gran variedad-
de formas de abordar el tema de morir y la aceptacifin de-
la muerte, dependiendo de la cultura o de los anteceden--
tes sociales de cada uno como lo sefialamos con lo manifes

tado por José Ingenieros on

(36) .- DENVER, J.K.~ Do Not Resuscitate, D.N.R.- TIME,- U.5.A,- Decem
ber, L6.~ Number 50.- 1982.- Pag. 32.

(17).- Confrontacién con el presente trabajo en el punto nimero dog =
del enfoque social: ConcientizaciSn social del problema.
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Cagi todo el mundo reconoce que lo que habrfa -
gque tomar en cuenta en esas diffciles decisiones es sobre
todo cuil es la voluntad del paciente; no obstante lo que
dificulta el problema es gue a menudo el paciente egtf in
consciente o incapacitado para tomar decisiones perscna--
les en base al problema. Y es as{ que se mantienen "vi---
vas" durante un largo tiempo a &ste tipo de personas in--
conscientes conectadas a una serie de miquinas de les per
mite mantenerlas con "vida artificial®.

iSignifica esto que debe hacerse Lodo Lo técnicamente po
44ble para alargar una vida que edtd Lfegande a du gin y no puede --
sen esto debido a un &4n fin de aparatos médicos-mecdnicos que fe --
peamiten seguin viviendo?... J0ebe entoneds prolomganse al mixime el
proceso o da etapa de La mieatef,..

Hoy en dfa cientos de hospitales en todo el ~--
mundo estin llencs de paciente muriendo lentamente con la
esperanza de despertar algfin dfa con el remedio a su mal;
pero quizds este sea el precio que paga el homhra por --
ese eterno afln de desafiar a todo cuanto le rodea y prin
cipalmente la muerte. Y afin con este tipo de mentalidad -
los mBdicos dicen: ;Qué hacer?...

Asf, regidos por el juramento hipocritico; los-
médicos estan moralmente obligados a dos cosas: la prime-
ra y en especial a "conservar la vida"; y la segunda:mi-
tigar el dolor de cualquier paciente®”.

Sin embargo; muchos de ellos opinan que las cri
ticas en torno al problema surgen algunas veces o la gran
mayorfa de veces, "de las organizaciones religiosas"; ya-
que la Iglesia no contempla la aplicacifn de la eutanasia
y pudiera atacarse la opnifn médica considerando solo la-
conservacifn de la vida y el mitigar el dolor como base -
de su funcibén. Por lo que consideran gque casi siempre, es
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tas organizaciones religiosas niegan la aplicacifn de so-
bredosis para provocar un descanso total en el sufrimien-
to del paciente; considerdndolos como unos asesinos.

' Tambi&n asf algunos economistas y administrado-
res de algunas instituciones pfiblicas luchan por suspen--
der los subsidios a pacientes desahuciados, apeyindose enh
la idea de rxeducir los presupuestos destinados a su sus--
tento e invertir ese dinero en proyectos socialmente Gti-
les. Todo ello en relacifn a que a los facultativos se --
les hace de su conocimiento por parte de &stos asministra
dores que serfa mejor dejar de atenderlos, (38

Nuevamente nos- encontramos con la duda; y lo G-
nico que se pudiera hacer en favor de los facultativos, -
los enfermos y la misma eutanasia serfa el tomar en cuen-
ta la opinién de estas personas; ya que son ellas princi~-
palmente los que conviven dla con dia con la muerte; y --
quiz8s asi se lograra poner fin a tan controvertido tema.
Lo cual pudiera permitirnos a futuro =jquizis!- lograr su
practica y requlacién.

1.~ Pogtura del m&dico.- Algunos médicos opinan
‘que por razones de &tica no deben aceptar la legitimacién
de la prictica de la "eutanasia®, citando por lo general-
el juramento hipocr&tico; y sin embargo, dicho juramento-
si se analiza cruda y literalmente como se hizo en el ca-

80 del: aspecto biblico; nos daremos cuenta que al hablar
se del "interfs y el bien del enfermo a toda consideraci-
6n personal del egoismo", nos daremos cuenta que pudiera

. (38).- DENVER, J.K.~ Do Not Resuscitate, D.N.R,~ TIME.~ U.S.A.- Decem
ber, 16.- Number 50,- 1982.- PAg. 32.



estar contemplada la "buena muerte”, ya que asi lo requie-
re el enfermo por su propio linteré&s y considerarlo como un
bien personal“(por lo que respecta al paciente) y sin ca--
rficter de egoismo puede aplicarla cuando asf lo solicite -
el enfermo.

La &tica m&dica es como cualquierotro punto que-
se analice, ya que si una cosa pudiera ser buena en nues--
tro pais, quizds en otro pais no lo serd; y esto se debe a
los valores subjetivos que pueden variar de regidn en re--
gidén y de continente a continente; tal es el caso de la ~-
"eutanasia", que quizés en nuestro pais no es muy bien vig
ta: sin embargo en Holanda;-esti inclusive su préctica per
mitida.

Jos& Lbpez Navarro sefiala:

"...el médico fucha Tenazmente por netnmsar la muerte, a
veces Aazonabfemente., EL sentido comin que se mand{iesta pon boca de
2a gente sencilfa ¢ La correcta aplicacibn de Las normas morales pi-
den a ghites que de deje monin en paz a algunos en{enmoé".(ag)

"pon Lo que La cuestidn no verda sobre Lo utilizacidn de-
‘medicamentos que pedriian -curar al enfermo. EL problema precisamente-
nadiea en que el médico hoy en dia; utiliza medios inefdicaces para -
curar, pero que son efdicaces para profongar £a vida del enfermo algu
nos diss, algunas semanas o afgunos meses; y esto en realidad es pro
Longar La agonia def emfermo hasta aiios”, (49

Lo anterior nos lleva a pensar gque el ejercicio-
de la profesi&n médica es una serie de actos mis o menos-
reservados entre los galenos y sus pacientes; y sus fun~-

(39) .~ LOPEZ NAVARRO, José&.~ EUTANAS1A: MIEDO A LA VIDA, LA PROLONGA
CION ARTIFICIAL DE LA VIDA Y LOS LIMITES DE LA ACTUACLON MEDICA.- Re
vistn ISTMO.- Editada por Centros Culturales de Méxice, A.C.- Mayo -
Junio.~ México, D.F.= No. 146.~ 1983.~ Pdg.18.

(40) .- (Stc.).— LOPEZ NAVARRO, José.- (ob. cit,) .-Pég, 18,
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ciones no son meramenté privadas, pues la salud de las per
sonas es un problema de interés pfiblico; razén por la cual
la vida es cuidada.

Francisco Bacon seiialS:

"Considero que Lo funciin del mEdico es devolver la salud
4 mitigar Laa penas y dolores, y no solamente cuands esla mitigacidn-
pueda conducin a Lo curaeddn, sino cuando pueda Aeafmente servir para
procunan una mueate tranquila y fdeit”. (41

"Reprocho a Los médicos de mi Epoca el no prestan atemei-
6n al estudio de la euthanasia, e insisto que el deber del médico no-
s8Lo es curan Las enfenmedades y nestablecer tn salud, sino que toda-
via es magor su obligaciBn de facilitan La muerte y dulcificar el gin
de Lz vida. Todo sex vivo tieme derecho @ una muente dufee y Laanqui-
La. Todos Los midicos tienen el deber de procunirsela al enfermo que-
ta soticiten, 42

Por lo que nos podemos dar cuenta que mientras-
criticamos la posicidn de los facultativos, son precisa--
mente 8stos mismos facultativos los que se encuentran en-
tre la espada y la pared; porque quiz&s son ellos junto -
con sus paciente que pueden determinar el uso de la euta-
nasia; pero somos nosotros, los familiares los que algu--
nas veces nos resistimos a admitir la enfermedad y tende-
mos a alargar el padecimiento.

Es entonces cuando muchos médicos opinan que: si
los familiares entienden con claridad las implicaciones -
del tratamiento continuado para el paciente; pueden soli-

{41),~ {Sic.).- Citado por CARMONA NOGUERA, José& Luie.~ MUERTE PCR -
PIEDAD,.- Editorial Guajardo, S.A.~ México, D,F.=- 1977,- Piag.6l.
{42),~ (Slc.).~- (ob. cit.) .- Pag.6l.
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citar directamente que se los suspendan en el momento que-
lo deseen.

' Si el paciente. tiene la capacidad de entender --
sus circunstancias y rechazar las medidas de mantenimiento
de la vida, el hospital ataca la decisifn, alin contra las-
objeciones de la familia. Si el enfermo es un menor de ==
edad o no puede comprender su situacifn hari cuanto pueda-
por €l, a menos que los m&dicos, enfermeras, algfin famili-
ar o/y el jefe de servicios acuerden que las medidas extra
ordinarias carecen de sentido

La &tica mé&dica enfrenta otro tipo de apuros que
se contraponen quizis a lo gue los mismos facultativos en-
algunas ocasiones opinan; tal es el caso de cuestionarse -
a sf mismos: ;Quiln debe benegicianse de fa teenologia médica cada
vez mis complicadn; qué es costosa y a veces Aaxaf...

Los pacientes tratados de esta manera son inca--
paces de llevaxr una vida fitil. Entoncés: jDebemos gastar el -
dinero en un enfermo que apenad sobrevive, o en imvestigar £os pade--
edmientos del SIDA pon efemplo?...

2.~ La verdadera labor del m&dico.- La migibn =
del médice es recibir la vida, cuidarla para que florezca,
prevenir las enfermedades y cuando el sufrimiento lacera =
al ger humano, estd obligado a evitar el dolor de los en--

fermos; hay entoncés algunos recursos para que los enfer--—
mos no sufran; asf, algunos facultativos utilizan recursos
para los enfermos de Indole quirfirgicas o analgésicas.

Es deber sagrado del m&dico curar, y sl no le es
posible, debe calmar ese dolor; pero a veces la medicina -
es impotente para hacerlo.

Razones todas estas por las cuales debemos dejar

FSTR TESK MO BEBE
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a la naturaleza realizar su trabajo y no prolongar ya més-
el sufrimiento del enfermo.

Nadie estf obligado a recurrir a tratamientos ex
traordinarios para prolongar la vida de un moribundona)

Por lo que los mBdicos sefialan:"que el dolor alfera
La fisonomin def paciente, afectando asi tambiin fa calidad de vida -
del mismo; dnhibiendo el proceso de aecuperacibn y en muchos otros ca
808 connoe of deseo de vivin®, 4%

Los estudios de LA OMSSAS)han demostrado inequive
camente que la morfina, una de las mis potentes drogas con
sideradas a nivel médico-mundial, asi como otro tipo de --
narcSticos muy similares; al ser administrados para supri-
mir alg@n tipo de dolor, no convierte a los pacientes en -
zombies; sin embaro puede afectar el sistema nervioso y --
por consiguiente alqunas veces dafiar cualquier otro motor-

o sitema del enfermo.(kﬂ

"...no et La mongina Lo que mata a fa gente; adnmo es su -
propia enfermedad”, 47

Esto fue lo que opind un grupo de médicos en rela
ci6n a las preguntas relacionadas con nuestro tema. Nos se
nalaron también, que la mayorfa de los pacientes que Bu---
fren un dolor es tambi&n debido a que muchos médicos egre-
sados de las universidades no estfn capacitados para li--~
diar con el dolor, y simplemente se le va eh administrar--
les sobrdosis sin tener un poco de compasibn y entendimien

(43).- Confrontacidn con el presente trabajo en lo que se reflere al-
apartado del enfoque eclesidstico dentro del presente capftulo.

(44) .~(5ic.) .-DENVER, J.K.- Do Not Resuscitate, D.N.R.- TIME.- U.S.A.
December, 16.- Number 50.- 1982.- Pig.33.

(45) .~ OMS.- Organizacidn Mundial de la Salud.

(46) .~ (Sic.)~ DENVER, J.K.- (Ob. cit.).- Pig. 33.
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to para la enfermedad; ya que algunas veces, el aplicar -
la sobredosis conlleva a una inmunidad por parte del medi
camento hacia la enfermedad y no se logra ninguna reac---
cidn en el orgnismo del paciente; pues se vuelve como una
esponja que cada vez absorver8 mis agua sin modificar su-
forma; raz6n por la cual la gran mayorfia de veces la so--
bredosis ya no ataca el mal de la enfermedad547)
Los doctores nos contestaron que una de sus la
bores como m&dicos serfa: la de ganar la guerra contra el
dolor y no ver a la muerte como an fracaso, sino al con-~
trario: considerarla como una compaiiera mis de trabajo, -
asl como muchos de sus pacientes la han concebido cuando-
estan conscientes de que su mal "ya no tiene cura® 48

Por lo que consideran que deben cambiar la acti
tud y las normas a nivel mundial.

