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Resumen

La presente tesis, a través de una exhaustiva investigacion, dara a
conocer la posibilidad de llevar a cabo una muerte asistida, con la restriccion
de ser realizada por un médico, lo anterior se puede traducir a la aplicacién de
la eutanasia; con ello se lograria un beneficio a los derechos de las personas,
pues de serimplementada de tal forma que no transgreda las leyes mexicanas,
ni cause un detrimento a los Derechos del individuo que opte por ese método
para morir, beneficiaria a la Dignidad Humana de las personas, reduciendo el

sufrimiento humano.

Se determinara, por qué la eutanasia no se debe considerar como un
delito, pues si bien es cierto que muchos autores equiparan a la figura de la
eutanasia con algunos delitos como el homicidio o la induccion al suicidio,
también es cierto que estos delitos tienen ciertos elementos con los que se
puede tipificar, y la eutanasia no se puede equiparar ya que carece de
fundamentos que den origen a la consumacion de un delito, los factores més
importantes radican en la voluntad y el dolo, por lo que a lo largo de esta
investigacion se analizaran los elementos que diferencian a la eutanasia de

los delitos ya mencionados.

Se pretende que a lo largo de la presente, sea entendida la eutanasia
como un Derecho Humano, pues se sabe que cada individuo tiene Derecho a
la Dignidad Humana, mismos términos que seran detallados mas adelante,
ello sustentado con la normatividad que se detalla en el fondo de esta
indagacion, por lo que nos planteamos la siguiente analogia, si cada persona
tiene garantizado en el articulo 1° de la Declaracion Universal de los Derechos
Humanos su Derecho a una Dignidad Humana a lo largo de su vida, deberia
tener Derecho también a una muerte digna, siempre y cuando esta persona lo
exprese y se cumplan ciertos requisitos que se exponen a lo largo de esta

tesis.

Es necesario esclarecer que no se pretende codificar a la eutanasia en

una ley o reglamento, sino que primero, esta se lleve a cabo a través de una



politica publica, en otras palabras, se realice un esquema de prueba, para que
a lo largo de su realizacion con la poblacion sea optimizado, considerandolo
como un Derecho que la poblacién pudiere ejercer si asi lo decide, y esa
aprobacion de la sociedad, lograria que se entre en materia de normatividad y
se realice la codificacion de este Derecho en las leyes, dicha politica publica

sera explicada en el capitulo cuarto de la presente investigacion.

Por otra parte, el Estado debe garantizar que esa Dignidad Humana se
proteja tanto a lo largo de la vida como en el proceso de muerte de cada
individuo, ya que se tiene derecho a ella, tal y como ya se menciono, se
establece en el articulo 1° de la Declaracion Universal de los Derechos
Humanos que “todos los seres humanos nacemos libres e iguales en dignidad
y derechos, y dotados como estan de razon y conciencia, deben comportarse
fraternalmente los unos con los otros” (Naciones Unidas, 2020) y dada la
literalidad del articulo, al tener dicha igualdad, se debe garantizar que se
cumpla, ya sea directamente de autoridades a sociedad en general o de
individuo a individuo, y si se transgrede, entonces se deben dar los medios de

defensa y justicia para que se respalde dicho derecho.

Finalmente, se necesita comprender que la decision de morir de forma
anticipada y asistida por un médico que sea avalado por las autoridades debe
ser unilateral, voluntaria y consiente, ello se certificaria con la politica publica
mencionada, que se explicara en paginas posteriores, ello con el objetivo de

evitar la consumacion de delitos tipificados por nuestras leyes mexicanas.



Abstract

This thesis, through extensive research, will publicize the possibility of
carrying out an assisted death, with the restriction of being performed by a
doctor, the above can be translated into the application of euthanasia; this
would bring a benefit to the rights of individuals, because if implemented in
such a way that it does not violate Mexican laws, nor would it detriment the
rights of the individual who chooses that method to die, would benefit the
Human Dignity of people, reducing human suffering.

It will be determined why euthanasia should not be considered a crime,
because while it is true that many perpetrators equate the figure of euthanasia
with certain offences such as homicide or induction into suicide, it is also true
that these offences have certain elements with which it can be criminalized,
and euthanasia cannot be equated since it has no basis for the consummation
of a crime , the most important factors lie in the will and the wil, so throughout
this investigation we will analyze the elements that differentiate euthanasia

from the aforementioned crimes.

It is intended that hereunder, euthanasia is understood as a human right,
because it is known that each individual has the right to Human Dignity, this
underpinned by the normativeness detailed in the substance of this inquiry, so
we consider the following analogy, if each person is guaranteed in article 1 of
the Universal Declaration of Human Rights your right to a Human Dignity
throughout your life should also be entitled to a dignified death, provided that
this person expresses it and certain requirements that are set out throughout
this thesis are met.

It is necessary to clarify that it is not intended to codify euthanasia into a
law or regulation, but that it is carried out through a public policy, in other words,
a test scheme is carried out, so that throughout its realization with the
population it is optimized, considering it as a law that the population could

exercise if it so decides to and that approval of society, would get it into matters



of normativity and the codification of this law in the laws, that public policy will

be explained in chapter four of this investigation.

On the other hand, the State must ensure that this Human Dignity is
protected both throughout the life and in the process of death of each individual,
since it is entitled to it, as already mentioned, is set out in article 1 of the
Universal Declaration of Human Rights that "all human beings are born free
and equal in dignity and rights and endowed as they are of reason and
conscience, they must behave fraternally with one another” (Naciones Unidas,
2020) and given the literality of the article, in having such equality, it must be
ensured that it is fulfilled, either directly from authorities to society in general or
from individual to individual, and if it is transgressed, then the means of defense

and justice must be given for the support of that right to be up to it.

Finally, it must be understood that the decision to die in advance and
assisted by a doctor who is endorsed by the authorities must be unilateral,
voluntary and consent, this would be certified with the aforementioned public
policy, which will be explained in later pages, with the aim of avoiding the

consummation of crimes typified by our Mexican laws.
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Introduccién

Desde hace muchos afios a través de la regulacion de las acciones de
la sociedad, se ha buscado una armonia entre los individuos, autoridades y

situaciones que acontecen durante el tiempo.

Una de esas situaciones es el objeto de estudio de la presente
investigacion, misma que ha sido tema de debate en distintos paises y
diferentes sectores como la politica, Derecho y religion; y con ello nos

referimos a la eutanasia.

En la presente investigacion se abordaran distintos puntos que podrian
dar paso a una implementacién de la eutanasia, con la cual se garantizaria el
derecho a la dignidad humana para las personas enfermas que han sido
declaradas en estado terminal o desahuciadas por un médico.

Durante el primer capitulo se daran a conocer los cimentos de esta
investigacion, es decir, la problematica que se plantea, la justificacion y los
conceptos mas importantes para poder entender el contenido en su totalidad,
asi mismo se daran a conocer las variantes que surgen de la eutanasia, para
gue esta no sea confundida con otros métodos para poder cesar la vida, y al
altimo de este primer capitulo se resaltaran los antecedentes que dieron origen
a que la eutanasia sea un tema que se esté discutiendo en diferentes paises

y en otros tantos ya se encuentre regulado.

En el segundo capitulo abordaremos lo relacionado a los marcos
legales de distintos paises donde ya se ha regulado a la eutanasia, asi mismo
se expondran algunos casos que han surgido en diferentes paises donde se
ha solicitado se conceda aplicar la eutanasia y a su vez las resoluciones
dictadas por las autoridades competentes de cada pais, y por ultimo dos temas
de suma importancia, el primero es la concepcion de la eutanasia desde un
punto de vista criminal o de libertad, y el segundo es la eutanasia en el mundo
de la religion, si este tiene que adecuarse a lo que la religibn marca o si se
puede tomar como ejemplo para una posible regulacion, que esté sustentada

en la doctrina.

Xl



A lo largo del tercer capitulo se explicaran los diferentes factores que
darian origen y sustento a una regulacion de la eutanasia, en este capitulo se
entendera en qué consiste la Dignidad Humana, por qué ésta es un Derecho
Humano, asi mismo, cémo el sufrimiento humano es precedente a la
debilitacién de esa dignidad, y dentro de esa misma brecha de dignidad se
analizara a la muerte digna, a su vez también en qué consisten los cuidados
paliativos y qué relacion tienen con el tema central de esta investigacion y por
altimo, los tratamientos médicos que se utilizarian en el ejercicio de la
eutanasia y de qué forma evitarian el sufrimiento humano y garantizarian la

dignificacion de la muerte.

Una vez que se haya comprendido todo lo anterior, se dara a conocer
la propuesta que podria aportar un beneficio para garantizar la dignidad
humana de los seres humanos, misma que dara pie a una implementacion de
la eutanasia en México, y de esa manera, dicha propuesta beneficiaria a la
sociedad, de tal forma que se reduciria el sufrimiento humano, todo ello se
abordara en el capitulo cuarto de la presente tesis.

Con todo lo expuesto en la presente investigacion, se podra tener una
vision amplia de la eutanasia y no sélo serd entendida como una forma de
morir, que estaria atentando a las leyes naturales, es decir, a las creencias
religiosas que las personas tengan arraigadas en sus pensamientos, ademas
a lo largo de esta investigacion se daran a conocer modelos de regulacion de
la eutanasia de otros paises para que asi se tenga una visibn amplia de la
aplicacion y uso de esta que de origen a una propuesta y de esa forma no se
contravengan las leyes, y una vez que se haya explicado todo lo ya
mencionado, se pretende que a la eutanasia no se le considere como un delito,
pues las caracteristicas de los delitos con los que equivocadamente se podrian

equiparar, no corresponden a la forma correcta en la que se estableceria.

XIl



Capitulo I.

Metodologia, conceptos fundamentales y antecedentes

1. Marco teorico
Para que el presente trabajo de investigacion sea comprendido, es necesario
gue se conozcan diversas premisas para que, de esta forma se pueda abordar el tema

central sin dificultad al momento de leer.

Dos conceptos fundamentales sobre los que versa el tema son, vida y muerte,
segun la Real Academia Espafola (2019), vida puede tener dos connotaciones, la
primera es la “fuerza o actividad esencial mediante la que obra el ser que la posee” y
la segunda es la “energia de los seres organicos” mientras que la muerte es la

“cesacion o término de la vida”.

En un sentido mas explicito, vida es “la exigencia incuestionable e inviolable de
todo ser humano a la vida y a su integridad fisica, desde el primer momento de su

concepcion hasta su muerte real” (Citado por Sanchez, 2006:38)

Marco Antonio Sanchez en su articulo ¢,Por qué la eutanasia no es solucion al
problema del dolor y del sufrimiento humano? Cita a Eduardo Pallares, quién da el
significado de muerte como “lo que sabe el hombre de la muerte se reduce a poca
cosa: a los hechos que la preceden y a los que la siguen. No conocemos nada cierto
respecto de ella misma. Lo Unico que podemos afirmar con seguridad es lo que todo

el mundo sabe, esto es, que consiste en la cesacion de la vida”. (2006:39)

Ahora bien, una vez que se tiene conocimiento de dos de los elementos
principales de esta investigacion, se deben comprender los siguientes significados que

son la base fundamental de la presente.

La eutanasia debe considerarse como una decision unilateral, ya que es una
eleccion que solo puede tomar una persona; la decision deber ser analizada antes de
tomarse y llevarla a cabo en caso de ser posible, ya que es una situacion que podria
llevar a que se presenten diversas cuestiones, sobre todo de indole ético y juridico; se

va a entender por eutanasia a “la muerte sin sufrimiento que se practica en los



pacientes incurables y quienes usualmente padecen Dolores fisicos intolerables y
persistentes cdmo causa de enfermedades fatales” (Pérez Varela citando a Haring
B.,1977:143-145).

La eutanasia se divide en dos tipos, los cuales se delimitaran y diferenciaran de
entre la eutanasia pasiva y la eutanasia activa; se comenzara por definir a la eutanasia
pasiva, la cual segun Pérez Varela citando a Haring B. “Es la omision planificada de
los cuidados que probablemente prolongarian la vida” (1977). “La eutanasia pasiva
puede revestir dos formas: la abstencion terapéutica y la suspensién terapéutica” esto

segun Pérez Varela (1989).

En ese mismo sentido, la abstencién terapéutica se presenta cuando no se inicia
con algun tratamiento médico que ayude al individuo para prolongar su vida el mayor
tiempo posible, esto siempre y cuando se hayan realizado estudios médicos y se sepa
gue no existe cura alguna para terminar con la enfermedad. En cambio, en la
suspension terapéutica se detiene el tratamiento médico que tiene la persona enferma,
ya que, si ésta tuviera los medicamentos en su organismo, aumentaria el sufrimiento
de la persona ya que se prolonga la vida y enfermedad del paciente, por lo que tiene

una muerte dolorosa y con sufrimiento.

Respecto a la eutanasia activa es la “muerte que se ocasiona de una manera

directa para poner fin al sufrimiento del paciente” (Schluter:2001,116).

Cabe aclarar que, dentro de este tipo, existe la eutanasia no voluntaria, la cual es, “la
aplicacion de la eutanasia en aquellos seres incapaces de dar su consentimiento,
como lo serian infantes incurables o con malformaciones, o adultos, que ya sea por
enfermedad, accidente o edad, hayan perdido la aptitud de comprender y decidir

acerca de su estado y de su futuro” (Singer,1993:175-217).

Segun la Real Academia de la Lengua Espafiola (2019), distanasia es, “la
prolongacion médicamente inatil de la agonia de un paciente sin perspectiva de cura”,
esto se refiere a que el médico encargado del tratamiento del paciente suministra algin
tipo de procedimiento médico a la persona enferma o desahuciada que no tiene un

objetivo positivo, ya que ningdn método podria funcionar dadas las condiciones de



salud de la persona. Asi mismo define a la “ortotanasia como la muerte natural de un
enfermo desahuciado sin someterlo a una prolongacion médicamente inutil de su
agonia”, es decir, los médicos no suministran ningun tipo de tratamiento para la mejoria

del paciente, ya que este no podria mejorar.

Para efectos de la investigacion se delimita el tipo de eutanasia sobre el que
versa la problematica planteada con antelacion, a una eutanasia activa, misma que se

describe en lineas posteriores.

Es importante hacer la distincion entre distanasia, ortotanasia y eutanasia
activa, ya que podrian confundirse facilmente, pues las labores de los médicos en este
caso podrian llevar a realizar actos parecidos entre un concepto y otro, la diferencia
primordial para el caso de la eutanasia activa es la intervencion de un médico para el
deceso del individuo, mientras que para la distanasia u ortotanasia se da la accion y
omisidn respectivamente, del médico para suministrar medicamentos necesarios para
prolongar la vida del paciente; para la eutanasia activa se requiere de la asistencia de
un médico para suministrar un quimico o medicamento para que la persona pueda
morir, sin mayor sufrimiento y/o prolongacion, previo consentimiento de la persona. El
meédico debe estar totalmente facultado para hacerlo, esto solo estd permitido en
algunos paises del mundo, como es el caso de Holanda, aunque en México no esta
permitida la eutanasia activa, la distanasia y ortotanasia son practicas que legalmente
son permitidas en la CDMX y en otras entidades federativas del pais que méas adelante

se daréan a conocer.

La distanasia mencionada se puede equiparar a los cuidados paliativos, que

segun la Ley de la Voluntad Anticipada para la Ciudad de México es:

“‘Cuidado integral, que de manera especifica se proporciona a
enfermos en etapa terminal, orientados a mantener o incrementar su
calidad de vida en las areas biolégica, psicologica y social e incluyen
las medidas minimas ordinarias, asi como el tratamiento integral del
dolor con el apoyo y participacion de un equipo interdisciplinario,
conformado por personal médico, de enfermeria, de psicologia, de

trabajo social, de odontologia, de rehabilitacion, y de tanatologia”.