Con este tipo de opiniones, la Organizacifn Mun
dial de la Salud (OMS) ha emprendido el programa de difun
dir el conocimiento de lo que se puede hacer para aliviar
el dolor provocado por cualquier enfermedad. Esto inclui-
ri todo tipo de folletos (libros, revistas, volantes) e -
incluso hasta articulos periodisticos en donde se podrd y
se tratar8 de tener informados tanto a pacientes como -
familiares y amigos sobre como actuar frente al dolor.(hg)

Incorporari clases de evaluacifn y manejo del -
dolor en los planes de estudic de las escuelas de medici-
na, farmacologia y enfermerfia igualmente, Porque mientras
los jévenes profesionistas de la salud no aprendan en qué

(47) .~ Entrvevista reallzada por la suscrita en fechs 24 de enero de-
1992 a los Doctorea: Jaime Marcos Antdn, Oscar Molina Julirez y Miguel
Angel Curiel Dante en el Hoaspital LA RAZA.

(48) .~Entrevista realizada por la suscrita.

(49).- DENVER, J.K.- Do Not Resuscitate, D,N.R.~ TIME.— U.S.A.~ Deceg
ber, 16,~ Number 50.- 1982.- Pdg, 33.

-8l -



consiste el dolox, habr8 pocas posibilidades de uliviarlgp)

Antes de terminar de analizar este punto, es nece
sario aclarar que cuando un enfermo es victima de una afec-
c¢ifn que se juzga a los ojos de la ciencia como incurable,-
los dvlores intolerables e incesantes podr&n serconsultados-
por parte de los familiares para con los facultatives para-
gsaber si realmente se tratan de dolores o son simples refle
jos de la enfermedad.

Asi los galenos piensan que no es un aspecto bér-
baro, o un hecho de crueldad la prfctica de la "eutanasia”;
al contrario; es un acto humanitario y caritativo.

iAcaso, no tiene derecho todo ser vivie a una muerte dulce-
¢ taanquilaf. ., Cuando menos, todos Los médicos tienen el deber de pro-

curarla como nos Lo menedlona Franciaco Baconssl)'

3.- Lucha entre la vida y la muerte.- Ya analiza

mos que en el aspecto moral la eutanasia es un punto siem=-
pre considerable; pero no por eso se va a dejar de ver que
es lo que consideran los m8dicos que se puede hacer en el-
caso de una enfermedad sin cura, y hasta donde son sus po-
sibilidades de alcance en el mundo de la medicina.

El doctor Enrique Morselli sefala como experien-
cia:

"...que fa agonia no va siempre acompaiiada del dolon, y -
que afornfunadamente, La conclencia def moribundo estd obscurecida y-
La muerte sobreviene cuando La sensibilidad superion cercbral egns<—

(50).- DENVER, J.K.- Do Not Reguscitate, D.N,R.~ TIME.- U,S.A.- Decem
ber, 16,~ Number 50.~ 1982,- Pag. 33.

(51).~ Confrontacidn con el presente trabajo en el apartado da la Pos
tura del Médico referente al punto (41 y 42).

- 82 =



ciente se ha extinguido. En ese momenfo cuando fas expresiones atro--
ces que de manifiesLan en el monibundo nos significan dolor, pero eso
no sdégnifiea que realmente exista un doloa de tipo buapawbl.e'fsz)

* Por lo anterior resulta importante saber: JQué -
de entiende como dofor? y qué como una enfermedad incurable; -
para desgpufs saber como serfa la posible aplicacibn de la-
Meutanasia®.

La incurabilida es uno de los conceptos mis dudpo
808, como es el caso de énfermedades que en un tiempo no -
tuvieron su cura, pero actualmente ya existe un tSnico pa-
ra contrareséarlas; por lo tanto, denominaremos como "incu
nabitidad, - aquét padecimienfo en el cual no se ha encontrado hasta-
nuestnos diad un brebaje que por sus caracteristicas pudiera retrotha
er Los efectos de Ba enfewmedad que Le df onigen”,

Por lo que nos volveremos a cuestionar:

iNo es acaso una forma de humillaciSn hacia ek paciente -
que padece un &in §in de dolores y todavia se £e hace sufrir mis alo-
jindosele una falda esporanza pues puede "existin fa posibitidad de -
una cura para thatan su mal?...

Lo anterior nos hace ver que no hay que confiar

mucho en el consentimiento del que amenazado poer el dolor
pide la muerte como una liberacifn a tan terrible padeci-
miento; ya que pudiera encontrarse en un eatado de pertur
bacifn emocional originado por el sufrimiento y hace que-
nos excluya la figura del consentimiento.

Preguntabamos que qué es lo que sucede en un =
estado comatoso con las c&lulas del cerebro para proceder

(52) .= Citado por CARMONA NOGUERA, José& Luis.- MUERTE POR PIEDAD.- E=-
ditorial Guajardo, S.A.- México, D.F.- 1977.- Pag. 77.
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a un tratamiento de entubamiento a un enfermo; a lo que -
se nos informo:

"-Cuando cesan las funciomes respiratorias y circula-
torias se les niega el oxIgeno a las células nerviosas vita
les del cerebro y mueren en un lapso de tres a ocho minutos,
es por eso que se les interna a los pacientes con estado co
matoso en el respiradero para que sigan teniendo oxIgeng y=-
por lo tanto no mueran; pero se Aabe que ya estin muertos;-
aiin cuando las wedidas de resureccifin con éxito mantengan —
los sitemas de las c&lulas vivas; pudiendo fallar le restau
racidn o preservacidn de las células cerabrales-".

"- Bl paciente puede cntoncés tener semblante de ea-
tar vivo, pero en realidad eufre de un dafic cerebral que —
permanentemente niega la experiencia o sensacifn que cono—
cemog como vida—-"(53)

Asf muchos doctores se estfin alejando de la ide

a tradlicional de que la "muerte" se define al cesar la res

piracién y el corazén; enfoclndose hacfa una definicibn -

mis amplia que muy a menudo han dado en llamar "muerte cere
brat",

"-Una prolongada pérdida de conclencia, o estado de co

ma indudablemente que se acerca wis a la muerte Gue cual--

quier otro estado; el coma varfa en profundidad de acuerdo-

con el grado de dafio cerebrel. Por eso a veres muchos pa—--—

clentes regresan a sus sentidos, pero ai el dafio es grave—

mente serio; la persona plerde su pensamiento y el habla., -

En algunos casos los pulmones y el corazdn continGan funcig

(53).~ Entreviata realizada por la suscrita en fecha 24 de enero de-
1992 a-los Doctores: Jaime Marcos Antdn, Oscar Molina Judrez y Mi---
guel Angel Curiel Dante en el Hospital LA RAZA.



nando espontineamente, y cl paclente puede vivir
en un estado vegetativo por meses, y afios; sien~-

do por esta razdn su alimentacidn en tubos-"gsk)

Hay autoridades médicas que dicen que el estado
de coma "irrevocable" es una razbén s6lida para declarar -
el cuerpo humano "muerto™; afin cunande su corazbn, pulmo~-
nes y otros 8rganos pueden mantenerse vivos artificialmen
te, y alegan que las medidas resurectivas deberfan quitar
se y dejar gque la muerte siguiera su curso natural,

Asf nos preguntaremos:

1C8mo puede diagnosticarse un estatus de come de Lipo --
iweevocablel. ..

".Muchos doctores generalmente se enfocan en la accividad
el8ctrica del cerebro del paciente, medida por un "encefa
lograma", que es una mfiquina que registra las ondas cere-
brales.~" )

"-En un ser viviente un encefalograma repistra una lfnea

ondulante, pero si &sta se hace plana, es decir; isoeléc
w (55)

trica viene pronto la muerte-

Los investigadores han estudiado toda la litera
tura m&dica mundial y no encontrando ninguna prueba de -~
que el paciente sobreviva a una prueba de electroencefalo
grama que habfa permanecido verdaderamente "isceléctrica®

(54) .~ Entrevista realizada por la suscrita en fechus 24 de ¢nero de-
1992 a los Doctores: Jaime Marcos Antdn, Oacar Molina Judrez y Miguel
Angel Curiel Dante en el Hospital LA RAZA.

(55) .~ (Sic.)- (Ob. cit.)
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por un nfimero de horas, concluyen dichos investigadores -
médicos que cuando la "muerte del cerebro es diagnostica-
da, es infitil e inhumano mantener al paciente con un apa-
rato mecSnico para hacerle seguir viviendo® .(56)

Asf, muchas ramas de la ciencia mé&dica han ayu-
dado a un sinnfmero de estudios en favor de los enfermos;
la bioingenieria por ejemplo; ha logrado implantar el co-
razbn artificial; asi como otro tipo de 6rganos; por lo -
que nos cuestionaremos: ...JEL sen humano con vardios ransplan--
Zes y Shganos antificdales ea éL mismo?. JAcaso no es deber del que-
contempla ef sufnimiento desgarradon de un aceidentado al que le fal
tan ambas extremidades matanlo para que no sdga sugriendo?...

Si se encuentra en fa ciudad, quizds Liene muchas posibi-
Lidades de vivir, pero 44 estd en un Lugar retirado eb muy posible -
que muera.

' Por lo tanto: Za luche entre ia vida y la muerte no -
Simplemente depende def médico y del avance cientifico que posean --
Las institucioned; dino tambiln dependerd en gran parte de La motiva
eidn pon parte de Pos familiares hacia sus enfermos y de que 8atos -

enfeamos sea su deseo el poderse aliviar, Pens...sd su mal no Ltiene- .

cura Lo mds convendente senia no alentarlos a vanas esperanzas g no~
Lratanlos como experimentos; sino por el contrario; 44 es su deseo -
monin y 44n sugnimiento concederselos; al din y al cabo: jes su GLEL
me desdco en La widal..."temen una muente dulce y tranquila; y eso --
4680 Lo puede Logran "LA EUTANASIA",

(56).~ Entrevista realizada por la suscrita en fecha 24 de enero de -
'1992 a los Doctores: Jaime Marcos Antdn, Oscar Molina Judrez y Miguel
Angel Curiel Dante en el Hospital LA RAZA.
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caAapP fTULO IV
KARCO JURLDICO.

a).- La legislacién.- b).- Legislacibn Latinoamericana.-

c) .~ Legislacifn europea.{Holanda).- y d}.- Constitucio-

nalidad.

0



MARCO JURIDICO.

Para poder entender esta faceta, es necesario-
tomar en cuenta las posturas de las legislaciones Lati--
nas que permiten demostrar que: "posiblemente la eutana—~
sla® estf contemplada en sus cbdigos crximinales; asf co-
mo tambifén encontraremos las legislaciones que sostienen
la figura de la "no aprobacifn®™; y sl observamos en --~-
ellas la sancifin que va de una pena atenuada hasta el a-
gravamiento de la misma; asi como también en algunos ca-
808 se apracia un aumento del doble de la pena.

Por lo que para nuestro estudio dividiremos a-
las legislaciones Latinoamericanas en:

1°.- Las gue contemplan "la posible prictica -
de la eutanasia"; teniendo un castigo para el que la rea

liza; el perddn judicial o la atenuacifn de la pena, to-
mando en cuenta las circunstancias que lo orillaron ha -
cometerlo; y

2do. Las que "no aprueban la posible pr&ctica
de la eutanagia®"; teniendo una sancibn que va de la ate-
nuacifn a) agravamiento e inclusive la duplicacién de la
pena.

Asf tambi&n tomaremos en cuenta la legislacibn
holandesa como un posible ejemplo a seguir, al sustentar
una factible legislacifn aplicada y adec¢uada a nuestxos—
c6digos penales que actualmente nos rigen.

Ea importante destacar que Holanda es un pafs-
en donde se permite la prictica de la eutanasia, pero ==~
sus leyes penales la prohiben, lo cual no es considerado
como un impedimento para su uso; aino al contrario, se =
le concept(a también como el finico caso en todo el mundo
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en donde se viola un precepto de Indole legal,

Inclusive, algunos eatudiosds tratadistas sefia
lan que la "eutanasia®™ practicada en Holanda, ea-considg
rada come un "mal necesario%(l) y esto se debe a la famosa-
figura de la "invgterata oocneetude", mejor conocida como la-
costumbre en nuestro derecho, y se le define como &l uso
reitarado e implantade en una aoatedad. 2

A nuestro juicio podemos decir que la costum--
bre ha de entenderse como la conducta "oraada en forma cs--
pontdnea por wna ceolectividad o grupe eocial y aceptada voluntaria-
mente poy los individuos que la conatituyen como reotora de detsrmi

nadas relacianqu”.(J)

Claro estd, que para que en nuestro pafis se le
dé la apreciacifn del derecho, es necesario que exista -
una declaracién expresa del legislador en ese sentido.