Cabe resaltar que existe otra practica que contempla la ley ya citada y es la
obstinacion terapéutica y la define como “la adopcion de métodos desproporcionados
0 que resultan inutiles, que tiene como objeto el alargar la vida de las personas en
situacién de agonia o enfermos en etapa terminal”’, se considera que se desvirtla de
tal forma que se toma como un pretexto para la aplicacion de la distanasia u ortotanasia
gue se menciono en lineas anteriores, asi mismo esta Ley sefiala que los enfermos en
etapa terminal a los que se hace alusion en el presente trabajo de investigacion son
los pacientes a los que se les diagnostica de forma sustentada con datos objetivos,
una enfermedad incurable, que es progresiva y mortal; y que asi mismo esa
enfermedad tiene una escasa 0 en muchas ocasiones nula respuesta a un tratamiento
especifico que esté disponible en alguna institucién médica, y el pronéstico de vida

para esa persona es menor a seis meses.

Con todo lo anterior es posible vislumbrar que un gran nimero de personas
sufren una muerte larga y dolorosa, ya que los datos del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI) emitidos mediante el comunicado de prensa nimero
538/19 el 31 de octubre de 2018 arrojan que “Respecto a las defunciones por
enfermedades y problemas relacionados con la salud se registraron en el 2018, 638
862 casos, de los cuales 300 577 (47%) fueron mujeres, 338 141 (52.9%) fueron
hombres y en 144 casos el sexo no fue especificado. La mayor parte de estas
defunciones se concentraron en personas de 65 afios y mas, con un total de 394 634
casos (61.8%)” (INEGI, 2019:11), como se puede observar, es una cantidad importante
de poblacién la que pierde la vida por problemas de salud, es decir, se separan las

muertes causadas por delitos u otros factores.

Ahora bien, de esos problemas de salud en su mayoria traen consigo un
sufrimiento humano, pues el paciente presenta padecimientos que dan origen a
dolores fisicos y diversos sintomas que van elevando la incomodidad del paciente en
su vida diaria hasta antes de su deceso, estos problemas de salud no solo se pueden
enfocar en enfermedades, pues los accidentes o lesiones causadas por un tercero
pueden crear dafios al paciente y ello puede desencadenar padecimientos dolorosos
o enfermedades, por lo que el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) en

el comunicado en cita, mediante una tabla, da a conocer las diez principales causas
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de muerte por género, misma que a continuacion se reproduce como si a la letra se

insertase:
Diez |".'II"'iI"II'.'.|FI3|ES causas’ de muerte por sexo
Rango Total Hombres Mujeres
1 Enfermedades del corazon Enfermedades del corazon Enfermedades del corazon
149 368 78997 69 357
2 Diabetes mellitus Diabetes mellitus Diabetes mellitus
101 357 48 679 51576
3 Tumaores malignos Tumores malignos Tumaores malignos
B5 754 41 590 42164
4 Enfermedades cerebrovasculares
17 B4l
5 Influenza y neumaonia
12 826
Ernfermedad ]
Enfermedades cerebrovasculares Accidentes " T
-] obstructivas crénicas
35 300 26540
11 220
7 Accidentes Enfermedades cerebrovasculares
34 589 17 459
8 Influenza ¥ neumonia Influenza y neumaonia hrcidenoes
28 332 15 504 B030
Enfermedades pulmonarss Enfermedades pulmonares Insuficiencia rena)
9 obstructivas cronicas obswuctivas oronicas G 018
13 414 12 193
Ciertas afecciones originadas en el
Insuficiencia renal Insuficiencia renal - )
10 18 45 2825 periodo perinatal
5230
Enfermedades Diabetes Tumar Otras enfermedades Accidentes Agresiones Enfermedades
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Figura 1 (INEGI, comunicado de prensa numero 538/19 el 31 de octubre de 2018).

Esto ultimo se determinara de forma separada, por una parte sufrimiento segun
la Real Academia Espariola es el “padecimiento, dolor y pena” (2019) y el término
humano se refiere a todos los seres humanos, una vez delimitadas ambas palabras se
puede determinar que el sufrimiento humano es el padecimiento fisico y psicolégico



gue un individuo tiene por alguna enfermedad o accidente que sufra, ya sea al nacer
o0 a lo largo de su vida, se debe tener en cuenta que sélo podra considerarse
sufrimiento humano, cuando presente signos vitales la persona enferma o

desahuciada.

De ello deriva el fondo de toda esta investigacion, pues el sufrimiento humano
es un atentado a la vida digna, y esa vida digna es un Derecho Humano intrinseco
para todas las personas, mismo que se encuentra consagrado en el articulo 1° de la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos como derecho a la dignidad y en el
articulo 1° de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos como Derecho
Humano, y para entender mejor lo mencionado, se necesitara tener un concepto
concreto de los Derechos Humanos los cuales son “derechos inherentes al ser
humano por revestirse de tal naturaleza siendo superiores al poder del Estado”.
(Herrera, 2016:139)

Esa vida digna puede apreciarse con la misma connotacion que la de Dignidad
Humana y segun Herrera, “no hay principio superior al de la dignidad humana para
justificar excepciones a la misma, la dignidad no admite discriminaciones ni jerarquias,
esta dignidad ontologica es la denominada digneidad” (2016:133). Esa digneidad que
se describio, se puede entender como la forma en que una persona tiene dignidad, sin
necesidad de solicitarla, es decir, a todas las personas por el simple hecho de nacer
le pertenece ese derecho. Entiéndase mejor de la siguiente forma, “La dignidad del ser
humano, en sentido ontoldgico (digneidad), es la esencia de los derechos humanos
reconocidos por nuestra Constitucion, es la base de sus valores y principios y a partir
de la cual puede determinarse el grado concreto del contenido tutelar de los derechos
fundamentales” (Herrera,2016:139).

Una vez que se tiene un panorama mas amplio de las cuestiones primordiales que se
abarcaran durante toda la elaboracion y lectura del proyecto, se presenta un breviario,

de forma sintetizada para comprender a fondo el tema que se esta desarrollando.



2. Marco Conceptual
Se mencionaran de forma breve diferentes conceptos que seran utilizados a lo
largo de la presente investigacion, para que ésta pueda ser entendida de forma

sencilla.

La palabra eutanasia “proviene del latin cient. Eutanasia, y este del gr. etBavacia
euthanasia, muerte dulce”, ello con referencia en lo establecido en el Diccionario de la

Real Academia Espafiola (2019)

“Al acto de dar muerte sin sufrimiento fisico a otra persona por su bien o en
interés de ella, o bien, el acto de dar muerte o dejar morir sin sufrimiento fisico a otra
persona por su bien o en interés de ella”. (Dieterlen citando a Lecuona, 2001: 123), se
le llama eutanasia, ademas de esa definicion, existen diversos conceptos e ideas de

distintos autores, se especificaran algunos de ellos:

La autora, Alicia Beatriz Azzolini Bincaz sefiala que “es un acto por naturaleza
piadoso, encaminado a aliviar el sufrimiento intenso de un ser humano préoximo a morir
0 en condiciones de salud tales que afectan de modo severo e irreversible su calidad
de vida”. (2001).

De la palabra eutanasia se desprenden dos términos que pueden ser confundidos con
la palabra central del presente proyecto, pero se abordaran de manera concisa para
que de esta forma se tenga una nocién de la relacién intrinseca entre estos conceptos
y la palabra eutanasia, y ello no sea objeto de confusiones o desviaciones del tema

central.

Distanasia es la “prolongacién médicamente inutil de la agonia de un paciente sin

perspectiva de cura” (Real Academia Espafiola, 2019).

“Es, etimoldgicamente, lo contrario de la eutanasia. Consiste en
retrasar la muerte todo lo posible, por todos los medios disponibles,
aungue no haya esperanza alguna de curacion, y eso signifique infligir
al moribundo unos sufrimientos afiadidos a los que ya padece, y que,
obviamente, no lograran esquivar la muerte inevitable, sino sélo
aplazarla unas horas o unos dias en unas condiciones lamentables

para el enfermo” (Citado por Gamarra, 2011:41).



Ahora bien, el segundo término es ortotanasia, que consiste en tomar “todas las
medidas encaminadas a mejorar la calidad de vida de los enfermos a quienes se
pronostica la muerte a corto plazo” (Gamarra, 2011:45). Una vez precisado el concepto
gue nos atafie y los conceptos con los que no se debe confundir a la eutanasia, se
determinaran las definiciones de las palabras que son necesarias sean entendidas y

gue por ende seran abordadas dentro de la investigacion.

También se debe tener clara la definicion de muerte digna, y esta consiste en,
“proporcionar al individuo las mejores condiciones fisicas, psicologicas, sociales y
espirituales que conserven para ella dignidad que lo distingue como ser humano.
Atendiendo y procurando ser congruentes y consecuentes con la realidad y con la tabla
de valores del individuo, a modo de que éste pueda mantenerse en el ejercicio de su
voluntad, y pueda, finalmente, morir tranquilo y en paz” (Rebolledo, 2008:234). O bien
“Es la muerte con todos los alivios médicos adecuados y los consuelos humanos
posibles. El poder escoger libremente una muerte digna como un derecho individual,
es una reivindicacion que se considera propia de las sociedades actuales, que parten
de una posicion laica a la hora de enfrentarse con los problemas de la muerte”
(Gamarra, 2011:44).

Para tener derecho a una muerte digna, se debe mencionar previamente, que

se tiene derecho a una Dignidad Humana, y como ya se explicd, es un derecho

unilateral, personalisimo e inalienable, y ésta se puede definir como “un concepto
metajuridico al ser la fuente, el origen, la esencia y el fin de todos los derechos
humanos, a partir de la misma se reconoce al ser humano una naturaleza Unica,
irremplazable y excepcional la cual debe ser respetada y protegida integralmente sin
excepcion alguna” (Citado por Herrera, 2016:130). Otro concepto de Herrera es:
“Dignidad humana el atributo inherente a la naturaleza intrinseca del ser humano que
obliga a un respeto incondicionado y una proteccion absoluta constituyendo un limite
a la libertad de cualquier actuaciéon lesiva para el ser humano y sus derechos”
(2016:139). Una vez aclarado que se tiene ese multicitado derecho, se procedera a
explicar que es un Derecho que todo individuo tiene desde el momento en que es
concebido hasta su muerte, y este, a través del tiempo ha sido transformado en un

Derecho Humano, el cual se pueden definir seguin Contreras como:




“Los derechos humanos son aquellas facultades o atributos que
poseen todos los seres humanos sin excepcion alguna, por la sola
razén de su pertenencia al género humano. Estos derechos se hallan
sustentados en valores éticos, cuyos principios se han traducido
histéricamente, al ser reconocidos por los Estados, en normas de

derecho positivos nacional e internacional” (2002:60).

Los siguientes conceptos que se enlistan a continuacion, resultan de gran
relevancia para la presente investigacion, ya que complementan la estructura que se

pretende dar a la presente tesis.

Muerte “proviene del latin mors, mortis que significa muerte”, significado otorgado
por la Real Academia Espafiola (2019), asimismo, dicha academia la define con méas

de cinco diferentes contextos, pero solo son de interés los siguientes:

1. “Cesacion o término de la vida” (2018)

2. “En el pensamiento tradicional, separacién del cuerpo y el alma”. (2018)

Previo a una muerte larga y dolorosa que implica un sufrimiento humano, existe el

desahucio o fase terminal, donde el primero segun la Real Academia Espafiola es

“admitir que un enfermo no tiene la posibilidad de curacién” (2019) y el segundo es el
“diagnostico reconocido, incurable, progresivo con sintomas multiples y un prondstico
de vida limitado. Esta etapa finalizara con la evidencia de una falla organica multiple,

lenta o rapidamente progresiva” (Citado por Mayer, 2006:3)

Asimismo, antes de presentarse la muerte ya citada, en muchas ocasiones,
tratandose de los padecimientos que se mencionan en parrafos anteriores, con los
datos del Instituto Nacional de Geografia y Estadistica, algunas de esas personas
recibe la ayuda de médicos, enfermeras o especialistas del area de la ciencia de la

salud, a través de cuidados paliativos, los cuales “mejoran la calidad de vida de los

pacientes y las familias que se enfrentan con enfermedades amenazantes para la vida,
mitigando el dolor y otros sintomas, y proporcionando apoyo espiritual y psicoldgico
desde el momento del diagndstico hasta el final de la vida y durante el duelo”

(Organizacion Mundial de la Salud, 2019), esta misma Organizacion, enlista diversos
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puntos, técnicas o métodos para considerar como tales a los cuidados paliativos,

MisSMOos que a continuacion se citan:

Alivian el dolor y otros sintomas angustiantes;

Afirman la vida y consideran la muerte como un proceso normal,

No intentan ni acelerar ni retrasar la muerte;

Integran los aspectos psicolédgicos y espirituales del cuidado del paciente;
Ofrecen un sistema de apoyo para ayudar a los pacientes a vivir tan activamente
como sea posible hasta la muerte;

Ofrecen un sistema de apoyo para ayudar a la familia a adaptarse durante la
enfermedad del paciente y en su propio duelo;

Utilizan un enfoque de equipo para responder a las necesidades de los
pacientes y sus familias, incluido el apoyo emocional en el duelo, cuando esté
indicado;

Mejoran la calidad de vida, y pueden también influir positivamente en el curso
de la enfermedad,;

Pueden dispensarse en una fase inicial de la enfermedad, junto con otros
tratamientos que pueden prolongar la vida, como la quimioterapia o la
radioterapia, e incluyen las investigaciones necesarias para comprender y

manejar mejores complicaciones clinicas angustiosas (2019).

Dentro de dicho proceso esas enfermedades desembocan en un sufrimiento humano

que segun Mayer es “la interpretacion del individuo sobre el significado del dolor”

(2006:5-11). Otra forma en la que también puede entenderse al sufrimiento humano

es:

“una experiencia también personal, ya que es subjetiva e individual y
se ve influenciado, al igual que el dolor, por la cultura en la que se
incluyen las creencias religiosas o metafisicas, la profundidad de los
vinculos afectivos, etc. El sufrimiento puede interpretarse como un mal
pasajero, asociado al proceso de enfermedad como una causa natural,

que a través de algun recurso puede evitarse”. (Mayer, 2006:5).
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Y, por ultimo, se debe conocer en que radica la obstinacion terapéutica, o lo que

coloquialmente se conoce como encarnizamiento terapéutico, esta figura surgio
debido al “mundo” del consumismo, pues de esta forma las instituciones médicas
podian obtener un mayor nimero de ingresos economicos, dicho de otra forma son
“aquellas medidas desproporcionadas € inutiles frente al estado real de la enfermedad”
(Mayer,2006:9) o también se puede entender como las “medidas desproporcionadas

e inudtiles con el objeto de alargar la vida en situacion de agonia” (Cossio, 2014)

3. Justificacion

A través de esta investigacion se pretende profundizar en la eutanasia desde una
perspectiva de Derecho Humano, enfocandolo en una Dignidad Humana, ello con el
objetivo central de evitar el sufrimiento Humano en las personas que se encuentran en
una etapa terminal en cuanto a su salud y/o bienestar fisico respecta, y que a pesar
de todos los tratamientos clinicos que puedan existir, no hay alguna cura para esa

enfermedad y/o padecimiento.

Asi mismo se expone una postura de por qué la eutanasia puede considerarse un
Derecho Humano desde una perspectiva personal, ya que, si bien es cierto, se tiene
Derecho a una Vida Digna, donde el estado esta obligado a garantizar las bases para
ello, entonces se puede tener Derecho a una Muerte Digna, es decir, a una muerte
alejada del sufrimiento, donde no se prolongue su vida con diferentes métodos para
su subsistencia, ya sea por decisién de los familiares o por métodos médicos que
prolonguen la ya mencionada vida del individuo aun cuando la persona enferma

continua con padecimientos y esa enfermedad no tiene una cura.