Demos pues paso a lo que constituiri a nuestro
modo de ver el aspecto comparativo de acaptacifin y no --
aceptacifn de la "pr&ctica de la eutanasia”.

a).~ La legislacibn.~ Dentro da 8ate punto ca-
be hacer mencifn, que nos hemos percatado también de que .
muy vagamente, los ordenamientos que se estudian ddn una
definici6n de lo que se entiende por eutanasia; y sola--
mente nos seflalan la sancidn que recibe el individuo que
realiza dicha accibn; "“de privar de la vida a otro indi-

(1).- J.K., Gervers.~ REPORT FROM THE NERTHERLANDS.~ LECAL DEVELOP~—=
MENTS CONCERNING ACTIVE EUTHANASIA ON REQUESTE IN THE NETHERLANDS,.-
Netherlande,- 1989.- Vol. I.- No. 2.~ Pig.-157.

(2).~ DE PINA, Rafael y DE PINA VARA, Rafael.- DICCIONARIO DE DERECHO.

 Editorial Porrlin, S.A.~ México, D.F.- Decimocuarta edicifn.— 1986.~
Pig. 188,

(3)._ DE PINA, Rafael.(Ob. cit.) -Pdg. 188,
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viduo existiendo una reiteracifn de pericifn por parte-
de quién padece la enfermedad™; y a lo cual se le iden-
tifica como la "induceidn al suieidio".

Pero para poder tener m8s claro este aspecto-
tendremos que tomar en cuenta un juego de palabras muy-
interesante, que dentro de nuestro media es muy fScil-
de entender y cominmente se d8 para poder diferenciar -
algunas figuras que se nos dificultan entender en algfin
momento de estudio.

Asi, ninguna legislacién nos sefiala que es el
delito de "eutanasia®, o como se concibe ésté; y lo que
usualmente se conoce es el "suicidio”, la "induccibn al
suicidio" y el " homicidio®. Para lo cual deberemos dis
tinguir estas tres posturas de las cuales se hace refe-
rencia, logrfindose pensar gque resulta algo fantasioso,-
sin embargo no se aleja de la realidad, siendo quiz&s =~
aceptada por nuestros tratadistas; por lo que diremos -
ques

1°.- "¢l homicidio" es considerado como todo ==
aquel acto que priva de la vida a otro; y se identifica
con la palabra "matd”, pudiendo sefialar como ejemplo el-
caso de los homicidios imprudenciales, y el cual tam---
bién se identifica por la falta de consentimiento.

2do.- "¢l suicidic" , que se noe muestra como el
acto que priva de la vida por s8f 385lo, y que no consti=-
tuye un delito, sin embargo, el gue lo induce o auxilia
a la realizacifn del ilfcito, en este caso, el suicidio
es castigado, por lo que se le identificard con la pala
bra: “matate”.

Esto nos lleva a una hipbftesis de que un fa-
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miliar induce a otro sujeto aconsej&ndole que se mate o -
se prive de la vida, manejindose quiz&s, un interé&s persg
nal disfrazéndolo de “compasibn®, hacifndole entender que
lo mis conveniente serfa en ese ingtante morirse ya gue -
por la situacidn en la que se encuentra y el padecimiento
que lo allega, su vida ya no tiene sentido y la mejor sa-
lida serfa morir, alejindose de tan terrible mal.

Dicha hipStesis queda mis clara con lo gue nos~
explica el maestro Raf) Carranca y Trujillo, al senalar--
nos en su obra intitulada:"C6digo Penal Anotadoc"; en don-
de nos refiere que:

"la induceidn aonuiet.e en provocar o inducir, fermal o ca
tegdricamante, a persona detarminada por medio de consajos, ordsn o -
augestion; cualquiera qua sea el noviLnf® :

"...para que exista la induceidn sa requiere a mds del do-
lo general presumible segin el artfeulo 9°. del Cddigo Penal, el eape
offico consietente en la voluntad y consetencia del agente de estar -
aetuando para procurar que el paciente sa suioide”, %)

"...El auxilio coneiete en tluatrar al pacignta sobre como
conaumar su guicidio, en cuanto en la tnduscidon se requiere del dolo-
eapeaifica”.(ﬁ)

Por lo que podemos deducir que el suicidio que =
castiga nuestra legislacibén penal no es el provocado por -~
un sentimiento de compasibn o de Indole piadoso; sino que
se trata de una “"induccifn" consistente en aconsejarle o -
decirle a un individuo que se mate,

(4) .~ CARRANCA Y TRUJILLC, Raiil,~ CODIGO PENAL ANOTADO.- Editorial —
Porriéia, S.A.,- México, D.F.- 1986~ Pdg. 762,

(5).- Sic.= (Ob. cit).~ Pdg. 762.

(6) .~ Ibidem.

- 91 -



Por otro lado, la "eutanasia™ constituye una
muerte piadosa, la cual es solicitada reiteradamente -
por el enfermo, cuya cura es desconocida por la cien--
cia médica y donde el padecimiento constituye una car-
ga inaguantable por el que la padece; suplicando por =
medio de dicha solicitud reiterada y llevando muchas ~
vecas un consentimiento implicito y otras tantas veces
manifestado por el propio paciente que se le mate; pe-
ro es aqui donde los familiares se muestran con una ne
gativa hacia dicha peticifn formulada por el enfermo.

Asl, con esta explicacifn, diremos que a la ~
Yautanasiq” se le identificari con la palabra:'mftame”.

Razbn por la cual, nos damos cuenta que la in
duccidn es penada y que guiz&s realmente esta sea la -~
idea del legislador al realizar la ley; y por congi=---
guiente nuestra interpretacisn se confunde con lo que -
€3 la "eutanzsia™ , ya que es el consentimiente lo que la
diferencia del suicidio o del mismo homicidio.

Reswumiendo:

Son & nuastro modo de ver tres eituaciones cn donde -
ae contempla el consentimiento:

a).- Bn el homicidio, donde no exiete el consentimien-
to; y su palabra de identificacidn cerd: mav € *

b).- Bn el suioidio, exigte una induccidr, aconvajqe=e
miento o oconasntimiento oreado; Y se le identifica’a con la pala-=
bra: "mdevate”.

Es importante hacer agquf la aclaracifn que e-
xiste también la figura del suicidio sin induccibn, es-
to es, en donde la persona activa es el propio suicida-
Y Se provoca propiamente la muerte, sin que nadie le ==
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aconseje el privarse de la vida; tomando en cuenta mu--=
chas veces el estado de su enfermedad y la gravedad de-
&sta: por lo que pudiera hablarse tambi&n de un consen-
timiento; pero dicho consentimiento es “propiamente del
individuo" y no de una "induccibn ajena™; es decir, que
no existe algn tecero que lo aconaeje a privarse de su
vida.

Y. finalmente, ¢).- En donde la eutmasia aparece -
con el congentimiento expraso por madio ds la petioién o asuplica -
reiterads por el pasientae; tdentifiedndosa oon la palabra: "m ¢ --
tame” o "mdbenme”; aiendo aoompafiada ademds para dife-
renciarla de la- incurabilidad y el sufrimiente de wna enfermedad.

Con esta explicaifn a grosso modo damos pauta-
a la aceptacién del problema, abordfndolo asf con el de-
recho latinoamericano.

b).~ Legislacibn Latinoamericana.- Hemos de to

mar en cuenta, que las lesgislaciones latinas toman den-
tro de gus c6digos penales la apreciaci8n de la "induc~~
ci6n”, del modo que al hablarx de ella en lo que se refie
re a su penalidad; data es de agpecto atenuante o agrava
do. Razén por la cual, hemos clagificado a las legisla--
ciones de Am8rica Latina en base a la "pr8ctica” de la -
muerte por piedad; en donde se contempla la peticibn he-
cha por el enfermo hacia el familiar; m8dico o amigo que
pudiera proporcionarle un alivio a su dolor; asf tenemos
por ejemplc la legislacibén de Colombia, semejante a la -
de Costa Rica, Chile y Uruguay que nos menciona:

Usi se ha causado ¢l homicidio por piedad con el £i{n de acelerar una
nucrte inminente o de poner £in a graves padecimientos o lesioneés cotporales, repu-
tadas como incurables, podri atenuarse excepcionalmentce la pena, camblarse el prest
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dio por prisién o arresto, y adn aplicarse el perdén judieial”; o biens

“,..a} que diera muerte a otro accedicndo a expreso y formal ruego
#uyo,...", "... 103 jucces apreciando las circunstancias personales del culpable, los
wiviles de piedad o compasidn de su conducta y las circunstanciss personales del he
cho, quedfn facultados para disminuir 1a pena a su prudente arbitric sin que ésta -
pucda en ningdn coso ser inferlor a un afio”,

Hemos de darnos cuenta gue existe un castigo -
para la persona que propina la muerte de otro, afin encon
tr&ndose bajo los m6viles de piedad, desprendiéndose que
quiz8s no sea aceptada la eutanasia en su r8gimen legal,
perc s8{ la posibilidad y la vialidad de que se d& y por-
consiguiente que se use o se practique.

Por otro lado aparecen los paises como Argenti
na, Brasil, Cuba, El Salvador, Educador, Panami, Para=--
guay, Perdl y Venezuela, como el blogque que "niega la ---
prictica de la muerte por piedad®; y esta postura se de-
muestra dentro de sus c6digos penales, en donde tambi&n-
se habla de una sancifn que va de la atenuaciSn hasta la
imposicibn de la duplicacibn de la pena.

Asf por ejemplo, dentro de la legislacitn de -
Argentina ge contempla lo siguiente:

“Ser§ reprimido con prisidn de uno a cuatro afios y walta el que -

instigare o prestars auxilio o otro para que se suicide, ai el sulcicio se hublera-

_ tentado o consunado”.... ".., ¢n e} caso de que lo realizare un fanillar cercano la

pena susentars como 1o sedala el arcfeulo,..” "..,sl el culpado ha cometido la in--

fraceién en 1a persona del padre u otro ascendiente o descendlente, cnyuge o her-

mano, el minimo de las penas setaladas se aunentardn con dos afios pis segin sea el-
caso',

. Con esta resefia podemos afirmar gque se niega-

totalmente la prictica de la "eutanasia", propinandoc a -
su vez sanciones extremadamente altas al individuo o in-
dividuos que la recalizaren sin importar las circunstan--

- 94 -



cias que 19 orillaron a cometer dicha conducta; por 1lo -
que pasaremoa a analizar el punto de vista holandés.

c).- Legislacibn europea.{Holanda) .- Una de --
las razones por la que hemos separado la legislacibn ho-
landesa de la legislacifn Latincamericana es debido a --
gue Holanda es el Gnico pais en el mundo gue permite la-
practica de la "muerte por piedad"; y bien pudiera su le
gislacidn adecuarse al apartado de las legislaciones la-
tinas que permiten su aplicacifn, pero a su vez también-
su legislacifn prohibe dicha préctica.

Como en el principio del desarrollo del tema, -
sefialabamos que esto se debe a que existe una figura de-
nominada "como la tnveterata consgtudo” de Holanda, y la cual
es la que a su vez la que ha permitido el uso de la acti
vidad piadosa.Por lo gue Holanda se convierte en el pri-
mer pais en todo el mundo que atepta la postura de la eu
tanasia aGn a pesar de que sus leyes prohiban su pricti-
ca; motivo por el cual no podemos hacer una separacifn -
tan tajante para el estudio de la misma, como lo hici--
mos en el caso de las legislaciones Latinas. Ademfs, tam
bién es la legislacifn holandesa la gue nos hace referen
cia a una posible definicibn de lo que ge entiende por:
"eutanaaia” dentro de su cbdigo criminal,

Dicha legislacifn tiene las siguientes caracte

risticas:

1°,-La propuesta de la licitud de la "eutanasia" ante el
parlamento do Sajonia en el aiic de 1903.

2%« Para el afio de 18922, lo que antiguamente 8e conocig-
como la URSS modifica su cddige penal en su artfeulo 143; en dorda -
sa contemplaba la licitud de la eutanasia seilaldndonos:
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"E) homicidio cosetido por cospsaién, a solicitud de) que va a mo-
rir, serd excento de pena",

%~ Algo aimilar oucedid en Checoslovaquia, en el -
afio de 1926 en aZ cddigo penal ds dicho pafe.

Estas caracterfsticas no son otra cosa que los
antecedentes que le din la pauta para aplicar la eutanasi
ar sin embargo todos ellos se vinieron abajo debido a que
en el mismo afo de 1926, el Congreso de Cantdn en 2urich,
recibib una propuesta de un enfermo gque padecia un mal in
curable, y el cual solicitaba, que en los casos de enfer-
mos "irremediablemente destinados a morir" se les permi--
tiera a través de los m8dicos apresurar su tmuerte; y es -
precisamente Este motivo el que hace llamar la atencibén -
y el comité formado por la Asociaci8n Intarnacional de --
los Derechos Humanos determinan su nula aptobaciﬁn(BJ

Es asl que en Francia, pais europeo, con ideolg
gfa holandesa, y teniendo los mismos antecedentes, tam---
bién defiende la prActica de la "eutanasia®; y al serle -
negada manlfiesta que en ese pals se le considerari "mo--
ralmente legftima”.®

Por 10 que el c6digo penal holandés en sus artl

-eulos 293 y 294 refiere gobre la aplicaci8n de una gsan—--
cién cuando se habla de suicidio, confundiéndola también-

(7).~ Sic.= AGUILERA, Marcela.- INFORME ESPECIAL DE LA EUTANASIA.- -
HOGAR Y VIDA.- Corporacién Editorial, S.A.- México, D.F.= 199l.= ==
Pag.44.