Con relacion a todo lo anterior y de forma concreta, lo que se pretende sefialar
y abordar en el presente trabajo de investigacion es el Derecho a una muerte Digna,
pues como ya se menciono, si se tiene derecho a una Vida Digna, a contrario sensu,

de deberia garantizar el derecho de una Muerte Digna.

No se pretende plantear la idea de la eutanasia como la comision de algun
delito, por ejemplo, homicidio o induccion al suicidio, sino plantear una opcion benéfica

gue sirva como medida para brindar un apoyo al enfermo terminal o desahuciado que
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solicite la implementacion de la eutanasia. Cabe resaltar que no se podria tipificar a la
eutanasia como un delito, ya que este no se podria perfeccionar por la falta de dolo, y
a su vez a la eutanasia no se le podria considerar como un método para poder eximir
la pena de un acto que no se encuentra permitido por las leyes del pais; pues todo el
procedimiento para poder aplicar la eutanasia se dejaria en manos de un médico
experto que tenga autorizacion de la Secretaria de Salud, y ademas estos se
encuentren certificados y demuestren su autorizacion y capacitacion para poder llevar

a cabo la eutanasia.

Ademas esta decision debera ser totalmente la responsabilidad del individuo
gue lo solicite, es decir, debera ser una decision unilateral, misma que se tomara ya
sea antes o0 en el momento que se le diagnostique alguna enfermedad que ya no tenga
cura o este altamente avanzada en el organismo y no tenga modo alguno de cura, y
gue ademas esta persona, se encuentre totalmente capaz de tomar decisiones, es
decir se encuentre en un completo uso de sus facultades mentales, para que sea el
quien decida que intervenga en su muerte, un especialista autorizado para acelerarla
y evitar cualquier tipo de sufrimiento humano que implique una enfermedad o
padecimiento grave sin cura, todo este procedimiento llevado por una implementacion
de una politica publica que se explicara a fondo mas adelante en el cuerpo del
presente, que proteja el derecho del individuo que opte por el método de anticipar su

muerte y no transgreda ninguna Ley en el pais.

Todo lo anterior a fin de considerar a la eutanasia en México como un Derecho
Humano, iniciando con una politica publica que tenga los debidos lineamientos
realizados por expertos tanto médicos como juristas, que en conjunto perfeccionen la
propuesta que en el dltimo capitulo se dara a conocer, y teniendo el antecedente de
dicha politica, se pueda codificar en la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos y la Ley General de Salud, explicado de otra forma, no se pretende
proponer una reforma a la Carta Magna de nuestro pais o una nueva ley, sino crear un
antecedente donde se compruebe que no existen vicios para la implementacion de la
eutanasia y con ello dar pie a una codificacion que quedaria en manos de un experto
para el nacimiento a una nueva reforma o ley sobre el derecho a morir con dignidad

con opcion de la eutanasia, dejando claro en la politica publica, que el paciente esta
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ejerciendo un derecho que tiene, que es el de la Dignidad Humana, y ello es un

Derecho Humano.

4. Objetivo general
“Justificar a la eutanasia como un Derecho Humano desde una perspectiva de
Dignidad Humana a fin de evitar el sufrimiento humano, mediante la creacion de una

politica publica que de pauta a una regulacion al derecho de morir dignamente”.

5. Hipotesis

Si se considera a la eutanasia en nuestro pais como un Derecho Humano, entonces
se reduciria el sufrimiento humano, tanto fisico como emocional en el proceso de
muerte de las personas declaradas por un médico, con enfermedades incurables y/o

desahuciadas, y con ello se fortaleceria la Dignidad Humana.

6. Delimitacion

Para el presente proyecto de investigacion, se tomaré en cuenta el &mbito federal,
ya que se pretende sea implementado como un Derecho Humano, que sea aplicable
para todas las personas que habiten en el territorio mexicano y deseen ejercer su
derecho a morir sin ningun tipo de sufrimiento, asimismo en la presente investigacion
no habra distincién alguna en cuanto a género o sexo, empero, dentro de la misma se
tomara en cuenta como principal referente la creacion de la Ley de Voluntad Anticipada
del Distrito Federal, hoy Ciudad de México, publicada en la Gaceta Oficial del Distrito
Federal el 7 de enero de 2008, para que asi se pueda tener una aproximacion de
manera especifica, de tal manera que sea posible desarrollar el tema que nos

compete.

7. Metodologia
Para que el objetivo del presente proyecto de investigacion sea alcanzado, se

utilizaran los métodos analitico y deductivo, el primero porque se partira de la
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generalidad de diferentes investigaciones que han hecho expertos en el tema, en
diferentes aspectos tales como éticos, religiosos y legales, mismos que se desglosaran
para obtener de ellos informacién que sirva para crear una idea propia en cada
vertiente y con ello se argumente una vision diferente de la eutanasia dentro de los

aspectos.

Y el segundo sera realizado bajo un andlisis partiendo de la composicion del
tema central, mismo que se configura de diversos elementos que dan origen a su
existencia, pero dichos componentes seran apartados por no tener una relacion
intrinseca con el concepto de eutanasia, Gnicamente seran mencionados en la parte
general de este proyecto para que puedan ser entendidos y de esa forma se tenga la
asociacion entre los conceptos y la eutanasia, y no sean confundidos, es decir, se dara
a conocer la investigacion de manera general al principio y posteriormente se reduciran
los conceptos a tal grado de tener solamente los que de forma concreta sean

necesarios para que se determine el enfoque de la presente tesis.

Explicado de otra forma, se dara a conocer que la practica de la eutanasia es
considerada un Derecho Humano en algunos paises del mundo, por lo que se
desentrafaria dicha informacion, para comprender la forma en que es llevada en esas
naciones, y que se ha realizado en materia de Dignidad Humana en México. Todo lo
antes mencionado se llevara a cabo en su totalidad a través de una recopilacion y
analisis de informacién escrita por investigadores y expertos en el tema, es decir a

través de una técnica de investigacion documental.

8. Antecedentes de la eutanasia

Como ya se ha mencionado, el tema central de este trabajo de investigacion es la
eutanasia, a la cual se ha decidido definir como una forma de morir, asistida por
personal médico, a peticion del enfermo y/o desahuciado estableciendo su voluntad
de morir, pero para llegar al tema central, se debe tener una nociéon de como tal palabra
ha llegado a nuestro vocablo y conocimientos, de tal forma que se comenzard por

abordar la razon de existir de la palabra eutanasia.
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Todo individuo, sin excepcidn alguna recorre un ciclo que comienza por la vida
y termina por la muerte, lo que puede variar es la forma de nacimiento y muerte, ahora
bien, debido a que el tema central de la presente es la forma de morir de las personas
declaradas como desahuciadas, se debera dar a conocer de que forma ha trascendido
la muerte a través de los afios en el mundo, para que de esa forma se pueda tener

una clara asociacion de la muerte con la eutanasia.

La muerte; es uno de los elementos principales para que la eutanasia sea hoy
en dia un tema de grandes debates en diversos paises, materia que sera abordada
mas adelante, se iniciara por dar a conocer diferentes puntos de vista o teorias que
han sugerido que la muerte se enfoque a la eutanasia, siempre y cuando se cumplan

ciertos aspectos que se mencionaran en lineas posteriores.

En la antigua Grecia, la muerte se encontraba representada en tres Diosas las
cuales se conocen como “Las Parcas”, quienes segun Wesley (2007:36) eran tres
hermanas de la mitologia griega, quienes también son conocidas como las Moira, las
cuales en conjunto manejan el hilo de la vida, estas se llamaban Cloto, Laquesis y
Atropos, la primera se encargaba de la vida de los hombres, la segunda de la extension
de la vida y por ultimo Atropos era quien cortaba el hilo, interpretando esta metéafora,
se puede entender que la vida tiene tres fases, la primera que corresponde a la de
Cloto, que puede descifrarse como el nacimiento o alumbramiento de un humano, por
consiguiente una vez que nace el individuo este maximiza su vida al grado que elije o
gue las diversas circunstancias que se presentan lo dejan engrandecer, lo cual es
considerado como la fase de Laquesis y al final, ya que se ha llegado al grado altimo
de la vida de un individuo sea 0 no por cuestiones ajenas a él, se encuentra la muerte,
lo que se nombrara como la fase de Atropos, quien era la encargada segun la mitologia
griega, de fenecer el alma, vida y pensamientos de un individuo.

En ese mismo sentido, dentro de las postulaciones de algunos fil6sofos, se
encontraba a la eutanasia como una forma de morir sin tragedia; es decir, “Sécrates,
le atribuye a Asclepio la decision de no prolongar la vida, en los casos en que los
cuerpos estan totalmente enfermos por dentro, en cuyo caso no intentaba prolongar la

desdichada vida de los enfermos” (Valadés, 2001: Xll). Con lo anterior se puede
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resaltar que desde el siglo VIII ya creian algunos fildsofos como Soécrates que la
eutanasia era una forma de no atentar con la libertad y dignidad de la vida de una

persona.

“Asclepio, consideraba que la prolongacion de la vida de alguna persona (asi
fuera mas rico que Midas) en tales condiciones, no era util para el ni para el Estado”
(Valadés, 2001: XIl). Lo provechosa que puede ser la vida de cualquier individuo
estando sano fisicamente, se puede abatir con cualquier tipo de enfermedad terminal
0 circunstancia que deje en un estado critico de salud a cualquier persona y sin
posibilidad de sanar, esto resulta inconveniente para poder continuar con la vida como
lo acostumbraba, puesto que no se tiene la misma fuerza fisica y mental para poder
realizar las actividades que habitualmente efectuaba, sino simplemente dependeria de
medicamentos y tratamientos para subsistir de forma indefinida, un plazo méas de vida,
pero este subsistir solo prolongaria el dolor y sufrimiento de las personas, de ahi que

Asclepio califique como no util el continuar viviendo con alguna enfermedad terminal.

Segun Ortiz (2001:102) en el Estado Ateniense se les otorgaba cicuta a los
individuos que lo solicitaban; para que se entienda mejor este antecedente, la cicuta

segun la Real Academia de la Lengua Espafiola (2019), es lo siguiente:

“Planta de la familia de las Umbeliferas, de unos dos metros de altura,
con tallo rollizo, estriado, hueco, manchado de color purplreo en la
base y muy ramoso en lo alto, hojas blandas, fétidas, verdinegras,
triangulares y divididas en gajos elipticos, puntiagudos y dentados,
flores blancas, pequefias, y semilla negruzca menuda. Su zumo es

venenoso y se usa como medicina”

Segun la Real Academia de la Lengua Espafiola, se utiliza como medicamento, pero
en realidad interpretando lo establecido por Ortiz, se tiene que esa planta la

proporcionaban para hacer uso de ella cuando el ciudadano queria morir.

“Suetonio relata, en Los Doce Césares, que Augusto tuvo una muerte dulce tal
y como siempre habia deseado” (Ortiz, 2001:102) Suetonio, un historiador italiano que

se dedico a escribir sobre las vidas de diferentes emperadores, entre ellos, Augusto,
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mismo que fue citado con antelacion, deseaba tener una muerte dulce, que al final del

relato logra tener, tal y como lo dese6 evitando asi un sufrimiento humano.

Asi mismo Ortiz (2001:122) menciona que Aristételes, Platén y Lutero
recomendaban que se llevara a cabo la practica de la eutanasia, y aun cuando Lutero,
era considerada una persona dedicada a la religion, y tomando en consideracion que
la iglesia catdlica castiga al suicidio, al cual lo equiparan con la eutanasia, tema que
sera abordado en un capitulo posterior, €l decidi6 recomendar la practica de la
eutanasia ya que tenia claro que las personas no debian sufrir por ninguna
circunstancia, Lutero fue expulsado de la iglesia catdlica por tener ideas tan diferentes

a las de esa época, pues ello iba en contra de lo establecido en tal religion.

De la misma forma Diego Valadés menciona en el capitulo Debate sobre la vida,
lo siguiente: “Cuando se trataba de una enfermedad prolongada e incurable, abunda
Socrates, no es provechoso vivir asi, por lo que quien se encuentre en semejante

situacion debe despedirse de su médico” (2001: XII).

Para el siglo XVI, “Tomas Moro y Michel de Montaigne, llegaron a considerarla
una opcion racional y éticamente vélida si es voluntaria y se da en ciertas
circunstancias” (Ortiz,2001:102), con ello podemos ver que, desde hace muchos afios,

inclusive ya siglos, la eutanasia ha sido un tema de muchos debates y discusiones.

Por otra parte, Diego Valadés menciona que Las leyes de Platén estipulaban
que el suicidio era algo correcto o ilegal segun fuera el caso, era correcto cuando lo
autorizaba el Estado o si existia alguna situacién que no estuviera en las manos de los
meédicos para entonces llegar a suprimir la vida, pero Aristételes determin6é como ilegal
cuando alguien propiciaba su propia muerte por algdn momento de enojo o ira, pues
con ello cometia una arbitrariedad en contra del Estado, en esa época el Estado era
considerado como la forma en que se organizaban las autoridades que existian.
(2010:83)

“Los romanos consideraban que, si alguien se quitaba la vida para evitar los
efectos de una sentencia o para dejar de pagar una deuda, sus bienes podian pasar
al Estado” (Valadés, 2010:84) Es decir, la muerte no se toleraba si se queria huir de

alguna situacién que tuviera al individuo a sujecién de una obligacion, puesto que esta
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figura o acto de brindar una “muerte dulce” s6lo se permitia a enfermos, pero en esa

época solo a filosofos.

“Marco Aurelio planteaba la salida de la vida, como acto deliberado, cuando se
hacia para preservar la dignidad, no enfurecido, sino simplemente, libremente,
discretamente” (Valadés, 2010:84).

Diego Valadés menciona que para los afios 452 y 453 (a.C.) en los Concilios de
Arlés y Praga se determind al suicidio como un acto demoniaco, por lo que surgieron
castigos para el suicida, pero en la revolucion francesa esos castigos comenzaron a
desaparecer. Los castigos a los que se hace referencia van desde mutilacion hasta la
confiscacion de bienes, lo grave era, que esa confiscacion o castigo también era para
los familiares de la persona que habia provocado su muerte (2010:85). De ahi que
actualmente se considere al suicidio o induccién a este como un delito, y ello segun
las Leyes mexicanas es un acto que debe tener una punibilidad, pero ello sera

explicado a detalle en el capitulo posterior.

En afios posteriores Sigmund Freud, el padre del psicoanalisis, y partidario de
la conciencia absoluta, “evitaba la anestesia en las operaciones de su boca aduciendo
que preferia sufrir el dolor que no ser capaz de pensar con claridad. Sin embargo,
cuando ya no pudo tolerar el sufrimiento le solicitd a su médico una dosis mortal de
morfina” (Ortiz, 2001:103) con ello se puede interpretar que muchas personas como
Freud, al momento de su muerte sufren fisica y psicolégicamente, pues tienen

padecimientos que no les permiten estar tranquilos.

Segun Hernan Corral y Alejandro Vigo, Dworkin considera viable la decision de
terminar de forma voluntaria con la vida propia, en los casos de “enfermedad fisica y/o
mental” (1994:438).

Con relacion al parrafo anterior inmediato donde se cita a Corral y Vigo, en lo
gue respecta a las enfermedades fisicas que menciona Dworkin, se puede defender el
punto de opinién, pues se estd mentalmente saludable en la mayoria de las
circunstancias para poder decidir sobre la consumacion de su vida, es decir, la persona
tiene la facultad de decidir sobre su forma de morir, pero si me refiero a la parte de

enfermedades mentales, no estoy de acuerdo con Dworkin, se requiere de una
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capacidad para decidir sobre un tema como el de la decision de morir de forma
voluntaria, esta postura se vera reflejada mas a detalle en el capitulo tercero de la

presente investigacion.

Todo ello ha traido consigo que diferentes paises hayan tratado, sigan tratando
o ya hayan regulado a la eutanasia dentro de sus leyes, como una forma de morir, ya
sea asistida por una persona o donde se omita la asistencia de un médico, por lo que

daré a conocer los tipos de eutanasias que existen segun los estudiosos del tema.

9. Laeutanasiay su clasificacién

Al abordar este tema se debe entender claramente la diferencia entre los distintos
conceptos que han emanado a raiz del estudio de la eutanasia, como primer punto,
definiremos la eutanasia, y posteriormente los derivados de esta, para que al final de
este capitulo se entiendan las diferencias que existen en torno a la eutanasia,
distanasia y ortotanasia y conforme sea leida la presente, no se tengan dudas sobre

lo que es la eutanasia y por qué se diferencia de la distanasia y ortotanasia.

Como se puede observar, en el marco tedrico y conceptual del presente, se dan a
conocer diversos conceptos de eutanasia, pero se enunciaran algunos diferentes a los
ya citados, mismos que son considerados como los mas adecuados para llegar al
objetivo de esta investigacidn, cabe resaltar, que todas las definiciones que se dieron
a conocer son correctas, pero cada autor da su propia interpretacién, y no seria factible
concretarse a una sola definicion, asi que se dara a conocer la propia interpretacion

derivada de otras formas de ver a la eutanasia.

Para comprender lo ya mencionado, se debe entender la diferencia entre accion y
omision, ya que de esas dos definiciones deriva la eutanasia, distanasia y ortotanasia.

Segun el Diccionario de la Real Academia Espafiola (2019), accion es el
“Ejercicio de la posibilidad de hacer”, se puede interpretar que ese “ejercicio de hacer”
implica la voluntad de querer realizarlo, para la eutanasia se debe expresar la voluntad

de la persona que lo quiera solicitar.
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Ahora bien, omision es “Abstencidén de hacer o decir”, esto segun la Real
Academia Espafiola (2019), es decir dejar de hacer o ejercer algo, aqui no se ejerce

voluntad alguna.

Una vez que se entiende que es accion y omisién, se procedera a explicar que
significa eutanasia y que sentido interpretativo se le da, para poder explicar sus

variaciones.

“Literalmente eutanasia quiere decir buena muerte (bajo la 6ptica del paciente,
evidentemente) la muerte viene a ser una alternativa mejor que la vida”
(Francisconi,112:2007).

“Para Robert Veatch se trata de la aceleracion misericordiosa de la muerte,
limitada la mayor parte de las veces a las acciones voluntarias y misericordiosas
para matar a alguien que esta gravemente traumatizado o en estado de enfermedad

terminal” (Francisconi,112:2007).

Por altimo, Carlos Fernando Francisconi, cita a Hairy (Hetta e matti) “La induccion
consiente de la muerte por medio de otras personas, ya sea por accién o por omision,
directa o indirectamente” (112:2007).

De todos los significados anteriormente sefialados, se utilizara el tercero, es decir,
el que se tomé del autor Carlos Fernando Francisconi, ya que como se menciona, debe
existir una accién u omision, y al apoyar dichos conceptos, se determina, es idoneo

para el desarrollo de la presente tesis.

Aungue no en su totalidad, se tomaran en cuenta otros conceptos de suma
importancia para la presente investigacion, “buena muerte” y “acciones voluntarias”
estas palabras son muy importantes en la interpretacion que se le esta dando a la
eutanasia, pues desde un particular punto de vista la eutanasia es la accién u omision
gue implica una voluntad de ejercer algun método controlado para cesar el sufrimiento
de un enfermo terminal o desahuciado, de forma concreta, para que se pueda
determinar a la eutanasia o saber cuando podria surgir o solicitarse, se deben tener

en cuenta para su aplicacion los siguientes elementos:

*Accion
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*Voluntad

*Método controlado

*Cesacion de sufrimiento
*Enfermo terminal o desahuciado

Mas adelante se dard a conocer en qué momento se debe manifestar esa
voluntad, que es un método controlado y a quien se le considera un enfermo terminal

0 desahuciado.

Muchos autores consideran que existen diferentes tipos de eutanasia, segun
Francisconi, “Eutanasia activa: es la realizacién de un acto concreto del cual resulta la
muerte de una persona” (112:2007), es decir, se ejerce una acciéon directa sobre una

persona para hacerle fenecer.

‘Eutanasia pasiva: ocurre cuando iniciamos o interrumpimos los medios que
mantienen la vida del paciente” (Francisconi, 112:2007), en este caso se dejan de
suministrar medicamentos, farmacos o procedimientos que ayudan al enfermo o

desahuciado a continuar con su vida.

“Eutanasia voluntaria: cuando se atiende la solicitud del paciente expresado de
modo manifiesto” (Francisconi, 112:2007) la interpretacion de este tipo de eutanasia
nos lleva a relacionar que es la voluntad en forma expresa del individuo enfermo, para

que se realice 0 no algun tipo de tratamiento para alargar su vida en esas condiciones.

Asi mismo Francisconi sugiere que la Eutanasia no voluntaria “ocurre cuando el
paciente no puede dar su consentimiento o recusa voluntarios” (112:2007), en este
sentido, se puede interpretar que el enfermo no se encuentra en condiciones de
manifestar su voluntad sobre si ejercer o no algun tipo de tratamiento para alargar su

vida en esas condiciones o no alargarla.

Ahora bien, existe la eutanasia involuntaria, esto segun Francisconi, “ocurre
cuando el paciente todavia manifiesta deseo de vivir’ (112:2007) en este orden de
ideas, no se concuerda con el autor, ya que no se considera que sea un tipo de

eutanasia puesto que para gque se considere eutanasia se debe expresar la voluntad
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del paciente para no querer prolongar mas su vida o sufrimiento humano, y en este

caso, el paciente tiene deseo y expresa su voluntad por querer seguir viviendo.

Y por ultimo el autor Francisconi expresa un ultimo tipo de eutanasia “de doble
efecto: la muerte ocurre como un efecto colateral de una accion médica cuyo fin
primario era proporcionar un bien al paciente” (112:2007). Este tipo de eutanasia, al
igual que el anterior, no puede configurarse como tal, puesto que se habla de un error
profesional, un error médico, lo cual es una afectacion directa por incompetencia o
ignorancia del profesional médico que debe llevar a cabo el tratamiento, y ello no
expresaria la voluntad del paciente de querer morir, sino por el contrario, es el adelanto
de su muerte sin su consentimiento, por un descuido, desconocimiento o error a manos

de un tercero, es decir, el profesional médico.

Una vez que se han conocido los tipos de eutanasia, se debe entender que el
objetivo del presente es que se pueda regular una eutanasia activa, ya que se pretende
expresar que esta sea aplicada por un profesional médico de forma directa, aunque

ello se explicara a lo largo de esta investigacion.

Asimismo, teniendo como base un concepto concreto realizado con lo
determinado por los distintos autores citados, se debe comprender en que radica la
diferencia con los otros dos términos, distanasia y ortotanasia, ya que depende de la
existencia de los elementos méas importantes para su realizacion, la accion u omision,
y como se ha abordado, son conceptos totalmente diferentes, mismos que no se deben

entender como sinbnimos de la eutanasia.

a. Ortotanasia

“‘La ORTOTANASIA (del gr. orthds, recto, -derecho, correcto-; thanatos, muerte), o
muerte correcta, precisa no alargar la vida por mecanismos artificiales” (Editor,
95:2009). Se puede interpretar que en muchas ocasiones el enfermo terminal o
desahuciado ya no tienen alguna alternativa médica para poder sobrevivir de tal forma
gue pueda recuperar su vitalidad, y en muchas ocasiones los médicos prefieren ya no
suministrar ningun tipo de medicamento o farmaco para no prolongar los
padecimientos fisicos y emocionales que pudiere padecer la persona; y ello

desencadene un sufrimiento humano, es decir dolores y malestares por la enfermedad
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qgue los ataca; a ello se le llama ortotanasia, lo cual es completamente diferente a la
eutanasia, ya que esta requiere de la asistencia médica de un tercero, y la ortotanasia
es una abstencion de los médicos o personal de hospitales que conocen de ello, de
suministrar o aplicar medicamentos, farmacos o procedimientos donde se prolongue
la vida de forma artificial, pues ninguno de estos ayudara a mejorar las condiciones
fisicas y mentales del individuo enfermo o desahuciado, pues aun cuando se

suministren, el dolor y sufrimiento se presentara ya pasado el efecto.

Si bien es cierto que los médicos deben velar por que sus pacientes sobrevivan
ante cualquier situacién que se presente, también lo es que en muchas ocasiones
estos utilizan métodos que no son autorizados por la persona enferma o desahuciada,
sino que los familiares toman la decision en funcion de sus pensamientos, creencias y
sentimientos, y no contemplan el sufrimiento de su pariente, esa decision de permitir
todos los medios necesarios para sobrevivir o el no aceptarlos debe ser una decision

unilateral.

Ahora bien, la ortotanasia “Consiste en todas las medidas encaminadas a mejorar la
calidad de vida de los enfermos a quienes se pronostica la muerte a corto plazo”
(Gamarra, 2011:45)

Es decir, desde una interpretacion general, la ortotanasia sera entendida como la
implementacion de mecanismos que sean utilizados para poder lograr una mejoria en

la salud del enfermo terminal o desahuciado.

Esos mecanismos pueden ser considerados como métodos médicos consistentes
en suministrar algun tipo de farmaco o en hacer uso de respiradores artificiales, esto
para aminorar el dolor fisico, dentro de esos métodos, se puede considerar que existen
problemas que se derivan a causa de ese suministro de farmacos o uso de equipo
médico, dichos problemas, se abordaran mas adelante, puesto que, no se deben
presentar, ya que causan un detrimento en la economia de las personas que son parte
del entorno familiar de los enfermos y/o desahuciados, asi como también una

afectacion emocional.

Ahora bien, se debe tener claro que ortotanasia y distanasia no son lo mismo, y al final

de este capitulo se entendera esa diferencia, por lo que al haber determinado que es
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la ortotanasia, en los siguientes parrafos se dara a conocer en que consiste la

distanasia.

b. Distanasia
“‘DISTANASIA (del gr. dis, dificultad, mal; thanatos, muerte) o muerte dificil, muerte

dolorosa y con sufrimiento por extension,” (Editor, 96:2009).

Como ya fue mencionado por el autor antes citado, a esa forma de morir se le
puede atribuir la existencia de sufrimiento humano, es decir, que en esa persona
diagnosticada en etapa terminal o desahuciada hay presencia de dolor fisico intenso
o dificultad para realizar cualquier actividad comuUn y necesaria para seguir
sobreviviendo, lo que se puede traducir a una dificultad para alimentarse, hablar e
incluso para respirar, por lo anterior, esas personas padecen de muchas aflicciones,
de ahi que se derive la distanasia, pues ese modo de morir es por la abstencion de los
meédicos o profesionales de la salud para suministrar algun tipo de medicamento,

farmaco, tratamiento o hacer uso de equipo médico para aminorar el dolor.

Cabe resaltar que, en ninguna de las dos formas de morir expuestas con anterioridad,
se elimina el dolor y sufrimiento del que padece el individuo que fue diagnosticado con
una enfermedad en etapa terminal, solo es una accién o abstencion de emplear algun
meétodo para aminorar ese padecimiento, y en los casos en que el individuo enfermo
decide que un médico le suministre algiin medicamento, ese dolor o padecimiento solo

desvanece, pero no desaparece.

Como se ha mencionado en repetidas ocasiones, se debe tener clara la
diferencia entre eutanasia, ortotanasia y distanasia, puesto que el objeto del presente
trabajo de investigacion es la eutanasia, que como ya se definié de forma particular,
es la forma de morir, por voluntad del enfermo terminal o desahuciado, para evitar que

sufra por diversos sintomas fisicos, emocionales o diversos factores.

En ese mismo orden de ideas, se debe saber que la eutanasia no es una figura
gue se encuentre regulada en México, solo algunos paises han sido participes del
estudio, analisis y aplicacion de dicha figura, en nuestro pais ha sido tema de estudio
y debate durante muchos afios; diversos estudiosos lo consideran un delito o un

atentado a las normas juridicas y religiosas, aunque esos aspectos seran abordados
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en paginas posteriores, unicamente se ha regulado la ortotanasia y la distanasia en
algunas entidades de México mediante leyes estatales, las cuales se comentaran mas
adelante.

Si bien en México no existe la regulacion de la eutanasia por considerarse por muchos
autores y estudiosos un delito, también lo es que existe la regulacion de una figura que
se encuentra relacionada intrinsecamente con la eutanasia, la voluntad anticipada de
los individuos que sirve para tomar decisiones acerca de su muerte, pero dicha

regulacion sera explicada de forma mas extensa en el siguiente capitulo.
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Capitulo Il.

Normatividad de la eutanasia en México y algunos paises

A lo largo de este capitulo se podran observar los diferentes modelos legales que
han surgido y siguen vigentes en diferentes paises del mundo, asi mismo se aclarara
en qué consiste la voluntad anticipada, para que de esa forma se pueda dar a conocer
la normatividad que en México se ha pronunciado para regular dicha voluntad; en ese
mismo orden de ideas se daran a conocer datos de algunas situaciones de diferentes
paises, de personas en las que se ha aplicado la eutanasia, para asi poder realizar
una comparacion en cuanto a leyes y casos entre otros paises y México, por ultimo se
dard una amplia vision de dos de los aspectos mas importantes que pueden dar pie a

una regulacion de la eutanasia, la religién y si esta considerada un delito en México.

1. Derecho ala eutanasia en Holanda, Bélgica y Estados Unidos

Como ya se habia mencionado de forma somera en el capitulo anterior en México
no se encuentra regulada ni autorizada la aplicacién de la eutanasia, por lo que no
existen casos documentados que estén aprobados, para que un médico o persona
autorizada ayude a un individuo a morir porque este padezca una enfermedad que no
tiene cura y se encuentre en un grado avanzado, aungue no se encuentra regulada, si
existe una figura llamada voluntad anticipada, que se explicard mas adelante en este
capitulo, por ultimo, como el titulo lo menciona, se hara un analisis de ese Derecho ya
regulado y aplicado en esos paises, se dard inicio con el estudio de la regulacién en

Holanda.
Holanda dejo6 de considerar a la eutanasia como delito desde el afio 2001.

“En Holanda se entiende por eutanasia la terminacion de la vida que lleva a cabo el
meédico a peticion del paciente, después de un proceso de evaluacion muy delicado”
(CESOP, 2007:17), esto se puede interpretar e incluso se asemeja al concepto que se

creo en el primer capitulo a partir de un analisis de diferentes opiniones, ya que se
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requiere la ayuda de personal autorizado y capacitado, y sélo en algunos casos se

considera la posibilidad de ejercer la eutanasia.

Este derecho fue regulado en el Cddigo Penal de Holanda, se difiere en cuanto a
hacerlo valer a través de una Ley Penal, pues en el presente trabajo se pretende dar
un enfoque para hacerlo ver como un Derecho Humano a través de la Dignidad
Humana a la que todos tenemos derecho, pero mas adelante se abordara ese tema,

ahora bien, se procedera a citar los articulos que permiten la eutanasia en Holanda:
Articulo 293:

1. El que quitare la vida a otra persona, segun el deseo expreso y serio
de la misma, ser& castigado con una pena de prision de hasta doce
afos o con una pena de multa de categoria quinta.

2. El supuesto al que se refiere el parrafo 1 no sera punible en el caso
de que haya sido cometido por un médico que haya cumplido con
los requisitos de cuidado recogidos en el articulo 2° de la Ley sobre
Comprobacion de la Terminacion de la Vida a peticion Propia y del
auxilio al Suicidio y se lo haya comunicado al forense municipal
conforme al articulo 7°, parrafo segundo de la Ley Reguladora de los

Funerales.