(8) .~MEDICINE AND LAW.- MEDICAL ETHICS.- Dying with Dignity: Develop
menta in the Fleld of Euthanasia in the Netherlands.-Netherlands.-—
1989,~ pdg. 517.

(9).- MEDICINE AND LAW.~ (Ob. cit).- Pdg. 518.
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con la terminologfa de la "induccién" al suicidio; es --
precisamente por este tipo de confusibn.que se convoca a
la asamblea y se di una determinacibn para su diferencia
cibny aprecisndose asl que se debe entender por "eutana-
s8ia" y lo que se debe de entender por "induccibn al sui-
cidio®.

Raz6n por la cual se olvida dar la definicibn~
de "eutanasia” y se sigue manteniendo al margen de sus -
leyes la misma terminclogia; pero una vez hecha la acla-
racién de lo que se entenderf como la pr&ctica de la pri
vacién de la vida con méviles de piedad se permite su --
us0.

Es entonces, donde nuevamente como lo seflala--
bamos al principio de nuestro capitulo; la induccién la-
definiremos como el "mdtate " y no oomo el 'mitenms" o simple
mente: "mdtame' existiendo una'anctaci6n mis amplia pues -
8¢ ve ahora si m&s cimentada la figura del "consentimien
to", robustecida con el "deseoc mismo del paciente".

Pero es necesario entender, que &sta deseo no-
slempre irf acompafado del consentimiento, pues lo que-
se toma finalmente como vilido es el padecimiento incura
ble del enfermo, razbn suficiente con la gue la corte hg
landesa permitif su aplicacibn; tomando en consideracifn
la peticibn del desahuciado; y en algunos otros casos la
de los familiares, sustentfindoss principalmente en el --
diagndatico y determinacién del médico; dicho que se ava
la con el dictamen clinico evolutivo de la enfermedad,

Por lo que podemos decir, que son el consenti--
miento y el padecimiento los dos elementos principales -
que deben existir para la aplicaci6n y determinacibn de-
la eutapasia; y no simplemente se dé el consentimiento;-
sino gue se debe tomar en cuenta la evolucibn de la en--
fermedad; ya que sin dicha evolucifn no serd vilido el -~
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consentimiento del paciente para que sea aplicada la eu-
tanasia.

Asf cumpliendo el paciente con estos requisipq-
tos primordiales podr§ en un momento determinado escoger
el tipo de "eutanasia" que mis le agrade; inclinéndose -
hacia la pasiva ¢ la activa.

Por otro lado, los reportes editoriales publica
dos en Holanda han permitido observar que desde 1966 se-
ha tratado de dar una solucifn a la problemStica de la -
eutanasia; permitiéndo desde esa fecha su practica dia -
con dfa; sin embargo esto hasta el momento no ha permiti
do su regulacifn jurfdica completamente, pues falta plas
marlo en la norma!lo)

Lo anterior también nos permite analizar otros
aspectos que hacen posible gu determinaciSn y aplicacién
tal es el caso de la religibn; que aGin a pesar de que Ho
landa es un pals 100% catSlico sus habitantes solicitan-
el uso y pr&ctica de la buena muerte; reflejando un 69%
de aceptaci8n.

asf las estadfsticas sefialan tambi&n que va en
aumento dicha aceptacién, pues en 1966 era solamente un-
39.9%, para 1975 se obgerva un aumento al 52.6%; en 1986
ya era un 67% y es en 1988 que se llega al 81!.(1”

Actualmente se ha llegado a un %2%; dindonos a
entender gue ha existido la postura completa de la acep-
tacifin, ¥ por consiguiente se di la aceptacisn casi to--
tal de la prictica de la muerte por piedad; por lo gue-
se piensa que seri Holanda el primer pais que llegue a -

(10) .~ MEDICINE AND LAW.- MEDICAL ETHICS.~ Dyging with DIgnity:Deve-
lopments in teh Fleld of Euthanasia {n the Netherlands.- Netherlan-
ds,- 1969.~ Pag. 526. .

(11) .~ MEDICINE AND LAW.~- (Ob, cit.):- PAg.526.
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permitir su regulacifn; logrando la costumbre convertir-
se en una ley; ya que en un principio simplemente se ---
practicaba.

Aln a pesar de que Holanda contaba con los an-
tecedentes mencionados dentro de nuestro estudio, es hag
ta 1966 cuando empieza formalmente a hacer uso de ella =
en sus dos fasetas; tanto la activa como la pasiva; sin-
embargo, cs hasta el afio de 1973 cuando la eutanasia es-
aceptada ampliamente por el "consentimiento del pueblo”,
dindose bajo ciertas condiciones mfdicas a peticifn del-
enfermo y siendo denominada como: "la verdadera peticidn
o deseo filtimo del paciente desahuciado".“z)

Asi estas condiciones serdn las gue permitan -
por consiguiente aplicar la eutanasia:

"1° - Se privard de la vida a los enfermoa conaiderados-
Yabgolutamente desahuctados”, ee decir, qus esten atacados por wn -
mal incurable

2°,-56lo ee llevard a cabo cuando &¢ paciente anduviera- -

soportando atroces @ irremediables dolores provocados por la enfey
medad de tipo tneurable. Aqui se tomaria en cugnta la valoracidn --
que antoriormente as plantad para el dolor, ya que no todae las per
sonas reaceionan de igual manera; Yy por consigutente, lo que para -
algunos es un dolor irsoporiable para otros es ung pequeila molestfa;

y 3°- La eutanasia podria operar cuando al paciente pi~
diera o exigiera la muerte en wna forma reiterada y aonatanten{!)

(12).- MEDICAL AND LAW.~ MEDICAL ETHICS.- Dyging with Dignity: Deve--
lopmants in the Field of Euthanasia in the Netherlands.-~ Netherlan--
ds.- 1989.- Pdg.526.

(13).- NEDERLANDESE VERENINGING VOOR VRIJWILLIGE EUTHANASIE.- DUTCH -
ASSOCIATION FOR VOLUNTARY EUTHANASIA.- Nederkandd.~ 1991.~ December,
14.~ PAg. 3135.
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Son estas mismas encuestas las que nos sefialan -
que en Holanda la eutanasia ha aumentado de 2,000 a 10,000
personas y de 8stas; 9,000 prefieren la eutanasia en cual-

quiera de sus formas (activa o pasiva). Las 1,000 restan-- '

tes toman en cuenta la opinibn del m&dico para poder soli-
citar la aplicacifn de la eutanasia.

De estas 9,000 personas, se dividieron 5,000 que
solicitaban la eutanasia en forma verbal y las 4,000 res--
tantes era por conducto de los familiares.(}%

Lo anterior, ‘hablando en porcentaje nos demues-
tra que el 65% solicitan la eutanasia de tipo activo; mien
tras que un 35% la solicita en la forma paslva.“f’)

En otro enfoque, se demuestra que un 56% de los-
enfermos que la scolicitan se encuentran en plenc uso de --
sus facultades mentales o lucidez} ¥ el 443 muestra una in
tervenciBn directa por parte de los familiares y no existe
la peticifn directa del enfermo, ya que Ssate, se encuentra
en un estado vegetativo, comatoso o simplemente esta impo-
dido para solicitarla.(”)

En algunas otras estadisticas se habla de un por
centaje del .5%, en donde se refiere no simplemente del es
tado comatoso o vegetativo; sino todo tipo de enfermedad -~
con caracteristicas de "incumbilidad".(m)

Por 1o que se ha dicho, qua alin a pesar que la -
&tica argumenta que no es justificada la aplicacidn de la-
eutanasia, algunos doctores, enfermos, enfermeras, adminis
tradores, jurados y noliticos manifiestan que debe dejarse
a un lado la moralidad, la sociedad, las leyes y la misma-

(15)~THE SPECIAL COMMUNICATION BOOK.~ ACTIVE EUTHANASIA IN THE NETHER
LANDS.~ From the Institute for Bicethics, Maastrisht, the Netherlands.
Deceaber 15, 1990.- Netherlands.-Pag.3318.

(16) .~ THE SPECIAL COMMUNICATION BOOK.- (Ob. cit.)

(17).- 0b, cic.- PAg.3319.

(18).~ Ibidem.
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medicina incluso para poder aplicarse, toda vez que &s-
ta constituye un verdadero mal, convirtiéndose en nece-
sario: tal es el caso de los enfermos qde se encuentran
en un estado comatosP ya que se sabe por la ciencia que
est§ muerto y ya nada ni nadie puede actuar en benefi--
clo y recuperacifn del paciente.“‘g)

Razbn poi la cual se decidi® que la prictica-
de la cutanasia se podrfa realizar siempre y cuando se-
dén las siguientes condiciones:

"1%,- La petioidn constante en forma reitarada en donde-
se pida la eutanasia activa, aplicada por medic de una acbredsais
o inyescidn letal comsistsnte en una droga, aiendo esta aplicada-~
a petieidn del pactente unicamenta’.

"2°,- Que el paciente ee encusnire verdaderamenis en ===
una aituacion médica dssahuciads, ¢ en estado de musrte y sin ou--
ra alguna. Considerdndpeele como la situaeidn mddica dgl paaiente”.

"3°,- Se preasents una consulta con mda colsgas o oompafin--
ros médicos qua confirmen la decisidn eobre el estado dal paoien--
te por la enfermedad que padece, en donde se presente el desarro--
110 de la enfermedud, el cual estard fuera dal alcance médteo-cien
tifico. Conooidndolo como el historial clinice del enfarmo™. (20)

AsY, 25 médicos decidieron esta situacién en-
donde se recibieron 17 casos; y de los cuales 9 solici-
taban la eutanasia en forma activa, por lo que se reali
26 una comiaifn formada por 7 abogados, 3 doctores, 2 -
paiquiatras, 2 teSlogos y una enfermera; quienes todos-

(19) .~ MINISTERLE VAN JUSTITIE.- Information Departament Liesbeth -~
Renshman, Henny Nijenhuls.- Netherlanda.- September,25.- 1991.-Phgs

(20).- (Sic.).~MINISTERIE VAN JUSTITIE.- (Ob. cit.) .- Pdg. 2 y 3.
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ellos formaron la Comisisn Estatal de la Eutanasia (The
State Commission on Euthanasia), quienes escuchando las
peticiones de estos pacientes decidieron realmente apli
carles la eutanasia; recomendindose por parte de los B~
pacientes que un familiar les aplicara la eutanasia por
medio de la inyeccitn y no el doctor que conocib de su=-
enfermedad. Ademis la aplicacisn no querfan que se les-
aplicara dentro del hospital; sino en todo caso dentro-
de su casa en compafifa de sus familiares y amigos. Por-
lo que esta comisién accedif al ruego de los pacientes-
desahuciadoszL)

Por estas razones la corte y la legislacifn ~
aceptaron plenamente su aplircacibn, y lo mfs seguro, es
que pudiera modificarse los artficulos 293 y 294 del re-
ferido cédigo penal holandés.(zz)

Ahora se ha pensado que deben de participar
dos médicos para la determinacién de la aplicacién de -
la eutanasia, siempre y cuando sea pedida por el pacien
te o un 86lo familiar m&s cercano al enfermo en caso de
encontrarse impedido de sus facultades mentales o fuera
del estado de lucidez; y cuando no hubiera cumplido con
estos requisitos, la eutanasia no es considerada como -
ben€vola sino por el contrario, se le considerarfa como
la comieifn de un delito agravado, puesto que se viola~
el derecho de "peticifn" por parte del enfermo y el ==«
cual no manifests solicitar la eutanasia, por lo que se
incurrirfa en un delito de "homicidio": TODA VEZ QUE NO

EXISTE LA FIGURA DEL CONSENTIMIENTO, la cual perfeccio--

na a la eutanasia.

(21).~THE SPECIAL COMMUNICATION BOOK.- ACTIVE EUTHANASIA IN THE NE
THERLANDS .- From the Institute for Bioethics, Maastricht, the Ne-
therlands.- Netherlands.~ December, 15.- 1990.- Pfg. 3317,
(22).-(81c.) (Ob. cit.).~ Pdg. 3317.
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Otro ejemplo ser§ cuando a los facultativos se -
les soborne; o exista un inter8s personal en que desapa--
rezca el enfermo, razones estas suficiente para castigar-
el tipo de conducta ilicitafzﬂ

Con todos estos puntos analizados podemos detexr
minar que las legislaciones estudiadas anteriormente nos-
permiten darnos cuenta que la eutanasia es un problema --
que se contempla, sin embargo; no hay forma alguna toda--
via de que sea regulada legalmente para su aplicaciébn, ya
que la sola idea de que un pafs acepte su pr&ctica propi-
claria una arma de doble filo; ya que por un lado, se mos
trarfa el abuso desmedido de familiares por deshacerse -~=
del enfermo y por otro lado que sea el propio paciente el
que sufra el dolor inaguantable alargdndole por consigui-
ente su sufrimiento que en algunas ocasiones ya no desea-
padecer.

d) .- Constitucionalidad.- Por lo.que hace final-
mente & este apartado, diremos que nuwestra ConstitucifSn -
se sustenta en dos principios b&sicos: el primero, la li-
bertad del Estado y el segundo; el poder del Estado; los-
cuales a su vez deberSn circunscribir y encerrarse en un-
gsistema de competencia.

Asi, el ilustre maestro Felipe Tena Ramirez nos-

sefiala:

{23) .- BRAHAMS, Diana.- THE LANCET.- Euthanasia in the Netherlands.~
Netherlandg,- Vol, XXXVII,~ May, ll.- 1990.- Pég. 591,

- 103 -



“El primer principic as refiare a los derechos indivi
duales o del individuo; sustraydndoss de la invasicn del Eetado;-
tales dereohos ae olasifican tedricamente en dos oategorfas: dere
ohos del individuo aislado y derechos del individuo relacionado -
con otres tndividuos. Todoa ellon son derechos ds la peraoma fren
te al Fatado; pero la primera categoria comprende los dercchos --
absolutos, como la libertad de conciencia, la libertad personal,-
protegida contra las detencionss arbitrarias y la sagunda clase--
contiena derachos individuales que no se qusdm en la asfera del-
partioular, atno que al traducirse en manifestacionss sociales re

quieren la intervemoidn ordenadora y limitadora del Estado". (24

Por lo que asf recordaremos que la parte de -
la Constitucibn que trata de los derechos fundamentales
de] hombre recibe el nombre de "dogmiitoa", y es precisa
mante nuestra Constitucidn la que designa a tales dere-
chos con el nombre. de “garantfas individualea™.

Raz8n por la que al hacer referencia sobre el
anterjor texto, el maestro Tena Ramirez nos muestra que
eg necegario admitir que la "eutanasia® puede y debe --
ser aplicada, ya que al sefialaxrnos que el hombre tiene-
una libertad de conciencia se refiere también a que tie
ne una libertad de consentimiento; y por consiguiente,-
s8i su consentimientc interviene en la aplicacién de la-
cutanasia, &sta debe ser declarada como v&lida por me--
dio de la personalidad del Estado,

(24).- TENA RAMIREZ, Felipe.~ DERECHO CONSTITUCLONAL MEXICANO.- Edi
torial Porrida, S.A.- México, D.F.- Vigépimosegunda edicidn.- 1987.
Pag. 23. .
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Es por esta razdn, que el mBdico debe pedir per-
miso al Estado para poder realizar la préctica de la euta-
nasia; y serfa aquf la inquietud de quién realiza el pre--
sente trabajo, por que 1o Que pretendo hacer es: Llevar la -
figure médica a nuestra figura furidica; asd Lo pudctica de Lo eutdna
s4a medicamente hablando, ro solamente podnd sen comprendida pon Los-
mismos facultativos; sino tambiln pon of derecho; y por consiguiente-
dicha prdctica se puede nealizan y contemplar no como un delito, sino
como La nenlizacdidn de una detividad netamente médica-social,

AT tenemos que como ef denecho es una elencia humana, de
indote social y por consiguiente evolutiva o cambiante; pudiéndose en
nw_:luu ocasiones auxiliarse de £a medi{cina; jPorqué no, el denccho po
drd aueilian a La medicinaz, como’ muchasd otras ocasioned fa medicing -
auxilia af denecho?.,. Comsidenando af midico como ef dmico sujeto as
tivo capaz de fomar junto con el paciente La decisibn de fa aplica---
eibn de fa eutanasia; el cual puede y debe esdar auforizado para iz -
realizacidn de La misma. ¥V en el caso de carecer de dicha dacultad el
paciente pana determinar 44 eb 8u dedeo 0 no el necibin la eutanasia;
podrd ef mismo midico caloann su situncifn Lomndo en cuenta su histo
adal cbinico, fos posibitidades y poncentaje de aecuperacibn del pa--
cdente; toda vez que se cncuentrn en un edtado comatoso o vegetativo-

inreversible. '

Todo Lo antenion se verd avalado con fa opinidn de dos o
mis mdicos copecialistas, quienes podrdn dax su veredicto haciéndo-
Lo def conocimedinto a Lod familicnes del paciente y en un momento de
teuninado podnd decidirde su aplicacidn,

Por lo que hace al respecto de la integracién -
hemos de tomar en cuenta la opinifn de Jellinek al sefia--
larnos la intervencién del Estado.

Jellinek nos dice:

"Lg Constituctdn abarca los prineipios juridicos que de-
atgnan a los drganos eupremos del Estado, los modos desu créactidn,ous
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relaciones mutuas, fijando el ofrcule de su acoidn, y por dliimo; la-
" adtuacidn de cada wio de ellos respecto del poder del Eatado".(zs)

Por lo gue cuando nos referimos a nuestra Consti
tucibn, contemplamos a la eutanasia deade el punto de vis
ta de que: "lo que no esta prohibido esta permitido™; y po
drfamos atrevernos a afirmar que lo que Jellinek nos dice,
es la pauta de la afirmacibn por lo que hace a la creacifn
de un Srgano especializado que permita dar la aprobacifn-
de la practica de la buena muexte; asl se cumple con la fi
‘4acifn del circulo de accibn, como nos lo refiere el autor
tomando en cuenta la situacifn de cada uno de los particu-
lares o de quifn solicitare en este caso la "eutanasia®; -
cumpliéndose asi el punto referente por lo que hace al "pe
dir permiso al Estado para la aplicacidn de la eutanasia®;
pues e¢s la figura que se encuentra inveatida de autoridad-
y poder suficiente para satisfacer una necesidad que dfa a
dia se convierte en una realidad social.

En una palabra: el Estado podrd otorgar sus m&s-
amplias facultades a un 8rgano creado o institucibn espe--
cializada, que a su vez permita analizar ia propuesta y pe
ticibn del enfermo cumplimentando una serie de requisitos-
que permitan llevarla a cabo.

Por lo que cabrfa mencionar que ge puede hablar ~
de una "inioiativa de ley”, con respecto a los articulos 33 y
375 de la Ley General de Salud; asf comc del artficulo 308-
del C6digo Penal para el Distrito Federal; manejfndose el-
primero como los requisitos bislcos e indispensables para-
la aplicacifn de la eutanasia; y el segundo como excusa ab
solutoria.
(25),= JELLINEK, G.- TEORIA GENERAL DEL ESTADO.- Editorial Buenos Ai--
tes Argentina.- Vigdsima edicidn.- 1934.~ Citade por TENA RAMIREZ, Fe-

1ipé,- DERECHO CONSTITUCIONAL MEXICANO.~ Editorial Porrfia, S.A.~ Méxi-
¢o, D,F.~- Vigeslmosegunda edicién.~ 1987,- Pdg. 23.
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Habl&ndose nuevamente de que el Gnico sujeto fa-
cultado y capaz para aplicar la eutanasia serfa el médico;
con el consentimiento del propio paciente; corroborfindose-
dicha peticibn con dos o m&s facultativos los cuales toma-
rin en cuenta el historial clinico del enfermo y el porcen
taje de "vida" que tuviera.

A8l log requisitos para procurar su aplicacifn -
serfan necesariamente indispensables, y al no ser correcta
mente presentados; automiticamente se har&nacreedores a --
una sancién; y ahora sf pudieramos hablar de la figura del
"homicidio” y no de la “eutanasia™ como lo prevee nuestro-
c6digo penal en su artfculo 302.

"Art. 302.- Comete el delito de homicidic:el gque
priva de la vida a otro".

Habléndose de la sancifn respectiva al delito de
homicidio.

Sintetizando:

Con base en los artfculoa 71 y 72 ds nusstra Carta Magnra, -
88 orez un proyecto da inteiativa de lay; en donda ee sefialen loe requi
sttos que debe rewntr el pacientes para otorgarle la eutanasia; la cual
serd aplicada por persona conferida iinicamente por las facultades dal -
Estadv en base a la modificacidn de los artieulo 308 dsl cédigo penal,y
33, ast como 375 de la Ley General de Salud; y loa cuales se presenta-
rdn an un orden eronoldgico ante una intituoidn determinada por el mig
mo Eetado. .

Eg entonees, donde la figura del Estadn intervendrds pugses
quidn dard el permito espsctal a instituoton determinada, cradndola y-
confiridndole facultadas ouficientss para llevar a eabo la petioidn -
dal enfermo; y como ya se meneiond anteriomments, sea el propio mddico
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8l iinico facultado para pedar aplicar la eutanasia; ampardndose bajo el
- eongentimiento del paciente y las cirounstanctas da gravedad e inourabi
lidad del mismo.

XY en @l caao de que el paciente se encontrara en estado ve-
getativo, sea el propio médico junto aon doa fasultativos mds y el dic-
taman mddico o historial clinico el qua determine su aplicacidn; hacidn
dola del conocimiento a los familiares del enfermo; firmando pues un do
cumento tipo responsiva o de aceptacidn por parte de la aplicacidn de -
la eutanasia; semejanta a la que se da en los hospitales cuando los fa-
miliares dasean llevarge al enferme bajo su respomsabilidads demoatran-
do asf que el enfermo ya no tiene oura alguna puee se ha demostrado las
limitantas de la ciencia en cuanto al tratamiento pues ee ha llegado --
hasta los ditimoa avances ctentfficos para poder detectar el mal y lo--
grar restablecarlo a su antigua vida.
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C AP I TUILO V.
BATUDIO DR CAMPO,

a) .~ Puntos comparativos de las cuatro posturas.- b).-
La opinifn del enfermo y sus familiares.- c).-Puntos -
sujetos a discucién.- d) .- Propuesta a diversas dispo-
siciones legales en relacifn a la eutanasia; y e).- ~=
Cuadro comparativo entre el delito de homicidio y la -
eutanasia. propuesta.



ESTUDIO DE CAMPO.

Después de haber comentado cada una de las postu
ras, asl como reflecionado sobre el tema; ahora nos toca -
conocer lo que opina la gente dentrovde nuestro pafs; es -
decir, lo que realmente se piensa sobre la aplicacibn de -
la "eutanasia® y su definicifn de la misma.

§in embargo, estos puntos se ver&n con base en --
‘unog cuestionarios que se proporcionaron para el desarro--
llo del tema y sobre la discucidn y comentario del mismo.

No sin antes aclarar que estamos hablando de o--
torgar una *buena muerte':.mﬁs no de una ayuda espiritual-
para morir; ya que se habl§ de eutanasia y no de tanatolo-
gia; esto es, que nos estamos avocando a la muerte pedida-
por el enfermo el cual lo manifiesta a través de su consen
timiento, o en su defecto por medio de sus familiares o a-
migos; md&s no nos estamos refiriendo a ayudar a un pacien-
te espiritualmente a morir; porque sino estarfamos hablan-
do de una preparacién para "el bien morir" y no de la apli
cacién de la “eutanasia”.

Por lo que al tener una vieién mfs amplia del te-
ma podremos pasar a la fase final y desarrollo de la pra--
gante.

a) .- Puntos_comparativos de las cuatro pesturas.=-
Esto es; ante todo una simple comparacién entre el enfoque
social, eclesifstico, mé&dico y juridico.

Primero que nada, estas cuatro vertientes nos se-
falan tajantemente que el ayudar a suicidarse constituye -
un verdadero “deljto" y "pecado"; visto a los ojos de la -
ley natural y las leyes creadas por los hombres.
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Sin embargo se nos habla de un "suicidio" que; -
como comentamos en el apartado legaﬁl)la eutanasia no es -
un suicidio, toda vez que se nos solicita que se acabe con
un sufrimiento del cual se carece de toda cura médica y se
sabe gque de todos modos se moriri.