Debido a que dicho articulo nos traslada a visualizar lo que establece el articulo 2° de
la Ley sobre Comprobacion de la Terminacion de la Vida a peticion Propia y del auxilio
al Suicidio, se procedera a citarlo, para que a partir de ello se haga un analisis de todo

lo que se ha mencionado.
Articulo 2°

1. Los requisitos de cuidado a los que se refiere el articulo 293, parrafo
segundo del Cédigo Penal, implican que el médico:

a) Ha llegado al convencimiento de que la peticion del paciente es
voluntaria y bien meditada;

b) Ha llegado al convencimiento de que el padecimiento del paciente es

insoportable y sin esperanzas de mejora;
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c) Ha informado al paciente la situacion en que se encuentra y de sus
perspectivas de futuro;

d) Ha llegado al convencimiento junto con el paciente de que no existe
ninguna otra solucion razonable para la situacion en la que se
encuentra este ultimo;

e) Ha consultado, por lo menos, con un médico independiente que ha
visto al paciente y que ha emitido su dictamen por escrito sobre el
cumplimiento de los requisitos de cuidado a los que se refieren los
apartados aald, y

f) Hallevado a cabo la terminacion de la vida o el auxilio al suicidio con

el maximo cuidado y esmero profesional posible. (CESOP, 2007:18)

Asimismo, al igual que el articulo 293 de la Ley ya mencionada, el siguiente
articulo que se citara, nos menciona en qué casos se considerara como delito
a la accién que pretenda ser aplicada como eutanasia, sera en los casos en

que no se lleven a cabo todos los requisitos del articulo segundo ya citado.
Articulo 294:

El que de forma intencionada prestare auxilio a otro para que se
suicide o le facilitare los medios necesarios para tal fin, sera, en caso
de que se produzca el suicidio, castigado con una pena de multa de la
categoria cuarta. Se aplicar4 por analogia el articulo 293, parrafo
segundo. (CESOP, 2007:17)

Como se vislumbra, en el parrafo anterior citado, al igual que aqui en México, el
auxilio al suicidio o la facilitacion de medidas para que esta persona que se encuentra
en un estado terminal o desahuciado pueda terminar con su vida, es castigado por las
autoridades de cada pais, pues se encuentra tipificado en los respectivos Codigos

Penales, ya que se contempla que ese tipo de acciones son un delito.

Empero, Holanda a diferencia de México, determino hace ya dieciocho afos,
gue lo que se define en la presente investigacion como eutanasia, esta permitida,
siempre y cuando se cumplan con ciertos requisitos, los cuales ya han sido

mencionados, pero para entender la diferencia de cuando se considera delito y cuando
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no, se analizaran ambos supuestos para saber en qué casos se puede considerar un

acto licito y cuando traspasa el marco normativo y se convierte en delito.

Cabe resaltar que en Holanda esta permitida la accion que se describié con
antelacion, pero no esté escrita en sus leyes como eutanasia, sino solamente como
ayuda o auxilio al suicidio o cesacion de la vida del enfermo terminal o desahuciado,
ahora bien, los requisitos que las autoridades de Holanda creyeron factibles y correctas

para dar cabida al ejercicio de la eutanasia, son de forma resumida los siguientes:

a) El médico que conoce de la enfermedad del paciente debe expresar
gue el padecimiento del individuo no tiene cura y el paciente esta
sufriendo.

b) El enfermo terminal o desahuciado debe expresar su total voluntad
de morir.

c) Debe existir otra opinibn médica profesional, sobre el estado de
salud y posibilidades del individuo de mejorar o sanar, para
descartar la eutanasia.

d) Elmédico que atienda debe dar conocimiento a las autoridades para

gue esta peticidn se pueda llevar a cabo.

Por ultimo, la decisién de ejercer la terminacion de la vida debe ser de la forma
mas factible, es decir, profesional y cuidadosamente; respecto a ello, existen medidas
gue son correctas para poder ejercer la eutanasia, sobre todo en lo que respecta a
este punto puesto que se busca que el enfermo o desahuciado no sufra mas por la
enfermedad que padece, pues como se sabe, existen enfermedades que en cierto
grado afectan al individuo con dolores fisicos intensos y estos ya no pueden ser
controlados con medicamento y aunque se suministren dosis en grandes cantidades
no alivian el dolor, y si se llega a suministrar medicamento superior a las dosis
permitidas, se podria estar atentando contra la vida del ser humano sin su
consentimiento expreso y se incurriria en un delito, es por ello que esa terminacion de
la vida debe ser profesional, es decir, debe ser ejercida por un experto sin que se haga
sufrir mas al paciente y esto derive en que el derecho a la vida digna que tiene no se

esté cumpliendo.
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Como se menciond, es de suma importancia que en Holanda exista el
consentimiento expreso del enfermo terminal y/o desahuciado, por eso, en lo que
respecta a la voluntad del paciente, se estd completamente de acuerdo a lo requerido
por las autoridades de Holanda, y debido a que se apoya la idea de la expresion de
esta, ya que sin esta voluntad, la eutanasia seria un medio para que se cometan
delitos, como el homicidio; ademas es necesaria para verificar que la persona esta
completamente convencida y consiente de terminar con su vida de forma anticipada
con la ayuda de un profesional, el que el individuo se encuentre consiente es de suma
importancia, ya que no seria factible ni benéfico que los familiares decidan por la
persona enferma, la voluntad es el elemento principal para poder ejercer la eutanasia,

sin esta expresion y/o decision no se da ni deberia ejercer dicha figura.

Todo el procedimiento establecido en Holanda para terminar con la vida de
forma anticipada de un paciente a peticion de éste, esta analizada, y ello se manifiesta
con relacion a que las solicitudes son estudiadas a detalle; que existen situaciones que
se deberian incluir, por ejemplo, el regular que la voluntad que exprese el paciente
este escrita y se haga ante una autoridad, y debido a que el paciente puede estar muy
enfermo como para poder expresar esa voluntad de forma escrita ante una autoridad,
se deberia dar la oportunidad a todas las personas de solicitar desde que tienen una
mayoria de edad, el ejercicio de la eutanasia, para que si esta persona se encuentra
enferma o adquiere algun padecimiento de forma grave o de tal forma que no lo deje
realizar accion alguna, y desee tener acceso a la eutanasia, cuente con esa solicitud
previa para no prolongar el sufrimiento humano del que padece, pero ello se detallara
a fondo en capitulos posteriores, donde se dara a conocer una propuesta de un modelo
que se pueda implementar en México mediante una politica publica.

Ahora bien, como lo sefala el subtitulo del capitulo, se dara a conocer la forma

en que Bélgica permite a la eutanasia.

El veintitrés de septiembre del afio dos mil dos, en Bélgica, se permitié ayudar
al enfermo a morir, pero no mediante la eutanasia, sino solamente brindando las
facilidades al enfermo terminal o desahuciado para acelerar su muerte; apoyandolo al

dejar de suministrarle medicamentos.
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Al igual que Holanda, se deben cumplir requisitos para poder llevar a cabo esta
accion, pero a diferencia de Holanda, no esta permitida la muerte asistida en menores
de edad o personas que no pueden expresar por si mismos su voluntad de querer

solicitar que se dejen de suministra medicamentos, y que ello conlleve a una muerte.

Segun el Centro de Estudios Sociales y de Opinion Publica (CESOP) se debe
realizar mediante una peticion, que debe presentarse con cuatro semanas de
anticipacion al ejercicio del auxilio al suicidio, (2007:19) y hay excepciones para que
dicha peticion no se analice, y sera en los casos en que el paciente sufra de manera
infrahumana y este no tenga algun diagndstico meédico favorable para su mejora o cura
total de la enfermedad que padezca, con relacién a esto Ultimo, se actla con criterio
humano, es decir, a las autoridades de ese pais les preocupa que su poblaciéon no
sufra mientras esté enfermo o desahuciado, y ello potencializa la dignidad humana a

la que todos tenemos derecho.

“A diferencia de Holanda, la legislacion belga permite el suicidio asistido también
para pacientes que no se encuentran aun en la fase terminal. Dentro de este grupo se
incluye también a personas que sufren trastornos psicolégicos” (CESOP, 2007:19)
respecto a esta cita, se difiere con lo que establecen las leyes de Bélgica, ya que, se
debe tener la completa voluntad y por ende conciencia de lo que se solicita, y si una
persona que padece trastornos psicoldgicos lo solicita, se cree que no es una persona
con capacidad legal para que pueda solicitar el suicidio asistido, como se menciona,
la capacidad legal para las leyes mexicanas, en especifico el Cédigo Civil Federal,
dentro de este se encuentra sefialado que las personas que tiene o no capacidad, se
dividen entre ciudadanos mayores de edad y personas con trastornos mentales, dicho

ordenamiento, se sefalara de forma textual, mas adelante.

Ademas, ello puede repercutir en un delito, ya que si la persona no se encuentra
capacitado para tomar la decisidn entonces se veria influenciado por familiares o
personas cercanas al enfermo, y esto se podria equiparar a una induccién a que la
persona tome la decision del suicidio asistido. Debido a ello no se esta de acuerdo en
gue personas que padecen de trastornos psicoldgicos, soliciten el suicidio asistido, ya

gue no se podria corroborar la certeza de la voluntad del paciente por querer morir.
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Por ultimo, tenemos a Estados Unidos, que, aunque no en todo el pais, en
algunos estados se encuentra permitida, y la forma de llevar a cabo la muerte asistida,
es la que mas logra encuadrar en lo que la presente tesis quiere proponer, en dicho
pais se esta llevando a cabo la eutanasia desde el afio de mil novecientos noventa y

siete, precisamente en el estado de Oregodn.

En Oregdon no se determind a la muerte asistida por un profesional como
eutanasia, sino como una prescripcion letal, es decir, una muerte producida por la
suministracion de un medicamento que un médico o profesional ordena se aplique al
enfermo o desahuciado que se encuentra en un estado de sufrimiento fisico y
emocional, aunque el nombre cambia, la accion que la presente investigacion quiere
dar a conocer no es diferente, por lo que, se debe llamar eutanasia porque como ya
se ha dado a conocer, se cree que es la forma correcta de llamarlo, pues los

significados a través del tiempo asi lo han demostrado.

“Los enfermos terminales que deseen la eutanasia deben obtener un certificado
de dos médicos, que establezca que al paciente le quedan menos de seis meses de
vida y que se encuentra en posesion de sus facultades mentales” (CESOP, 2007:21).
Estado Unidos al igual que los paises sefialados anteriormente, han buscado la
manera de tener una muerte anticipada de tal forma que no traspase el marco juridico
de cada pais, con dichos requisitos implementados para solicitar la medida, se asegura
que la muerte asistida por voluntad y a peticion del enfermo o desahuciado, se lleve
de forma licita, y a su vez, no se transgredan el Derecho a la Dignidad Humana que

cada individuo tiene.

El objetivo de los tres paises sefialados, al regular a la eutanasia, fue garantizar
el Derecho a la Dignidad Humana, puesto que un enfermo terminal o una persona
desahuciada, padece de sufrimiento humano que normalmente se generaliza en
dolores fisicos sumamente fuertes, que no les permite llevar una vida plenay sin dafio

alguno.
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No solamente los paises mencionados con anterioridad han aprobado a la
eutanasia o a la muerte asistida como una posibilidad para morir de forma digna,
existen otras naciones, y al respecto la Maestra en Psicologia y Doctora en Ciencias
en el campo de la Bioética por la UNAM, Asuncion Alvarez en un articulo periodistico
titulado “El panorama mundial sobre muerte asistida al iniciar el 2020” publicado en un
medio digital mexicano llamado “El semanario sin limites” el dia diecisiete de enero de
dos mil veinte, analizdé qué paises han desarrollado la posibilidad de tener derecho a
la una eutanasia 0 a una muerte asistida, por lo que se anexard un mapa que elabor6
la autora en cita, para tener una visualizacion mas amplia de los paises que han

desarrollado tal derecho:

En donde se permite ayudar a morir

Eutanasia SMA SA

Holanda

o "’

Bélgica

:\‘.» !" N, Luxemburgo
& l J Canada

@ Tu Colombia

g USA (1)

AUSTRALIA(2)

Suiza

e

v _; . Nota 1: Washington DC y estos estados. Oregon
i = Washington, Vermont, Montana, California, Colorado,
- & A Hawaii, New jersey y Maine Aid in Dying

‘o0
Lugares donde se permite ayudar a morir. Nota 2: Estados de Victona y Australia Occidental, Australia
SMA; suicidio médicamente asistido
SA: suicidio asistido
Elaboracion propla, AAR

(Figura 2) Fuente: Asuncion Alvarez

Como se vislumbra, con el paso del tiempo se han ido adentrando en el tema mas
paises, pero, a comparacion con el nimero total de paises que existen en el mundo,
el porcentaje de estudio sobre la eutanasia o0 muerte asistida es bajo, aunque no se
puede establecer que es nulo su estudio, pues algunos paises han logrado que la
eutanasia 0 muerte asistida sea un derecho, es por ello que se pretende que, en
México, sea un tema de estudio, aplicacion y regulacién mediante una politica publica,

misma que mas adelante se dara a conocer.
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2. Normas que vinculan a la voluntad de morir en México

En México como anteriormente se menciono de forma somera, la eutanasia o la
muerte inducida por un agente externo, no esta permitida. En ninguna Entidad
Federativa se ha llevado a cabo por considerarse a ésta como un delito, lo cual durante
muchos afios y en diferentes paises se ha pensado como un homicidio, dicha idea esta
totalmente alejada de la concepcion del tema central de esta tesis, pues no se esta
pensando en un homicidio, induccion al suicidio o cualquier otro delito, sino en realidad

en la Dignidad del enfermo o desahuciado, a la cual tiene Derecho.

Asimismo, en México se ha llevado a cabo una figura que avala la decision del
enfermo o desahuciado antes de llegar a un punto donde ya no tenga conciencia o no
tenga voluntad para decidir si se le debe seguir prolongando su vida en el estado fisico
y mental en que se encuentre, o dejar de suministrar medicamentos o tratamientos por

los cuales esté atravesando.

Esa voluntad que expresa el enfermo terminal o desahuciado no es una forma de
solicitar que sea ejercida la eutanasia y mucho menos es un tema de algun delito que
este considerado en el CAdigo Penal Federal, en realidad se encuentra codificado en
diferentes leyes de quince estados, en este proyecto de investigacion analizaremos la
Ley de Voluntad Anticipada para el Distrito Federal hoy Ciudad de México, la cual fue
publicada el siete de enero de dos mil ocho; en Aguascalientes, Michoacan, Hidalgo,
Guanajuato, Guerrero, Estado de México, Colima, Oaxaca, Yucatan y Tlaxcala
también se llama Ley de Voluntad Anticipada y en Coahuila, San Luis Potosi, Nayarit
y Jalisco tienen un nombre diferente sus leyes pero tienen el mismo fin, establecer la
voluntad anticipada, en el resto de la republica, no es legal ejercer la voluntad
anticipada, se opto6 por la decision de utilizar la Ley aplicable para el Distrito Federal,
hoy Ciudad de México, ya que, es la metropolis del pais, donde se encuentran

congregados Yy establecidos los poderes del pais.

Dicha Ley fue creada para que personas que tenian un diagndstico médico con
alguna enfermedad terminal, incurable o crénico degenerativa, que va terminando con
la salud del individuo de forma lenta y lo hace sufrir fisica y psicologicamente, pudieran

decidir en qué momento dejar de prolongar su vida con medicamentos o tratamientos

34



meédicos o en qué momento utilizar cuidados paliativos que lo ayuden a prolongar su

vida.