Por lo que nos damos cuenta de un error al cata-
logar a la eutanasia como un homicidio o como un suicidio,
ya que en el caso del estado vegetativo; se ha declarado -
la muerte cerebral y por consiguiente no hay vida, resul--
tando tonto e increible creer que se acabo con la vida del
muerto.()

Con lo cual ya nos damos cuenta que en el presen
te estudio se hablo de que: "para que exista el suieidio debe --
existin una induceddn, que requiera un dolo especifico, consistente -
en £a voluntad y conclencia del agente de gatar actuando para procu--
Agx que el paciente 8¢ duicide; itustrdndolo para que Lo pueda consu-
marto ed mismo”, )

Por lo tanto, no podemos conslaerar tampoco a la
"eutanasia® como un suicidio, sinc mfs bien como una ayuda
a mprir pero teniendo como caracteristicas el pedirlo (o -
la peticifn) por parte del enfermo; y en caso_de gque Sste-
no lo_pudiera proporcionar sflo lo harS un familiar que se
le considere como el "mfs allegado al desahuciado”.

{1).= Confrontacién con el presente trabajo en lo referente al capf-
tule 1V,

(2) .~ GIMBERNAT ORDEIG, Enrique.- DERECHO A LA VIDA Y EUTARASIA.~ Edi
ta la Procuradurfa General de la Repfiblica y Procuradurfa Ceneral de-
Juuticia del Digtrito Federal.- Intituto Nacional de Ciencims Penales.
Revista Mexicana de Justicia 87.- No. 4.= Vol. V.~ Octubre-Diciembre.-
1987,~ Pig.138.-

(3).~ CARRANCA Y TRUJILLO, Ra(l; CARRANCA Y RIVAS, Raiil.- CODIGO PENAL
ANOTADO.~ Editorial Porrda, 5.A.~ México, D.F.- Pdgs. 762 y 763,
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Estas cuatro posturas también nos sefialan que se
prohibe su aplicacidn, ya que no hay alguna legislacibn -~
hasta el momento que la permita; ni que pueda ir mis allf-
de lo establecido en las normas divinas y humanas creadas-
por un grupo de legisladores gue saben las necesidades ge-
nerales de una poblacifn determinada,

Por otra parte, la Iglesia nos dice: que noso---
tros no somos nadie para determinar si una persona puede -
vivir o dejar de vivir; ya que esta labor es Gnicamente de
Dios, pero: ;Cimo saber realmente cusl e4 La voluntad de Dios, qui-
z8s 8L ya Lo quiera necogenr, pero el hombre pon su incansable afdn de

tuchar contra La muente y seguir prolongando La inmontalidad Ee aiga-'

alargando La vida del enfeamo y por consiguiente nosotros no sabemos-
diseernin entre ta voluntad de Diod y nuedtro egoismo?... Por Lo que~
JEs realmente La voluntad de Dios la de seguin alargando ta vida de -
todo aquil que sufref... 40 es acaso el xeto de la eiencia descipling
rin wEdicamente por saber y aplicar muevos avances hacda {as enfereme
dades imcurables?...

iNo Lo 4abemos!... Simplemente que la Iglesia a nues
tro modo de ver, tampoco nog dice en donde comienza la ju-
risdiccién o &mbito de &sta con la medicina. :

Y ya que hablamos de medicina, tampoco nos sefia-
la hasta donde son buenos los adelantos y avances gue se -
tienen con las nuevas raraa e incurables enfermedades que-
aparecen dfa con dafa, ya que si bien es cierto que algunos
hombres prefieren que sean estudiados como "conejillos de-
indias® con los nuevos y sofisticados mftodos; tamblén ea-
cierto que existen hombres que no desean seguir luchando-
contra lo irremediable, por lo gque es sy deseo {inicamente-
el de "morirse", y por consiguiente piensan en la aplica--
cifn de la "eutanasia®.

No conforme con lo anterior, se convierte esto en
un "mal incurable y necesario” para la ciencia y por consi
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guiente para la sociedad, la cual no sabe hacia donde in-
clinar su balanza, ya que mientras unos estfn a favor, -~
los que estdn en contra la sancionan terriblemente sin -=-
darse cuenta que es un mal que acoge a una gociedad que -
estd consciente de la peticifn de un paciente.

Paro es esta misma sociedad, la que restringe y
no les permite aplicar la buena muerte y por consiguiente
evitamos convivixr con ella como lo hacfan nuestros antepa
sados, ya que como en un principio del presente estudio,-
la muerte era una compaiiera con la cual se convivia. @

Con respecto a los mé8dicos, son ellos los gque =
realmente junto con el enfermo conviven diariamente con -~
el dolor y la muerte,A ya que ellos; come su juramento hi-
pocrftico se los exige, "no pueden proporcionar droga al-
guna que acorte su vida", sin embargo tienen que evitar -
el dolor y algunas veces el evitar el dolor depender§ de~
la mucha o corta vida que le preste Dios; y volveremos al
principio: (Culdd &4 fa voluntad realmente de Dinst...3Qué La cien-
cda siga alangando 2a vida de fos pacientes desahuciados y que ya no
quichen vivial,.. o jQué Los médicos nealicen y complazcan Las peti
eiones de sus pacientes que cheen en fa eutanasiaf... Tampoco Lo sa-
bemos, pero fo dnico que pudieramos creen serta que La decisidn pu—-
diena depender no simplemente de fa peticitn del paciente; sino tam-
bifn nealmente de fa situaciln en que e encuentra ef nicleo famili-
at; esto eb, que hasta que realmente nos encontremod en "una situa--
eifn que pudiera sugerirnos La aplicacidn o no de La eutanasia po---
dalamos saber ad nealmente nos conviene esta posieidn; pero mientras,
asi e tiene una proteccddn y derecho a la vidayy a La Libertad, tam
bifn senla bueno y necesario Lener derecho a una buena muerte y sdn-
sufrimiento,

(4) .=~ Conforntacidn con el presente trabajo en el capitulo I, corres
pondiente a los Antecedentes Histdricos.
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Podemos deducir, que ning(in aspecto por mis ar
gumentos a favor que pudiera tener en beneficio la aplica
cifn de la "eutanasia” serfa vilido y por lo tanto quizis
tampoco pudiera realizarse su regulacibn; afin a pesar de-
que se sabe que es quiz&s un verdadero "mal necesario" pa
ra muchos; y afin a pesar que no se tenga la solvencia eco
nSmica para sequir atendiendo al enfermo; muchos piensen-
que es atentar contra los mandamientos de la ley de Dios;
pero sabemos bien que estos mandamientos estdn contempla-
dos en una venganza, en un odio, cosa que muy rara vez se
manifiesta en la eutanasia, ya que lo dque se pretende es-
que con su aplicacibn se evite un dolor, sufrimiente o a-
gonfa insoportable hacfia un mal que no tiene cura, y el -
cual no se puede mitigar, o que quiz&s sea hasta peor el=-
no poder proporclionarle al paciente el tipo de ayuda que-
constantemente nos plde, ya que se dice que no somos ~w=~
Dios para determinar nuestra existencia y muerte en esta-
tierra.(s)

Sin embargo, sf podemos juzgar aln con ciertos-~
elementos que sirven de indicio para castigar un ilicito-
contemplado en una serie de normas creadas por el intelec
to del hombre; pero,... noc somos capaces de ayudar y cum-
plir "la (ltima voluntad de una persona® gue nos solicita
acabar humanamente con su angustia, su dolor y hasta con-
la pena moral que nos allega en su manifestaciSn paiquica
y fisica; ya que no podemos combatir o lidiar con ese do-
lor y ese mal incurable, encontrindonos- con la derrota -
ante una enfermedad la cual sc trat6 de combatir por poco
o mucho tiempo. Y la cual se nos muestra como resultado -
hacia esa limiéante tan grande del hombre hacfa las nue--
vas enfermedades. '

{5).~ TIHAMER, Toth. Mons.- EUGENESIA Y CATOLICISMO.- Editorial Foblet

S.A.=- Buenos Aires- Argentina.- 1942.- Pdg. 102.
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Asi que somos incapaces de complacer a nuestro-
enfermo con el Gltimo deseo de su "angustiante y dolorosa
vida®; por lo que no podemos modificar su desesperacibn;=
evitando el sufrimiento y por consiguiente otorgarle la -
"buena muecrte®.

b) .- La opinién del enfermo y sus familiares.--
Es aqui, en donde precisamente se demuestra con la valora
ci6n de las encuestas que: "no es completamente aceptada-
por la poblacifn mexicana® como serfa en el caso de Holan
‘da; esto también se debe a las bases de gu ideologfa, cre
encias, educacibn, religifn y un ain fin de factores que-
influyen en el desarrollo como pals para la aceptacifn de
la propuesta de la eutanasia; pero egto no obsta para de-
cir que no hay gente que desearfa aplicarse o aplicar la=-
eutanasia.

La encuesta se realizb a 150 gentes; de ellas,-

estas eran familiares, paclentes y dectores; posteriormen
te se aplicarfa el mismo cuestionario a 50 personas mfs -
con el fin de manejar asf la opinisn pfiblica general. Por
lo que estas encuestas arrojaron los sigulentes datos:

En pacientes de diversas enfermedades, Lomamos como base
a 50 personas, asi que de eitas cimcuenta  se desprende un 100%; pe-
no de estas 50 personas; &5 aceptaron £a ewtanasda y 25 no.

Te estas 25 perdonas que la aceptanon solamente 10 esfa
ban en favor de £a eutanasis activa; mientrad que Las otras quince -
estaban a favon de La eutanasi{a pasiva. Esto nos di un total de que-
un 50% esta en contra de fLa aplicaclin de £ eutanasia por divendas-
razones, enmtre eflas esperan que algin dia aparezea La cure a su mal
ain embargo 47,5% acepts Lta eutanasia pasiva y un 2.5% la eutanasia-
activa,

Esto ya nos dd una idea mis sobre ai es 0 no aceptada fa-
eutanasia come una alteanativa para mondir.
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Por oiro lado, se nealizs la encucsta econ Los doctores: en
donde nuevamente se foman como base 50 opiniones mEdicas; diendo E5--
fas el 100%. '

Asi se aprecddn que, 30 doctores de esos 50 estaban de a--
*euendo con ta prictica de Ea eutamasia y Los 20 restantes en contra;-
o que nos da un porcentaje del 60% a favor en contra de un 40%; Adn
embargo de £os médicos que fa aceptaron 16 estuvieron a davor de fa -
eutanasia activa ¥ 14 de La ewtamasin pasiva; por Lo que nos dif um -
32% a favor de fa eutanasia active y un 28% a favor de La eutanasin -
pasiva. Claro que Los facultativos al dar au punto de vista nos mani-
festaron que 2a aceptacidn se daba con base en £a enfermedad, ya que-
cllos af conocer realmente Los signos y sintomas de uma emfermedad in-
curable sabfan cual seria su promedio de vida y por comsiguiente qui-
288 Los efectod a futuro de ehe o es0s padecimientos; asl como sub ~-
complicaciones en alguinos casos.

Por Lo que hizo a fos_familianes, estfos fuenon tambibn.5¢ -
gentes; de Laas cuales 17 aceptfanon la eutanasia y 33 no; Lo que amvo-
ja un porcentazje de 34% @ favor y un 66% en contra; poslericmente de
es0s 17 que £a aceptaron 5 fueron a favonr de ta eutanmsia activa y 12
a gavor de £a pasiva; por Lo que Lambién nos dis el percentaje de wn-
108 a javorn de la activa ¢y 243 a favor de La pasdva,

Todo esto nos permite pancatarnos que Quizds pon las tradi
elones, costumbnes, ideotogias y demis {actones sociales fa "entana-
4ia" no tendria cabida todavia tan profundamente como seria en ¢f ca
. &0 de Holanda; pero 8sfo nos permife que se pudiena legislar sobre el
Lema, hazdn por Lo que se propondrda definirfa pana evitar mis confu-
afones con el homicidio 4 ¢f suicidio semanticamente hablando como se
expuso en el presente estudio en Lo que respectn al capitulo cuarte.

Alin a pesar de esta encuesta realizada, algunas manifesda--
ciones a Las preguntas que se foamubaron fueron fas sigudentes:

"La eutanasia deberfa ser aplicada, ya que mucha gente su--
fre de ver agonizar a sus familiares"...

"S{ yo pudiera, aplicarfa la eutanasia, porque no; sin em—-
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bargo la ley me casctigarfa y me retirarfa hasts mi céduls y después con
qué gonn"...

"Mi juramento no me lo permite, pero claro estf, que yo of
"le pedirfa a wi familia que sif me ven sufrir por un padecimiento incura
ble me apliquen un tdzico para que ya no viva mis; pues he visto como —
sufre mi familia cuando alglin familiar eata enfermo”...

"iAcaso no es permitida?.jiCémo otras cosas sl las permi—
ten y no se castigan?l".,,

"Deberfa de ser permitida para algunos casos; pero la gen-—
te abusa y podrfa hacer mis maldad de la que ya se hace"... »

"Me parece que es mala, pero pudiera tener su lado positi-
vo'...

Yo no ls usarfa”...

"Estoy en contra de ella o de eu usa"...

"Es una buena opcidn a la muerte®...

"Yo pienso que asf como me tiene un derecho a vivir, tau—
bi#n se debe tener un derecho a worir"...

Como s¢ ve, estas son aldunas opinioned en contra como fam--
bifn a favor de la eutanasia, pero Lo ciento és que no sabemos &4 se de
be ocupar o no; hasta que realmente, como vulgarmente se dice:"estamos
en Los zapatos de esa perdona para saber como camina y en donde Le mo--

Lesta la piedrita”... Lo mismo puede suceder con fa eutanasia, no pode?

mos hablax a favor o en contrn de ella hasta que quizds nos encomtremos
en una situaciln en donde se pudiera aplicar fa misma; Lo {inico que 3i-
pudienamos hacen senia darnfe un posible marco juridico de regulacidn,

c).-Puntos sujetos a discucifn.~ En estos puntos =
sujetos a discucién contemplaremos las 50 personas que se to

maron como base u opinifn general, sin encontrar en ellos -
la existencia de un familiar que se encontrase enfermo para-
afectar nuestro porcentaje durante la prictica de la encues-
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ta; asf se observS que un 16% estaba a favor; un 44% en con
tra y un 40% dependfa de las causas de la enfermedad para a
plicarla; por lo que se ve que de esas 8 personas que estu-
vieron a favor sabfan el significado de la palabra eutanasi
ajy y las 22 en contra m&s o menos sabfan su terminologia y-
en que consistia; mientras que los otros 20 restantes no sa
bfan ni de que se les hablaba; fuf asf cuando nos dijeron ~
que entonces dependfa del caso y de la situaciSn para apli-
carles la eutanasia.

Dentro de esos puntos sujetos a discusibn depende
ria principalmente el hacerle del conocimiento a la gente -
en que consgiste la 'bueng‘muerte'r posteriormente darle una
terminologfa adecuada para evitar su confusisn con la del -
homicidio y el suicidio; y finalmente aplicarle una modifi-~
caciBn a nuestro c8digo penal y a la ley General de Salud -
para legrar su contemplacifn y la normatividad de la eutana
sia.,

Otro de los puntos serfa: que al momento de ejecu~
tarse la aplicacifn de la eutanasia, el mE&dico_gqua tuviera-

a_su_cargo la evolucifn de la enfermedad del paciente, pu--
diera determinar sl efectivamente su mal tiene o no tiene-

cura; y en caso de que no, &ste se corroborara con la decla
racién y certificacifn médica de los facultativos especiali
zados en la materia correaspondiente.

8i estas declaracicnes se encontrasen de acuerdo=
con la peticibn reiterada del paciente, podrfa darse el tér
mino final de la vida tan angustiosa del paciente.

Esto se puede dar también en el caso de que uno -
de los familiares del paciente lo solicitage; siempre y --
cuando el paciente se encuentre declarado "cerebralmente --
muerto”;es decir, que se encontrara en estado “vegetativo”.

Entonces cuando se certificare y diese valor pleno
a la peticibn reiterada del enfermo para aplicarle la euta-
nasia se har8 constar en el acta de defuncifn que determi-
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ne si fué pedida por parte del paciente o por un sSlo fami-
liar de &ste; y en caso de violarse con los requisitos que-
se requieren para aplicar la eutanasia, o se violase la de-
terminacién dentro del acta de defuncién, se ocultare o deg
truyese as! como también se faleificare o se hiciera un uso
indebido de ella, podr§ ser castigado al mfdico o0 a la per~-
sona que lo realizare separfndole de sus funciones labora~-
les por el resto de su vida; y lo mismo pudiera aplicarse -
con una sancifn a aquél individuc que violase el consenti--
miento del paciente aplicando la eutanasia; pudiendose in--
cluily al facultativo o el familiar en caso de que el pacien
te se encontrara dentro del é€stado vegetative.

Para evitar problemas quiz&s en instituciones, --
los médicos pudieran quedarse con copia del original del ag
ta de defuncién para que en caso de que se dastruyegse o de-
sapareciere se tuviera constancia de 1o que se plasm§ en --
ella.

En algunos casos, los facultativos ayudan A sus pa
cientes a dar el paso final y decisivo en su vida en cuanto
hace a la aceptacifn de su enfermedad; por lo que serfa ne-
cesario respetar el punto de vista del paciente y someter--
nos a su decisibn; por lo que si se respeta la dignidad del
individuo y su libertad, también serfa necesario respetar -~
su decisidn al escoger o inclinarse hacia la opcifn de la -
muerte gue mis le conviniere. Esto suena absurdo, sin embar
go, el hombre en algunas ocasiones decide como vivir su vi-
da y también pudiera decidir su muerte, por lo que se dice=-
que: "se compadecen® de los sufrimientos infGtiles que pade-
cen los enfermos al t&rmino de sus vidas, por lo que se de-
be considerar a la muerte como una parte integrante de nueg
tras vidas o de la vida.(6)

(6).- JIMENEZ HUERTA, Mariano.~ DERECHO PENAL MEXICANO.- Editorial Po~
rria, 5.A.- México, D.F.- Pag. 66. :
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De esta manera, si todo individuo tiene derecho a
vivir con dignidad, también se tendr& en el caso de la muer
te.(n Y si el dolor debe ser soportadd con dignidad mien--
tras exista la posibilidad de alivio o cura; no debe exis—-
tir ninguna raz6n para prolongar algunas veces mds el sufri
miento del enfermo gue no la tiene.

Por lo tanto, la Gnica labor del m&dico seri la de
calmar los dolores y sufrimientos del paciente sin estar o-
bligado a utilizar todos los medios m€dicos dentro de la --
ciencia si el paciente no lo requiere o no lo desea; ya que
se podrfa provocar la prolongacién del sufrimiento evolucio
nando mis y méis la enfermedad; por 1o que se caerfa nueva--
mente al circulo vicioso del cual partimos en un principio-
‘de nuesto estudio como serfa el caso de: "prelengar la vida
del enfermo mediante drogas, oxigeno, enervantes, psicotrf-—
picos, alimentacifn intravenocsa o inclusive hasta con la ci
rugia misma", )

d) .-Prcmue§ta de diversas disposiciones legales ~
en relacifn a la eutanasia.- Finalmente para poder concluir
‘con el egtudio de la eutanasia y el homicidio, diremos la -
definicifn propia de la buena muerte:

IVTANASIAt Bs el movil da ptedad, qus tiena un facultativo o un adle -
familiar para privar do la vida a una persona enferma de wun mal de ti-
po incurable, aquejada algunas veces de cruslea dolores y que en forma
reiterada a petioidn del enfarmo o dol mismo familiar, solicita se aca
be con el padectmiento, ya que la ciencia se encugntra limitada para -
la apliecacidn de una curda, puss se desconoce la evolucidn y diagndeti-
co da la enfermedad.

Hemos de tomar en cuenta que se entiende por peti
cifén reiterada o consentimiento.

(7).~ JIMENEZ HUERTA, Mariano.- "DERECHO PENAL MEXICANO".- Editorial -
Porriia, 5.A,- Méxlco, D,F,- Tomo II.- Pdg. 66.
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Se entiende como petieidn reiterada el consentimiento del -
pacienta cuando ust lo solicita y el cual podrd ser eperito o verbal.

Ademds ee aplicard la eutanasia cuando ya se haya hecho lo-
posible e tmposible para remediar la enfermedad o bien ouando se le de
clare al enfermo un padecimiento irreveraible, sin evolucidn o simple-
mgnta la musrie oerebral; siempre y cuando lo manifieste al facultati-
vo aapa;ializado rara ello y con la autorizacidn de la ingtitucidn de-
terminada.

Como se observa, hemos agrupado todos y cada uno-
de los puntos estudiado en el desarrollo del presente traba
jo, para lograr lo que serfa nuestra propia definicisn; ~-
pues contemplamos el "mSvil de piedad" que tiene el faculta
tivo o un s6lo familiar para. privar de la vida a una perso-
na enferma de un mal, con caracteristicas de ser incurable-
e irreversible; perfeccionfindose con la figura del consenti
miento ya que la ciencia médica sc encuentra limitada por -
tan rara enfermedad alin a pesar de que ae ha hecho lo posi-
ble e imposible para remediar dicho mal.

A8l s6lo se dard su aplicacifn por mSviles compa-
sivos exclusivamente, el cual se manifestar8 por medio de =
las sfliplicas reiteradas del paciente ante toda impogibili~-
dad de auxilio prestado con anterioridad para salvar la vi-
da; "vida®™ que s6lo podr& determinar el médico,especializa=-
do en la enfermedad.

Y &sto s8lo se dar& cuando:

1°,- Exista la aprobacibn de dos m&dicos no resi--
dentes de propio hospital pero que conozcan de la especiali
dad o tratamiento de la enfermedad, con el fin de que detex
minen ambos que el mal es de tipo incurable o Que no se tig
ne cura para egse tipo de enfermedad desconocida.

Al hablar de dos m&dicos no residentes del propio-
hospital nos referiremos a que ser8n dos facultativos de -=
cualquier estado de le reptiblica; de cualquier otro hospi--
tal o institucifn médica; esto con el fin de evitar una po-
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sible corrupcisn entre ellos y otorgar la eutanasia con o=
tros fines diferentes a la piedad o compasifn abusando asf
de su aplicacién.

2°,~-Que la peticifn la haga el paciente; y en ca
80 de que no la pudiere proporcionar se dispondr& a peti--
cifn de un s6lo familiar m&s allegado al enfermo, avalada-
siempre bajo la aprobacifn del médico que conocib. en la =
Gltima fase de la enfermedad de dicho paciente.

3°.- Esa peticifn podr& ser en forma verbal o -~
por escrito, dependiendo de las facultades mentales en las
gue se encontrard el paciente, como se ha sefialado en el -
desarrollo del trabajo. Lo cual tambi&n podr8 ser avalado-
con el informe médico que proporcione el facultativo que -
conocié la evolucibn de la enfermedad. Esta consistird en-
un informe que determine loa signos y sintomas de la enfer
medad, asi como la explicacifn por la cual no tiene cura esg
tando acompafiada de hora, fecha y firma.en que se diagnos-~
ticd al paclente para que tenga validez.

Deberd tenerse copia para archivo, para los fami
liares, para pregsentarse anexado a la acta de defuncibn, -
asi como copia para los dos facultativos que conocieron o-
intervinieron y finalmente' una copia para el doctor que -
determin8 primeramente la enfermedad.

4°.=- Cuando no se cumpla con los requisitos seiia
lados se podr& hablar del delito de homicidio y se castiga
r& con la pena sefialada en el artfculo 320 del Cddigo Pe--
nal; deatituyendo de sus funciones laborales al m&dico que
procedid a la prictica violando los anteriores preceptos.

5°.- En caso de que se cumpliere con los requisi
tos mencionados en los puntos del uno al tres, la eutana--
sia.no serd castigada; sino al contrario se le considerar8
como un beneficio a favor del enfermo siendo quizfs el Gl-
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timo deseo cumplido del paciente, considerfindolo como un =
acto de compasifn y caridad.

Se puede observar que cumplimos en proporcionar -
un analisis y definici6n a la eutanasia, sin llegarla a --
confundir con el homicidic y el suicidio.

A continuaci®n, pasaremos a apreciar los posi-—-
bles requisitos para su aplicacién y los cuales serin con-
templado dentro de la Ley General de Salud; pudidndose ha-
blar de un "NO CASTIGO" al m&dico gue cumpliera con ellos,

Nuestra Ley General de Salud, en su capitulo IIL;
titulo tercero, en lo referente a la Atencidén mé&dica nos -
dice en su artfculo 32:

S¢ entiende por atencion mddica, el conjunto da servieios
que 88 proporetonuan al individuo a fin de proteger, promover y restau
rar su salud.

Y es el articulo 33 del mismo ordenamiento que ~-
ser8 modificado en su parte final al agregarle una nueva -~
fraceifn, pues ser§ agut en donde contemplaremos a la euta
nasia con la caracterfstica del mGvil de piledad.

Art. 33°-Las atenciones médicas aon:
I.- Preventivas, queé incluyen las de promocidn general y -
protacatén espsctfioa.
II.- Curativas, qus tienan como fin efectuar un diagndsiice
temprano y proporcionar tratamiento oportuno.
III.- Da rehabilitacidn, que ineluyen aeoionee pendientes a-
corragir las invalideces ffaicas y mentalas.

Y es aquil en donde agregaremos la fraccidén IV pa-
ra determinar la aplicacifin de la eutanasia como una aten-

citn médica "compasiva".
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Por 1o que agregariamos:

1V.- ¥ compasivas; que tiemen como fin evitan el sufrimien
Lo y dolor al paciente, de canractenistica de imcurabie.

Comprendiendo Las atenciones médicas ya no tres apartados,
4ino cuatio que serian:

1%.- Las preventivas.

1°.- Las cumativas,

3°.- Las achabilitativas; y

4°%.- las compasivas.