En lineas posteriores, se dardn a conocer algunos articulos que pueden resumir el
proceso de voluntad anticipada, y para ello se debe tener conocimiento de lo que es la
voluntad anticipada, y la pagina oficial de la Secretaria de Salud del gobierno de la
Ciudad de México, establece lo siguiente: “La Voluntad Anticipada es la decisién que
toma una persona de ser sometida o no a medios, tratamientos o procedimientos
médicos que pretendan prolongar su vida cuando se encuentre en etapa terminal y,
por razones médicas, sea imposible mantenerla de forma natural, protegiendo en todo

momento la dignidad de la persona” (2020)

Para que esa voluntad no se encuentre viciada y ello no conlleve a que se
comentan delitos, se debe realizar la peticion mediante un documento, el cual se rige

por la Ley ya mencionada y en especifico por el siguiente articulo:

“Articulo 6.- El Documento de Voluntad Anticipada podra suscribirlo

toda persona con capacidad de ejercicio.

En caso de que el enfermo en etapa terminal se encuentre
imposibilitado fisicamente para acudir ante el Notario Publico, podra
suscribir el Formato ante el personal de salud correspondiente y dos
testigos en el documento que emita la Secretaria, mismo que debera
ser notificado a la Coordinacién Especializada en los términos de esta
Ley.

El formato se otorgara con los requisitos que dispone el Capitulo
Segundo de esta Ley ante el personal de salud que para tal efecto se

designe conforme al Reglamento de la presente Ley”.

Como lo menciona el articulo, sexto de la Ley de Voluntad Anticipada se
requiere que esa voluntad se realice ante un Notario Publico, pues como es conocido
un Notario Publico tiene Fe Publica, lo cual se refiere a que puede validar actos de
diversa indole, como es el caso de la Voluntad Anticipada, es por eso que un Fedatario,
dara legalidad a la peticion y se tendra la certeza de no ser un acto viciado o que se
esté llevando a cabo mediante amenaza o coercion hacia el enfermo terminal o
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desahuciado por parte de un tercero que tenga algun interés en su cesacion de

tratamientos o en su prolongacién de la vida.

Con relacion a lo anterior y como lo menciona el titulo de la Ley, se requiere de
la voluntad del individuo para que esta peticion se lleve a cabo conforme a Derecho y
se respete la decision del enfermo o desahuciado, de continuar o no con los

tratamientos o0 medicamentos que se le suministren.

La Dignidad Humana a la que todos los individuos tenemos derecho no se
garantiza en su totalidad con esta Ley, ya que aun cuando el individuo solicite que se
suspendan los tratamientos o medicamentos, se encuentra en un estado de
sufrimiento fisico y emocional, y para el caso de seguir suministrando los
medicamentos, tratamientos o cuidados paliativos, aun con el mayor cuidado y
atencién que el médico o especialista preste al enfermo, no se garantiza la aminoracion
del sufrimiento humano, y por ende no existe una garantia de la Dignidad Humana,
cabe resaltar que es decision del individuo continuar o detener los métodos que los
médicos usan para mejorar en cierto grado la calidad humana, pero si se tuviera
presente a la eutanasia en nuestro marco normativo, se podria dar la posibilidad de
terminar con el sufrimiento humano en un solo acto y ello garantizaria la Dignidad
Humana para quien quisiera solicitar la eutanasia, pues moriria sin dolor fisico o
padecimientos psicolégicos, lo cual evitaria que el sufrimiento humano se presente o
incremente, y eso es lo que busca la presente investigacion a través de la Dignidad

Humana.

En resumen, la Ley de Voluntad Anticipara para el Distrito Federal, hoy Ciudad
de México, establece las bases para que una persona enferma en etapa terminal o
desahuciada decida sobre cémo continuar su vida, es decir, si con tratamientos y/o
medicamentos o sin ellos, siempre y cuando se deje establecido en un documento al
gue un Notario debe darle validez y legalidad, y en caso de no poder realizarlo la
persona enferma, podra nombrar a un representante, quien debe tener capacidad legal
y no debe ser el médico que atienda, dicho documento se debe realizar ante dos
testigos, mismos que deben tener capacidad legal.
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El documento se puede anular o revocar con lo que dispone dicha Ley, no es
valido, cuando no cumpla con las disposiciones, se realice bajo amenaza o violencia,
la voluntad no se exprese de forma clara y precisa o existan vicios en la voluntad, y se

podra revocar en cualquier momento en que el enfermo exprese su voluntad.

Con todo lo anterior se puede observar que esta Ley no fue establecida para
decretar a la eutanasia como se definio en la presente tesis, como un Derecho al que
se pueda tener alcance si se encuentra en un estado de salud grave o sin alguna cura
para su enfermedad o dafio fisico, y ello se puede observar con lo establecido en el

articulo veintiséis de la Ley en cita, que a la letra dice:

Articulo 26.- El personal de salud en ningin momento y bajo
ninguna circunstancia podra suministrar medicamentos o tratamientos
médicos, que provoquen de manera intencional el deceso del enfermo

en etapa terminal.

Como se puede observar, no esta permitida la accién por un médico o personal de
salud para suministrar de forma intencional medicamentos o tratamientos que faciliten
la cesacion de la vida del enfermo o desahuciado, pues si ello se realizara, se incurriria

en alguan delito, que mas adelante en la presente investigacion se abordara.

3. Reforma Constitucional, una concepcién diferente de una Vida Digna.
Respecto al subtema anterior, en donde se abordé la voluntad anticipada, se puede
agregar la reforma constitucional que propuso el Senador Miguel Angel Mancera

Espinosa, misma que se dara a conocer a lo largo del presente.

Como ya se menciong, el Senador Mancera, el cuatro de diciembre de dos mil
dieciocho, presenté un proyecto para reformar el articulo cuarto de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, para involucrar a los cuidados paliativos
multidisciplinarios como un derecho de la salud, ello para incorporar a la muerte digna,

también como un derecho.

Adentrandonos al proyecto presentado por el legislador mencionado, se puede

entender que el propoésito de la reforma es salvaguardar el bienestar del enfermo o
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desahuciado, con ayuda de los cuidados paliativos, mismos que ya fueron explicados,
ello parece una idea sumamente acertada, pues quien decida llevar todo tipo de
tratamientos antes de su muerte, podra realizarlo, por ser su derecho, no se esta de
acuerdo en su totalidad con el proyecto de reforma, ya que pretende desvirtuar a la
eutanasia aseverando conceptos que no tienen un sustento ni legal ni teérico, es decir,
determina que la eutanasia es un delito, realizando un cuadro comparativo, pero dicho
cuadro esta basado en ideas propias de quienes realizaron la propuesta de reforma 'y
no con fundamentos que lo acrediten, al respecto se expondra dicho cuadro

comparativo:

Suicidio Asistido Eutanasia

Proporcionar la muerte como eleccion | Provocar la muerte para beneficio de

del paciente. otra persona.

Renunciar a las terapias El paciente expresa su consentimiento
al médico como provocador de la
muerte para efectuarse en sus manos

y sin dolor.

El médico interviene y proporciona los | Esta prohibida por la ley.
medios para privar de la vida.

Esta prohibida por la ley.

(Tabla 1) (Mancera, 2018:3)

Las personas involucradas en la redaccion de dicha propuesta, determinan que
la eutanasia es un acto provocado para beneficiar a algun individuo, es una
aseveracion sin sustento alguno, pues en ninguna parte del proyecto se determina con
base a qué se considera ello, y si tal idea es solamente una opinion, no se puede
considerar correcta 0 incorrecta, pues es un juicio propio, y con ese tipo de
razonamiento no se esta de acuerdo, por no estar sustentado, y en el mundo del

Derecho, todo debe tener un sustento y/o fundamento.
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En un apartado dentro del mismo proyecto, se determina lo siguiente:

“Cabe senalar que el profesionista de la salud por medio de escalas,
asi como de estudios que se realizaran al paciente con una patologia
especifica, serd quien considere, por medio de los resultados, el
momento en el cual al paciente se le diagnosticara en fase terminal
debido al minimo indice de probabilidades de vida por su avanzada
enfermedad. También sera quien determine que pacientes son
considerados para los cuidados paliativos, ya sea por los estudios

y escalas donde se muestra el indice de mortalidad” (Mancera, 2018:8)

Se tiene la opinién que ello no considera a la igualdad de derechos, pues si esta
haciendo mencion de pacientes enfermos en fase terminal, y a su vez establece que
el profesionista de la salud determinara quien puede o no ser considerado para que se
le apliquen cuidado paliativos, se esta haciendo una distincién de ello, y si se pretendio
gue se consideraran a los cuidado paliativos como un derecho considerado en el
articulo cuarto constitucional, tal y como a la alimentacion o salud, que son
prerrogativas basicas para todo individuo, y el clasificar a los pacientes por la
necesidad que puedan tener por su enfermedad terminal o padecimiento o determinar
si son aptos o no para recibir ese derecho, es un acto de desigualdad, y esa
desigualdad, tendr4& como consecuencia que muchas personas no tengan alcance a
gozar de los cuidados paliativos, aunque cuando padezcan enfermedades graves que
degradan su vida, y ello no los ayudara a mejorar su calidad de vida durante sus

altimos dias de vida, y por ende no lograran obtener su derecho a una vida digna.

Citando al Senador Miguel Angel Mancera “Los cuidados paliativos, para pacientes
terminales comienzan después de que se suspende el tratamiento de la enfermedad y
cuando es claro que no se podra sobrevivir’ (Mancera. 2018:13) se difiere de lo antes
citado, ya que sefiala que los cuidados paliativos se otorgaran a los pacientes cuando
el tratamiento médico que se les esté suministrando se interrumpa, y de acuerdo con
el concepto de los cuidados paliativos que se dio a conocer con anterioridad, estos

incluyen que se le dé un tratamiento al enfermo terminal o desahuciado, y poner un
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limite entre uno y otro tratamiento, no es factible, porque se contradice a lo establecido
en la practica de los cuidados paliativos que involucran un seguimiento en los
tratamientos médicos y de cualquier otra indole como psicoldgicos, para lograr
otorgarle una alternativa mas de garantizar su derecho a la dignidad.

Y como se menciono al principio del subtema, no se estad en desacuerdo con la
implementacion de cuidados paliativos como un derecho constitucional, ya que es una
prerrogativa que todo individuo merece tener, si asi lo desea, puede solicitarlo, es una
opciébn méas para salvaguardar la dignidad del individuo, durante su vida y su proceso
de muerte, solo no se esta de acuerdo en un ataque sin fundamentos sobre la
eutanasia y en la considerada desigualdad de proporcionar los cuidados paliativos a
todos los individuos, haciendo una distincion entre quienes pueden y quienes no, tener

acceso a ellos.

4. Contraposiciones de decisiones apegadas a los marcos legales de Gran
Bretafa, Espafia, y Alemania.

Como ya se ha mencionado, en México no estd permitido el ejercicio de la
eutanasia, pero en otros paises del mundo se ha regulado debido a que las personas
solicitaban dicha accion como su Derecho, cabe destacar que en otros paises aunque
no se ha regulado a la eutanasia como un Derecho propio de las personas, se han
dado casos en los que los individuos solicitan a los Tribunales o autoridades locales
del pais donde radican, que se les permita terminar con su vida con la ayuda de un
tercero, es por eso que en esta parte de la investigacion se daran a conocer algunos
casos en los que se ha solicitado la aplicacion de la eutanasia y de qué forma
procedieron, si las autoridades concedieron o no su peticién; todo lo antes mencionado
y lo que en las siguientes paginas se abordard, podria servir como pauta para una

regulacion de la eutanasia en México.

Aunado a ello, se dardn a conocer las resoluciones que las autoridades
determinaron serian las adecuadas y tomando en cuenta dichas resoluciones se daran

a conocer una interpretacion y consideraciones favorables y no favorables.
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Segun Sergio Garcia Ramirez (2015), existido un caso en Reino Unido donde una
persona de nombre Dianne Pretty, debido a una enfermedad no pudo continuar con su
vida de forma auténoma y requeria de la ayuda de otras personas para poder realizar
ciertas actividades, razon por la cual le dio a conocer al “Director of Public
Prosecutions” su peticion para que su esposo interviniera en la privacion de su vida,
pero si su esposo actuaba como lo deseaba su pareja, entonces incurriria en un delito,
asi que Dianne solicitd que a su esposo le dieran inmunidad para que no fuera
perseguido y enjuiciado, el Director determin6 que la voluntad de quien solicitaba era
libre para cesar con su vida, pero en cuestion de brindar la facultad al tercero, este no
lo permitid, aun cuando la persona enferma lo habia solicitado de forma voluntaria.
Dicha resolucion fue emitida bajo cuatro argumentos, el primero se entiende como la
autodeterminacion, es decir, la voluntad de realizar lo que el individuo desea en lo
gue respecta a ella, en otras palabras, decidir sobre su forma de pensar, elegir lo que
considere mejor para su bienestar y ejercerlo, siempre y cuando no rebase los limites
del marco juridico, el tercero es el “interés publico, favorable a la proteccion de la
vida, interés que rechaza la facilitacibn de una muerte que podria constituir un
precedente para el favorecimiento de otras en casos semejantes o diferentes”
(Garcia,2015:XIX) esto se puede entender claramente como una determinacion por
parte de las autoridades britanicas a favor de la vida, y que ésta se procure a pesar
de cualquier situacién que se presente por una enfermedad o accidente, aunque se

reflejaron dichos argumentos, existen mas, y estos seran sefialados mas adelante.

Con el caso antes presentado, se puede comprender la postura de las autoridades
al querer anteponer a la vida y su proteccion como lo primordial para los seres
humanos, pero se debe tener presente que se tiene derecho a una vida digna, y si se
encuentra plasmado el derecho a una vida digna y este no se esta logrando, se debe
pensar entonces en el derecho a una muerte digna, y no simplemente si la persona
puede ejercer por si misma su forma de morir, sino que otra persona tenga la facultad,
siempre y cuando esté capacitada para ello, es decir un meédico o especialista, y se le
haya otorgado la facultad por medio de la voluntad.

El segundo caso es el conocido como Ramén Sampedro Camean vs Espafa

(Garcia,2015), este autor relata de manera breve la situacion del sefior Ramaon, quien
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sufrid un accidente que causo, un padecimiento de tetraplejia, el cual medicamente no
tenia una cura, por ello, esta persona solicité a las autoridades de Espafa que se
ejerciera en él, el Derecho a morir con dignidad, es decir solicit6 el auxilio de un tercero

para poder adelantar su muerte.

Durante mucho tiempo lo solicitd y fue una situacion de estudio entre los Tribunales
de Espafia, el sefior Ramon no logré que su solicitud fuera aprobada mientras él se
encontraba con vida, incluso logré trascender su caso en organismos internacionales,
y después de su deceso, se logré su cometido, que una persona pudiera asistir su

muerte.

En este caso se puede observar que las autoridades después de un arduo analisis
e interpretacion de sus leyes optaron por conceder de forma favorable, la solicitud de
la persona, pero lamentablemente, durante mucho tiempo, no obtuvo la calidad de vida
a la que tenia derecho, y eso causd un detrimento en su derecho a la vida digna,
cuando las autoridades estimaron pertinente otorgarle el permiso para morir asistido
por una persona, él habia fallecido, y en ningin momento se respet6é su dignidad
humana; y no se estd de acuerdo con la accion descrita, pues tiene derecho a esa
dignificacion cuando la persona tiene vitalidad, también se cree que se deberia

garantizar en su muerte en el momento que la persona lo solicite.

El Ultimo suceso que se presentara para que pueda servir como antecedente y
ejemplo a la regulacién de la eutanasia ésta situado en Alemania, y es el que lleva por
nombre segun Sergio Garcia Ramirez (2015), “Koch vs. Alemania”, lo cual sucedié en
el afio de 2012, la situacion presentada por el autor describe que el sefior Koch apeld
la decision de las autoridades por haber negado a su exesposa que adquiriera
sustancias letales, ya que como en el caso anterior, ella padecia de tetraplejia, y como
ya se explico, la tetraplejia deja en un estado inmdévil a las personas que lo padecen,
por ende, dependen de un terceo, y en este caso y el anterior, el suministro de algun
guimico o farmaco letal, sugeria la intervencion de un tercero, pero explicando el caso,
su apelacion a la decision no prospero debido a que las autoridades consideraban que
la solicitud atentaba contra el Derecho de ambos conyuges sobre su vida privada y
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familiar, después de ello, la exesposa del sefior Koch fallecio y se determind a la

demanda como inadmisible.

En esta coyuntura, de nueva cuenta se puede ver que la peticion se realizé para
que se hiciera uso de algun medicamento letal que ayudara a la muerte de la persona
enferma, desahuciada o sin posibilidades de mejorar y llevar una vida digna, dicha
peticion fue denegada, dentro de los tres casos citados, solamente uno fue aprobado
pero no en tiempo; ello se debe tener como antecedente para que las autoridades
trabajen en una regulacion de la eutanasia, y ademas estas tengan como prioridad la
dignidad humana durante la vida de esta y su muerte, para que esta no sea prolongada
de tal forma que lo haga sufrir con dolores o sintomas fisicos y padecimientos
psicolégicos que no son tolerables, asi mismo se puede utilizar lo establecido por
diferentes paises como un gran precedente para poder velar por los intereses de los
individuos que no se encuentren en optimas condiciones de salud; algunos paises ya
han podido regular y controlar la muerte asistida para que se visualice y establezca

como un Derecho que no requiera mayor procedimiento que la voluntad establecida.

Retomando la parte de los argumentos que se mencionaron con antelacién, se
puede establecer que ademas de los cuatro que se consideraron, existen otros, los
cuales forman parte de lo que conforma a una Dignidad Humana, por ello, se dara a
conocer en forma de esquema, para que, al momento de mencionar tal Derecho, se
pueda relacionar de forma rapida y eficaz con los elementos de conformacion de la

Dignidad Humana:
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Elementos de conformacion de la Dignidad Humana

Vida
Bienestar
Autodeterminacion
Voluntad

Salud

D i g n i d ad Privacidad
H u m an a Respeto

Comprension
Elecciéon
Consentimiento
Muerte
Humanismo
Interés Publico

(Tabla 2) (Elaboracién propia a partir de la resoluciéon del Director of Public

Prosecutions del caso de Dianne Pretty)

Lo que se pretende con el esquema, es que se precisen las prerrogativas que
conforman el principio de Dignidad Humana, que ésta sea vista desde un enfoque de
diversos elementos que la conforman, y que al existir dichos componentes, éstos
deben ser tomados en cuenta y respetados en su totalidad, tanto en la vida del
individuo como al momento de su muerte, dicha Dignidad Humana es la parte mas
importante de la presente tesis, pues el Derecho a ella determina una serie de
prerrogativas a las que también se debe tener acceso, y son los elementos antes

mencionados, mismos que se deben tomar en cuenta para la decision que tome el
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enfermo terminal o desahuciado, sean los cuidados paliativos, distanasia, ortotanasia

o la eutanasia, si se lograra establecer.

5. Eutanasia, ¢Un delito?

La eutanasia es un tema que se encuentra plagado de cuestionamientos, y uno de
los principales es que si se debe considerar a la eutanasia como un delito. Para
muchas personas, estudiosos del tema y autores es un dilema, pues la intervencion
de un tercero puede resultar sugerente a una asociacion de algun delito. En realidad,
como se ha mencionado, es una forma de morir que trae consigo la voluntad del
enfermo o desahuciado, y en ello radica que la eutanasia sea o0 no considerada como

un delito.

Es por ello que durante esta parte de la investigacion se analizaran dos delitos
con los que la eutanasia podria ser confundida e incluso equiparada al momento de él

juzgador hacer uso de las leyes mexicanas, especificamente el Codigo Penal Federal.

En el Cddigo ya mencionado se encuentran tipificados dos delitos que diversos
autores equiparan con la eutanasia, con dicha equiparacion, la interpretacion que se
le da, deja clara su postura de catalogar a la eutanasia como un delito, ya sea el
homicidio o el auxilio o induccion al suicidio; se empezara por analizar al homicidio, y
polarizar ambas posturas para que se haga mencion que no consisten en el mismo

delito por dos factores de suma importancia.

Segun el Codigo Penal Federal en el articulo 302, el delito de homicidio consiste
en privar de la vida a otro, y las penas de castigo varian dependiendo de cémo se
cometa el delito o bajo qué circunstancias, pero el posterior articulo establece lo

siguiente:

“Articulo 307.- Al responsable de cualquier homicidio simple
intencional que no tenga prevista una sancién especial en este

Cadigo, se le impondran de doce a veinticuatro afos de prision”.

El articulo citado especifica con la palabra intencional, que la persona que
cometa el delito debe tener el proposito de terminar con la vida de otra persona, tal
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palabra es la clave para distinguir a la eutanasia de un homicidio, como ya se ha
mencionado, en la eutanasia debe existir la voluntad del enfermo o desahuciado para
terminar con su vida, es decir el consentimiento para que un tercero profesional pueda
ejercer su deseo de morir, mientras que en el homicidio el tercero lo hace
deliberadamente y la victima no desea morir, por esa gran diferencia, el delito de

homicidio no se debe equiparar a la eutanasia.

Dicho de otra forma, en el homicidio, quien ejerce la voluntad es el tercero, no
la persona con una enfermedad terminal o desahuciada. El consentimiento para

realizar la conducta proviene de un origen diferente.

Dentro del capitulo tercero del Codigo en cita, se encuentran las reglas comunes

para lesiones y homicidio, y el articulo 312 establece lo siguiente:

“Articulo 312.- El que prestare auxilio o indujere a otro para que se
suicide, sera castigado con la pena de uno a cinco afios de prision; si
se lo prestare hasta el punto de ejecutar €l mismo la muerte, la prision

sera de cuatro a doce afnos”.

Con este articulo se podria pensar que la eutanasia encuadraria en el tipo de
delito mencionado, y que, por ende, se deberia castigar con la pena punitiva que se
establece, pero éste, al igual que el articulo anterior, tienen aspectos que lo diferencian
y por ello no se debe catalogar como el mismo delito, la primer diferencia es que una
persona enferma en estado terminal o desahuciada, solicite que un tercero lo auxilie
en la aplicacion de medicamentos que aceleren su muerte, lo cual el articulo 312 ya
citado, no menciona, y como ya fue comentado, el articulo solo establece que se
considerara un delito cuando se prestaré auxilio o se indujere a la persona para que
exista un suicidio, y ello y la eutanasia, son dos situaciones totalmente diferentes,
porque no se estd haciendo mencion del deseo del enfermo terminal o desahuciado
para morir, lo cual es de suma importancia, inclusive, podria considerarse como el
punto clave de diferenciacion, ademas de ello se puede interpretar que el auxilio o
induccion al suicidio son formas indirectas de terminar con la vida de una persona, ya
sea facilitandole los medios o haciéndole creer que es una idea correcta el terminar

con su vida, y a diferencia de la eutanasia, no existe la intervencién del tercero en la
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decision del enfermo o desahuciado, aunado a ello, en la aplicacion de la eutanasia
seran en todo momento personas que teniendo un diagndstico médico no favorable,
se encuentren en una situacion critica de salud y que no tengan posibilidad de alguna
cura, en cambio en el auxilio o induccién al suicidio, seran todo tipo de personas, ya
gue asi lo generaliza la ley, y la dltima diferencia radica nuevamente como en el delito
anterior, en la intencion, en el auxilio o induccion al suicido se tiene la intencion de
lograr que una persona termine con su vida, ya sea por el convencimiento o el uso
indebido de su vulnerabilidad o estado emocional en el que se encuentre, y a diferencia
de la eutanasia, en ella solamente se aplicara si el paciente asi lo decide, informandole
previamente el proceso y las consecuencias que esta tendria, pero siempre haciendo

énfasis en que se debe tomar en cuenta la voluntad y decisién del individuo.

Ademas de ello el articulo 315 establece lo que se mencion6 con antelacion:
“Articulo 315.- Se entiende que las lesiones y el homicidio, son calificados, cuando se

cometen con premeditacion, con ventaja, con alevosia o a traicion”, se tienen que

comprender los supuestos mencionados para que se considere homicidio, y en el caso
de la eutanasia no se ejerce dolo, es decir no se hace de forma intencional,
simplemente, en los paises donde se permite, la Gnica persona que tiene el deseo y
decision de morir es el enfermo terminal o desahuciado, no un tercero, por ningun

interés.

Continuando con el mismo articulo en los parrafos subsecuentes se establece lo

siguiente:

“‘Hay premeditacion: siempre que el reo cause intencionalmente una
lesién, después de haber reflexionado sobre el delito que va a

cometer.

Se presumird que existe premeditacion cuando las lesiones o el
homicidio se cometan por inundacién, incendio, minas, bombas o
explosivos; por medio de venenos o cualquiera otra sustancia nociva
a la salud, contagio venéreo, asfixia 0 enervantes o por retribucion
dada o prometida; por tormento, motivos depravados o brutal

ferocidad”.
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Como ya se citd, debe existir dolo para considerarse delito, y aun cuando el
Caodigo determina en qué consiste dicha premeditacion, no existe en la eutanasia, ya

gue si bien es cierto que en el delito la persona debe causarlo de forma intencional y

directa, también es cierto que, en la eutanasia, no existe esa determinacion, solamente
se realiza lo que el paciente, enfermo o desahuciado solicita, y por ser esa su voluntad
se cumple, en resumen, la decisién o deseo corresponden al enfermo o desahuciado

Yy NO a un tercero.

Las autoridades no deberian equiparar a la eutanasia como un delito, sino que
deberian estudiar a fondo las situaciones, para interpretar la ley y asi poder determinar
con exactitud cuando se esta cometiendo un delito y cuando no; y al momento de
estudiar las situaciones, deberian estar muy atentos a tres aspectos que se consideran

de suma importancia para diferenciar a la eutanasia de cualquier delito:

a) El deseo y voluntad del enfermo o desahuciado de querer morir asistido de
un tercero, en este caso médico o especialista.

b) El sufrimiento humano que esté padeciendo el enfermo o desahuciado.

c) Que no exista algun tratamiento médico que evite un deterioro en su salud y

por ende un avance de la enfermedad.

Como ya se sefald, la eutanasia se ejerceria en manos de un meédico o
especialista, quien aplicaria los medicamentos necesarios para poder cumplir el deseo
de la persona que se encuentra enferma, siempre y cuando lo hiciera conforme al

marco legal, y sobre ello el Cédigo Penal Federal establece lo siguiente:

“Articulo 228.- Los profesionistas, artistas o técnicos y sus auxiliares,
seran responsables de los delitos que cometan en el ejercicio de su
profesiébn, en los términos siguientes y sin perjuicio de las

prevenciones contenidas en la Ley General de Salud”

Este articulo establece hasta qué punto abarcan las responsabilidades de los
meédicos en el ejercicio de su labor, y la eutanasia se regularia bajo este precepto y
otras disposiciones normativas que mas adelante se mencionaran; y es preciso

enfatizar que durante todo su actuar estan obligados a conducirse conforme a
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Derecho, asi mismo en el supuesto de ejercer la eutanasia, estarian obligados a ello,
por lo cual, los médicos se encontrarian supeditados a las reglas que estén
establecidas y no podrian actuar de forma individual o deliberada; es decir no podrian
realizar nada sin el consentimiento del enfermo terminal o desahuciado. Pues si
actuaran sin tomar en cuenta la decision del enfermo estarian incurriendo en los delitos

gue ya se han mencionado, todo ello dependiendo de las acciones que ejerciten.

“Para que surja una responsabilidad a cargo de cierta persona es
preciso que la conducta de ésta (acto u omision) sea indebida (ilicita,
ilegal, antijuridica); que ocasione una consecuencia perjudicial (lesion
0 un bien juridico, dicho de otra manera: afectacion de un derecho) y
gue entre esa conducta activa y omisiva y el resultado dafioso exista
cierta relacion: el nexo causal, lo que permita atribuir este resultado a
aquella conducta”. (Licea,2016:268)

Como lo establece el autor, se requiere de una accién u omision que este
premeditada, dicho de otra forma, que se haya planeado con antelacién para que se
culmine y asi se logre una afectacion severa o incluso la muerte a una persona; si un
meédico incurriera en ello, este tendria que responsabilizarse, de tal manera que
cumpla con la pena que le sea exigida por una autoridad Judicial. A lo anteriormente
citado, se le puede considerar dolo, pues es la intencién de ejercer alguna accion que
afecte a un tercero, este tercero piensa en la afectacién antes de hacerlo y aun asi, se
llega al cometido, y ello tiene consecuencias, analizando todo lo plasmado respecto al
dolo, se puede concluir que éste serd la planeacion de una accion que dafie a la
integridad de un tercero y ejecutar dicha accién, planeacion y ejecucion, por eso en la
eutanasia debe existir una responsabilidad para que se pueda llevar a cabo, no lo
podria realizar cualquier persona, solamente personas capacitadas, para no incurrir en

supuestos de delitos.
Y sobre la responsabilidad, el autor antes citado menciona al respecto lo siguiente:

“Cualquier acto u omisién que ejecute el médico o indique al personal
bajo su cargo y que tenga vinculacion esta actividad externa con el

tratamiento médico y tenga como resultado, de acuerdo a la legislaciéon
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actual en México, la alteracion de la salud del paciente y, en su caso,
la pérdida de la vida sera exigible de manera inexcusable su
responsabilidad” (Licea,2016:268).

Como se ha abordado en los péarrafos anteriores, si un médico incurre en alguna
decision de forma unilateral, la ley amparara el Derecho del enfermo o desahuciado
por encima de la accion del médico, y este debera cumplir con la responsabilidad que
determinen las Leyes mexicanas, y ello no sera una debilidad para implementacion de

la eutanasia y todo el sistema que lleve consigo.

Por todo lo antes mencionado, se debe entender claro que la eutanasia no se
puede equiparar con un homicidio, auxilio o induccién al suicidio ni con cualquier otro
delito, ya que la eutanasia no se encuentra establecida con tal categoria en el Cédigo
Penal Federal, ni en ningun otro Cdédigo Penal del pais, solamente se estaria
cumpliendo con los deseos del enfermo o desahuciado y con ello se estaria

garantizando el Derecho a la Dignidad Humana que tiene.

6. ¢Lareligion tiene cabida?

Anteriormente en la presente investigacion se ha analizado a la eutanasia desde
un enfoque legal, para saber si se puede o no considerar un delito, y la perspectiva
ética y religiosa es de las mas importantes, pues para muchas personas, la religion se
ubica por encima del bienestar de quienes son sus familiares y se encuentran en un
dilema de decidir entre la voluntad del enfermo terminal o desahuciado o la religion

gue profesen.

En todo el mundo existen diferentes tipos de sistemas religiosos que regulan a la
vida con sus propias reglas, alejandose en la mayoria de los casos de todo tipo de
normatividad que regule al Estado como una nacion o pueblo, en muchas ocasiones
ven a la moral como su primera regla para poder regular las conductas, asi mismo
hacen uso de juicios de valor como bueno y malo, lo cual en el mundo del Derecho no

existe, ya que este debe ser imparcial y objetivo.

Es conocido que dentro de los 10 mandamientos de la tradicion judeo-cristiana,
este es el mas importante, “No mataras”, dicho mandamiento es de las reglas
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supremas, incluso se esta de acuerdo con ello, pues en el Derecho esta prohibido

terminar con la vida de una persona sea o no de forma intencional.