AsZ estania contemplada fisicamente la eutanasda y determi-
nada su aplicacidn pon Los doctores Omicamente; evitando el dolor 8im
protongdr mia La vida del enferme que ya mo quieae vivia.

Hablabamos de que debe existin unz imtituciin que determine-
su aplicaciln, y. que mejon imstituciln scrla la misma Secretaria de
Satud, ya que ella &4 La que Aige Las Labores de Los mEdicos propor--
cionandola por medio de La alencidn médica Racia Los pacientes.

AQuE ya tambiln detexminamos Lo ixtervencisn del Eatado como
L0 neferdiamos en el capitulo 1V de este estudio; y pera penfeccionar-
Lo todavia mis; dentro de La misma Legisfaciln (la Ley General de Sa-
Lud) pudieramos hablar del articulo 375 en donde se hard otha modifi-
cacidn, agregando Lz fraccidn IX bis, que comprenderd La aplicacidn -
de la "eutanasia®.

Art, 375.- Requicren de peamiso:

IX bis.- Los médicos que apliquen o requiehan aplicar fa eu-
Lanasda,

Esto nos permite entonces hablfar ya de Los requisitos que se
requienen parn su aplicacisn, Los cuafes sexdn contemplados dentro de
esa misma fraccidn def anticulo 375 de Lo Ley Gemeral de Salud; por -
Lo que diremos que quedard de La siguiente forma:
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Art, 375.- Requieren de peamiso:

IX bis, = Los médicos que apliquen o requieran aplicar La
eutanasda cumpliendo siempre con Lo4 siguientes nequisitos: ,

a).- Que la enfermedad del paciente fenga caractentfaticns
de incurabilidad,

bl.~ Que 4e presente La sensacidn o experimentaciin de do
Lones u otnos padecimientos que se muestren durante ol desanrollo de
La enfermedad y que no puedan mitigan el dofox por estar considera--
dos fuera del aleance elentifico.

el.- Que el enfeamo pida en una §orma consfante o Aeite-
rada La teaminaeiBn de du vida por el método de eutanasda; y

d}.+ Que el paciente se encuentre em um esfado psicofisi-
co del cual ya no tenga variante su enfermedad; es decin, que sea --
consfante y declarada {rreversible. Cabe hacea fa aclaracidn que tam
bidn pucde contemplonse la "muente cerebral®; y en este caso el pa--
elente puede solicitar La eutanasia cuando £e haya expuesto al médico
que en caso de caer en ese estado comatoso Le puede aplican La eutana
sda.

AsT cumplinemos tambiln con el apaatado que hemos venddo o4
tudiando- neferente a que el Estado debe otorgan un permiso para poder
apticarfa cumpliendo siempre y cuando con umx sexie de requisditos in-
dispensables para poder avalar su prdctica,

Posiblemente con estas Aazones expuesias, pudiena la eutana
&ia Lenen acogida dentro de nuestnas Loyed aplicarse nealmente @ «--
quéien Lo necesitare y castigar a quifn abusare de ella, afin a pesar -
def poacentaje ian bajo que arrojanon nuestras encuestas realizadas.

Tambidn quizds nrequiere pasan un tiempe para que sea asimi~
Lada por nuestra poblaciin ta determinacifn de fa prdctica de la euta
nasda; ya que nos df pavor el significade de La palabra afgunas veced
desconociendo su tenminologia pon completo,

Por otro Lado, La contemplaciin peral en nuestro cidigo se-
ala dentro de su anticulo 308 en donde se hablaria de una excusa absg

" tutoria para aquil midico que aplicare fa ecutanasdia siempre y cuando-
cumpliena con Los requisitos sefalados en el anticufo 375 de La Ley -
General de Sefud; quedando come Aigue:
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Ant. 308 det Cédigo Penat,

«ooCunndo se cumplan con los nequisitos establecidos en el
articulo 375 de La Ley General de Salud, no se aplicard pena alguna al-
gacultativo que Lo hiciere.

Lo antenion peamitind entonces hablar de fa figura del ho-
micidic i no de La eutanasia, evitando confundinta, pues se habla de --
una excusa absolutoria que posiblemente pudiera estan contemplada en el
apartado de La "minima temibilidad" ; ya que &4 bien es cieato que de-
priva de fa vida; también ed cierto que 4¢ evita imponer una sancifm --
pues se cumple con Los nequisitos que soticifa el articubo 375 de la --
Leu General de Salud para su aplicacidn; avaldndese con Lo dispuesto --
“pok el articulo 33 del mismo ondemamiento en su fraceidn 1V,

Por Lo que 108 pénmite seguin hablando del defito de homi_
eidio sin tener pena alguna, pero este homicidio csta plenamente pewmi-
Lido pues existe el mdvil de La compasdidn. para Au aplicacidn. Cumplien-
do asi rcalmente con el dltimo deseo del hombre que vivid dignamente su
muerte; ¥ pudifndede encontrarn amparada {a conducta del mEdico bajo fa-
figura de la ewtanasia cuando netine Los aparatos elfetricos o entuba--
mientos de Los cuales depende el paciente; siendo permitida fa eutana--
adia activa pon medio de {nyecciones o dubastamcias lLetales; pon Lo que
concduiniamos que ol derecho castigaria La conducta establecida ¢n La -
Horma. .

EL Estado al condernin a La Secreatarin de Saltud una de 4us-
tantas facultades pand poden aplicar la cutanaddia por perte del médico-
se Le considerania impunible, pues cs el Estado el que penmite que sea-
el médico el profesiondsta especializado paaa su prfictica dnica y exclu
sivamente, cumpliendo con una funcién humanifaria hacia el enfermo deda
huciado; Lo cual se compobd en forma "plena e Lndubifable” pox medio -
del {nforme elinico.

e) .~ Cuadro comparativo entre el delito de homici

dio y la eutanasia propuesta.~ Con todo lo anteriormente ex
puesto pasaremos en concreto a determinar la situaciﬁn que-
guarda el homicidfo y la eutanasia.
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1°,~ Es la "eutanasia"™ una actividad practicada
desde tiempos inmemoriables por una serie de culturas co-
mo pueblos que con base en la “Gtilidad®™ o “inGitilidag" -
deciden la vida de todo ser.

Se entiende como *Gtilidad®, toda aquella acti
vidad que permite la defensa de un pueblo; asf como el --
progreso de &ste; a contrario sensu, la "inGtilidad" es -
la palabra sinSnimo gque determina un "no desempeifio de ~-~
cualquier actividad®™ estando fuera de su alcance pdr la -
razbn de no contar con un fisico que le permita realizar-
lap tareas necesarias.

2°,- Se entiende por eutanasia: "El mSvil de -

-piadad, que tiene un facultativo o un s6lo familiar para-
privar de la vida a una persona enferma de un mal de tipo
incurable, aquejada algunas veces de crueles dolores y --
que en forma reiterada a peticidn del enfermo o del mismo
familiar, solicita se acabe con el padecimiento, ya que -
la ciencia se encuentra limitada para la aplicacién de --
una cura, pues se desconoce la evolucibn y diagnfstico de
la enfermedad.

Existiendo dos tipos:

a) .- Eutanasia pasiva.- la cual es considera
da como la no prolongacibn de la situacidn médica del pa-~
ciente; suapendiéndo asi todo tipo de asistencia médica.

Se le puede considerar como eutanasia negati
va también, ya que existe una omisién de los cuidados que
probablemente prolongarfan la vida del enfermo. Y

b} .- Eutanasia activa.- a la que se le conoce -
como la existencia del propSsito de causar la muerte del-
paciente o enfermo; suministrindole t¢na dosis o sobredosis
de la prescripcidn médica o substancia letal., Es decir, =
gue este tipo de eutanasia va encaminada a procurar la =--
muerte antes de lo que seria prevista. Se le conoce tam-—
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bién como eutanasia negativa.

3°,~ La Iglesia no permite la aplicacibn de -
la eutanasia; lo Gnico que permitiri serfa evitar el do--
lor y el sufrimiento; es decir que acepta la eutanagia pa
siva.

4°.- En la eutanasia activa; la verdadera la--
bor del médico, s6lo consistird en aliviar el dolor, no. ~-
actlia con la intencibn de matar al paciente; sino simple--
mente trata de evitar el sufrimiento gue le causar&n los -
efectos de la enfermedad.

5°.~ Se hace la diferenciaci6n entre 10,Que eg -

el dolor y la incyrabilidad; ya que existen enfermedades -
incurables sin dolor y enfermedades curables con dolor; lo
cual se presenta durante la evolucidn de la enfermedad.

6°,~ Se entiende por "incurabilidad" agu&l fe--

nfmenc que cuenta con ciertas caracteristicas especiales,~
aln desconocidas para la ciencia médica-cientifica, cuyo -
tratamiento pudiera encontrarse en una etapa inicial por -
parte de la experimentacién, denominfindola como: “un descu
brimiento desconocido en su totalidad o parcialidad” por -
el desenvolvimiento dentro del individio que la padece.

7°.~- Se entiende como "salud” todo estado nor--
mal de desenvolvimiento de las funciones psicoffsicas y --
biolégicas humanas.

8°.~ Se entiende como muerte cerebral: la au--
sencia del funcionamiento cerebral, afin cuando el corazbn-
se pueda mantener latiendo con la ayuda del equipo mEdico-
reanimadox. Una vez presentada esta fase ecn el enfermo, es
imposible que se recupere; por lo que se puede determinar-
la aplicacifn de la eutanasia, siempre y cuando se haya pe
dido con anterioridad a la determinacidn cerebral.

9°.- No debe ser aceptada la eutanasia “"eugéni

ca".
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10°.~ Debe ser aplicada bajo los aspectos altruis
tas, con caracteristicas de peticibn reiterada hecha por el
paciente bajo las circunstancias de una enfermedad incura--
ble, y con éprobaciﬁn del médico, el cual podr§ y deber§ to
mar en consideracifn para dicha decisifn el historial clini
co del enfermo, las posibilidades de vida y la confirmacibn
del diaynbstico por medio de dos mEdicos que avalen el re--
sultado.

11°,~ Podr8n ser aplicados los dos tipos de euta-
nasia (la activa y la pasiva); lo cual depender§ de la pe--
ticidn del paciente; tomando en cuenta el estado mental y -
fisico del mismo dentro de la evolucibn de la enfermedad.

12°,- Se requiere de una iniciativa de ley que =-
comprenda una nueva fraccifn el la Ley General de Salud en-
sus artfculos 33 y 375; asi como el agregado a la parte fi-
nal del articulo 308 del c&digo Penal vigente para el Dig--~
trito Federal; contemplindose a la eutanasia como una excu-
sa abgolutoria. Siempre y cuando se cumpla con los requisi-
tos que se soligitan para su aplicacién; en el caso de no
cumplirse con ellos se hablarfn del delito de homicidio. A-
plic&ndose la sancidn del articulo 320 del C8digo Penal y -
la destitucidn de las funciones por parte del m8dico que la
practico sin autorizacién de la Secretarfa de Salud, reti--
rindosele tambi&n su cédula profesional y denuncifindose por
el delito de Responsabilida Profesional.

13°,~ E1l médico es el {inico ser facultado por el-
Estado para aplicar y determinar la aplicacifn de la euta--
nasia, debiendo tener un permiso especial por medio de la -
insitucibn determinada para ello. En este caso dicha insti-
tucidn serd la Secretarfa de Salud.

14°,- pPor consiguiente, a quién aplicare la euta-
nasia con los requisitos sefialados en el articulo 375 de la
Ley General de Salud, no se le aplicard sancibn alguna; es-
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decir, que se le exime de toda sancibfn y por ende de pena,

15°.~ El enfermo gue caiga en un estado de coma
no serd necesario aplicar la eutanasia inmediatamente; si-
no sblo se aplicard cuando los facultativos hayan determi-
nado que existe la muerte cerebral irrevocable; y la cual-
serd determinada por el estudio del encefalograma gue re=-
gistre una linea isocel&ctrica, la cual permitirS determi=--
nar el fin de una existencia humana.

16°.~ El facultativo deber& pedir permisc al Esta-
do para poder aplicar la eutanasia en cualquiera de sus =--
formas: activa o pasiva.

La eutanasia activa consistird en la aplicacién -
de una inyeccidn o cualquier otro mbvil semejante para pro
vocar y acelerar una muerte ya determinada; mientras que -
la eutanasia pasiva, 86lo comprenderf el retirar todo ade-
lanto médico o respiradores; o bien los pulmones artifi--
ciales. :

17°,~ Se deben encontrar conjugados los elementos
de una enfermedad incurable, con el consentimiento del en-
fermo, la declaracisn de muerte cerebral o mal irreversi--
ble y la peticifn reiterada.

18°.~ A la eutanasia se le considerari como una ~
excusa absolutoria dentro del &mbito penal; ya que si bien
a8 ciarto que se priva de la vida, también es cierto que ~
el Estado contempla su aplicacifn y su no punibilidad.
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