Matar siempre ha sido visto como una accion “mala”, y la investigacion arroja
que desde hace muchos siglos es castigada, por ejemplo en la época romana, con la
Ley del Talién, cuando una persona cometia un homicidio, los familiares tenian la
libertad de matar a quien hubiese cometido el delito, y lo mismo sucedia con todos los
delitos que en ese entonces se castigaban, en su mayoria eran delitos contra la
propiedad y contra la vida, aunque la vida es el tema que compete en esta
investigacion, pero aun cuando desde esa €poca se castiga a dicha accidn, existen

casos en los que no es punible que una persona prive de la vida a otra.

“Hay por lo menos tres circunstancias en las que se han presentado argumentos
para justificarlo moralmente: matar en defensa propia, cuando el Estado castiga algun
tipo de delito con la “pena de muerte” y cuando se mata al enemigo en una guerra”
(Garcia y Sabio,2011:208).

Lo anterior, es cierto, pues cuando alguna persona provoca la muerte de otra
en los supuestos que las autoras mencionan, ni por los juristas ni por los profesantes
de alguna religién es mal visto o lo consideran incorrecto. Se cree, que la accion de

matar es considerada como no punible en los tres supuestos ya citados.

Si se pusiera en primer lugar el bienestar de la persona que se encuentre
enferma de forma terminal o desahuciada, para que pueda disponer de su vida sin que
se le juzgue de forma legal, es decir, que la eutanasia en ejercicio del bienestar sea
considerada una alternativa mas para obtener lo antes aludido, y asi garantizar el
ejercicio de la dignidad humana en las personas que decidan tomar la opcion de la
eutanasia para finalizar con su vida, con relacién a lo anterior, el ser humano es
autbnomo por naturaleza, y es notablemente contradictorio que el individuo no pueda
disponer de forma libre sobre el término de su vida, pero si elegir sobre lo que puede

0 no realizar a lo largo de su vida.

También es manifiesto, que el Derecho en general emand hace muchos siglos
de la religion, el estudio de la historia de México nos sefala que la religion y el Derecho

fueron separados uno del otro para que todo el poder de decidir sobre las situaciones
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del pais recayera en el pueblo, pero en este caso, aunque ambas doctrinas deben
seguir separadas para evitar confusiones de poderes, se tiene un argumento de la
religion a favor de la eutanasia, cabe recalcar que distintas religiones han estudiado a
la eutanasia, por lo que para aclarar la idea que se tiene a favor, se dara a conocer un
concepto creado por el Comité para la Defensa de la Vida de la Conferencia Episcopal
Espafola, segun ellos eutanasia es la “actuacion cuyo objeto es causar la muerte a un
ser humano para evitarle sufrimientos, bien a peticion de éste, bien por considerar que
su vida carece de calidad minima para que merezca el calificativo de digna” (Miret,
2003:98), como se puede ver, la autoridad eclesiastica en cita ha determinado a la
eutanasia como el concepto que se dio a conocer al principio de los capitulos, pues,
es el mas adecuado, ademas, dicho concepto del ambito religioso, incluye lo que se
cree, como factores fundamentales para que se dé la eutanasia, el evitar sufrimientos
y vida digna. La religion es un punto de suma importancia en la presente investigacion
por ser creencias o tradiciones muy antiguas, con las que mucha gente se educo, y al
tener como primera supremacia a la religion, se puede o no respetar lo que estipulen
sus reglas, pero no se esta en la obligacion de estar de acuerdo en lo que sefalan, y

si no se cumplen, no se recibe un castigo como en el ambito del Derecho.

Se ha visto que tanto en el ambito de la religidn como en el del Derecho, existen
posturas a favor y en contra, la mayoria de los creyentes o fervientes, se encuentran
supeditados y a favor de lo establecido o dicho por las autoridades eclesiasticas, en
un primer plano tenemos al budismo en contra de la eutanasia, pues esa religion en

general cree que ésta...

“constituye un error de disponer de la propia vida, cualquiera
que sea el motivo, ya que la finalidad de ésta es superar la rueda de
reencarnaciones llamada Samsara, y la muerte voluntaria no nos libra
de la misma; no resuelve nada, porque debemos aceptar el Karma que
a cada uno nos corresponde, para liberarnos de las reencarnaciones

sucesivas Y llegar al Nirvana final liberador” (Miret,2003:100)

En lo antes citado se puede entender que para el budismo la eutanasia no debe

ser considerada como una opcion, ya que es contrario a sus creencias y a lo que
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profesan, inclusive, los budistas creen que una persona cumplid su meta de vida
cuando muere de forma natural o por factores ajenos a la persona enferma de forma
grave o sin alguna cura para esperar su muerte, y con ello logrard que su espiritu
trascienda de tal forma que no reencarne en ningun ser vivo, y en caso de aplicar la

eutanasia, el alma de esa persona reencarnaria y no podria liberarse.

Otra postura que se encuentra en contra de la implementacion de la eutanasia,
es la que surge del Judaismo Ortodoxo, es sabido que esta religibn es sumamente
rigida en sus normas, inclusive no son partidarios de hacer uso de medicamentos o
cualquier aspecto que tenga que ver con la ciencia, ya que piensan que Dios los
protegera de cualquier problema; siguiendo con la postura ante la eutanasia, esta
religion manifiesta que tiene una “clara aversion hacia la libre disposicion de la propia
vida y con ello hacia la eutanasia (si bien no la menciona explicitamente), lo cual no
obsta a la aprobacién de algun suicidio indirecto por motivos religioso-patriéticos”
(Miret,2003:100), en esta religién Dios es quien otorga la vida y por ende este es quien
decide sobre ella y cuando debe terminarla, por lo que como ya se dijo, el Judaismo
Ortodoxo es de las religiones que se encuentra en contra de la eutanasia, incluso se
podria decir que es la religion con ideas mas arraigadas que existe, y no se veria

flexible en tolerar la implementacion de una muerte anticipada y asistida de un tercero.

Dentro de algunas religiones se encuentran posturas divididas, como es el caso
del catolicismo, pues mientras que algunos voceros de la comunidad eclesiastica
apoyan la postura de la eutanasia junto con una parte de la congregacion cristiana
como se dio a conocer con el concepto del Comité para la Defensa de la Vida, otro
tanto no apoya a la eutanasia, ya que consideran que su oposicion “se sustenta en
tres razones repetidas hasta hoy en la iglesia: 1) Dios es el duefio de la vida, y el
hombre su mero administrador; 2) la muerte directamente querida se opone al amor a
uno mismo; y 3) buscar la propia muerte contraviene las responsabilidades respecto a
la sociedad” (Miret,2003:100 y 101), una parte del cristianismo al igual que el Judaismo
Ortodoxo, tienen la misma teoria, Dios es quien decide sobre la vida de los humanos
y por ende la eutanasia no puede ser concebida; actualmente para muchos
investigadores y estudiosos puede resultar un tanto obsoleto ese pensamiento, pero

se debe estar consiente que las ideas de las personas se logran arraigar y ello no
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proyecta una evolucion a las ideas de las personas para que estas se vayan acoplando

conforme a las circunstancias que se van presentando con el paso de los afos.

Se pueden tomar en cuenta las posturas a favor de las diferentes religiones, por
ejemplo la idea dividida del cristianismo y el catolicismo, pues algunas autoridades han
marcado una diferencia de entre las ideas arraigadas a las ahora ya analizadas, como
se pudo ver, las autoridades ponen en primer lugar a la persona enferma o
desahuciada, y por ello consideran que sea factible la eutanasia, asi que, si la religion
a través de algunas de sus autoridades se preocupa por la dignidad de los seres
humanos al momento de encontrarse en una situacion critica de salud, entonces el
Derecho, deberia de analizarlo de la misma forma, para velar por los intereses, deseos

y dignidad de los seres humanos.

Cabe sefialar que, en el mundo del Derecho, la religién no es un tema de suma
relevancia, ya que por eso, con el paso de los afios, han sido separados el uno del
otro, y para demostrar la separacion de ambas doctrinas, se establecen los conceptos
de una norma y otra, las normas juridicas “son reglas de conducta expedidas por el
poder publico para regular la pacifica convivencia de los seres humanos integrantes
de una sociedad y cuya observancia no esta sujeta a la aceptacion o no por parte del
destinatario, ya que si éste no cumple, puede verse forzado a cumplirlas por medio de
la coaccion, haciendo uso de la fuerza que tiene el Estado” (Reyes,2012:15) y las
normas religiosas “provienen de los dogmas que recibimos en el estudio o la practica
de creencias divinas y cuya observancia o desobediencia no sera premiada o
reclamada por el creador o ser divino en el que creemos” (Reyes, 2012:15), la
diferencia de entre una y otra radica en la generalidad y coercibilidad que ejercen las
normas juridicas a diferencia de las religiosas, ya que mientras las juridicas se
establecen para toda la sociedad de determinado territorio y tienen un caracter de
obligatorias, las religiosas se aplican a eleccion del individuo, de forma libre y
unilateral, sin que se obligue a alguien a llevarlas a cabo, es por ello que son separadas
dentro de nuestro sistema juridico mexicano, y al no ser obligatorias, no son vitales
para la implementacién de la eutanasia en el pais, pero son importantes para su
estudio por que al ser la eutanasia un tema controvertido, no se puede ahondar en el

tema de la eutanasia, sin hacer menciéon de algunas de las distintas religiones
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existentes; en general y como conclusion del capitulo, se entiende que Dios decide
sobre la vida de las personas, y en este caso no seria factible segun la religion, la
aplicacion de la eutanasia, pero como se sabe, la religion se encuentra separada de
Derecho, y para el Derecho es importante el bienestar de los individuos, tal y como lo
establece la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y una forma de
garantizar el bienestar de un individuo, es con la eleccion de una muerte anticipada si

se estd sufriendo por alguna enfermedad o padecimiento incurable.
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Capitulo ll.

¢cVida digna? ;Muerte digna?

Como se ha mencionado en los capitulos anteriores, la razén por el que se
considera que la eutanasia sea un tema de debate, es por la dignidad, tanto en la vida
del individuo como en su fase terminal o en su muerte, por lo que, para abordar el
presente capitulo, es necesario entender en que consiste la dignidad humana, y los
factores que propician un detrimento en esta, con lo cual, al final se explicara por qué

la eutanasia podria ser considerada una forma de morir en México.

1. Dignidad Humana

Como primer punto se debe entender a la Dignidad Humana como un Derecho que
todo individuo tiene, asi lo establece el articulo primero de la Declaracién Universal de
los Derechos Humanos, “Todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad
y derechos y, dotados como estan de razon y conciencia, deben comportarse
fraternalmente los unos con los otros” (Naciones Unidas,2015:4), como se puede
observar, la declaracion de los Derechos Humanos, invoca en sus articulos a la
Dignidad Humana, misma que, aunque solo se mencione como dignidad, al ser un
Derecho Humano, se puede sefialar como ya se hizo; la palabra dignidad tiene una
estrecha asociacion con la de eutanasia, y ello seré explicado a lo largo del presente
capitulo.

Ahora bien, para entender de mejor forma a la Dignidad Humana, se debe
comprender que es 0 en que consiste este Derecho, por lo que, segun Martinez Bulle-
Goyri y Victor M., la Dignidad Humana es la “comprension que se tenga de la
naturaleza humana deriva el trato que se debe darsele a todo ser que posea dicha
naturaleza” (2013:42) lo anterior se entiende como la necesidad de comprender que
todo individuo forma parte de la naturaleza y de ello surge el trato que merece recibir,

este concepto no solo nos hace ver que es un Derecho que como ya se menciono, se
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encuentra establecido, sino que se considera y expresa como una obligacion el trato

decente que se le dé a alguna persona.

También el autor cita a su vez a Gonzalez Valenzuela, quien determindé que
eutanasia, “deriva del latin dignitas, que a su vez deriva de dignus, cuyo sentido implica
una posicion de prestigio o decoro, “que merece” y que corresponde en su sentido
griego a axios o digno, valioso, apreciado, preciso, merecedor” (Martinez;2013:43),
como menciona el autor, el sentido de “prestigio que merece” deben ser las palabras
clave para que se entienda en que consiste la Dignidad Humana, pues se debe tener
una priorizacién, y en la eutanasia lo fundamental es dar prioridad a las voluntades de
los enfermos terminales o desahuciados, lo cual nos remite al objetivo de la eutanasia
y la Dignidad Humana, en otras palabras. La voluntad es lo primordial en las personas
enfermas terminales o desahuciadas, y si su voluntad es morir por la aplicacion de la
eutanasia, entonces se estaria respetando su Derecho a la Dignidad Humana, pues
como menciona el autor, se le estaria dando el prestigio que merece, por el simple
hecho ser un ser humano, se le prestaria atencién a las necesidades y voluntad que

exprese.

El concepto de Dignidad Humana es un tanto complejo, por lo que, si con lo
anteriormente ya referido no se ha entendido en su totalidad en que consiste se puede
entender con lo citado por Martinez quien cité a Andorno, “la conceptualizacion de la
dignidad més utilizada en la actualidad tiene un caracter meramente instrumental, en
la que se hace referencia a la dignidad como el trato o respeto debido a las personas
por su sola condicién de seres humanos, pero sin entrar a sefalar las razones o el por
qué se le debe ese trato” (2013:43), parafraseando la cita anterior se puede entender
de una forma mas sencilla, que la Dignidad Humana es el trato o consideracion que se
le otorga a un individuo, sin importar sexo, edad, género, nacionalidad o cualquier otra
circunstancia de la misma indole, de forma respetuosa, simplemente por el hecho de

ser un humano, y estas mismas consideraciones se deben otorgar sin condiciones.

Dicho lo anterior, se debe dar a conocer la relacidon que exista entre la Dignidad
Humana y la eutanasia, y ella radica en esas consideraciones o0 ese respeto

mencionado, que se le debe otorgar al enfermo terminal o desahuciado, en su deseo
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de morir de forma anticipada con ayuda de un tercero especialista, ya que este se
encuentra en condiciones superfluas de salud y ello atenta y viola ese derecho que
tiene a su dignidad, pues no se estan respetando sus condiciones de vida y por ende
no se le estd otorgando el respeto y consideraciones a su decision, se sabe que el
estado no puede garantizar la vida, pero, puede ejercer acciones para que las
personas enfermas terminales o0 desahuciadas tengan el respeto a su

autodeterminacion y voluntad, ese respeto es sindnimo de Dignidad Humana.

Es por eso que para garantizar ese Dignidad Humana establecida en la Declaracion
Universal de los Derechos Humanos, se deben buscar los medios necesarios para
evitar el sufrimiento humano de las personas al momento de padecer una enfermedad
grave e incurable, que no le permite realizar sus actividades acorde a su vida antes de
la enfermedad o padecimiento, o bien si la persona desea y es su voluntad que le sea
aplicada la eutanasia, considerar ello y realizarlo para que esta persona tenga su
derecho a una Dignidad Humana materializado y garantizado, es decir, que se tengan
alternativas, para garantizar el Derecho a una dignidad, ya sea mediante cuidados
paliativos o eutanasia, pero que la decision del enfermo terminal o desahuciado sea

respetada.

Todo ello también puede sustentarse con el criterio jurisprudencial de la Suprema

Corte de Justicia de la Nacion; que en forma de resumen establece lo siguiente:

DIGNIDAD HUMANA. CONSTITUYE UNA NORMA JURIDICA QUE
CONSAGRA UN DERECHO FUNDAMENTAL A FAVOR DE LAS
PERSONAS Y NO UNA SIMPLE DECLARACION ETICA.

La dignidad humana no se identifica ni se confunde con un precepto
meramente moral, sin0 que se proyecta en nuestro ordenamiento
como un bien juridico circunstancial al ser humano, merecedor de la
mas amplia proteccion juridica, reconocido actualmente en los
articulos lo., ultimo parrafo; 20., apartado A, fraccion II; 3o., fraccion
I, inciso c); y 25 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos

Mexicanos. En efecto, el Pleno de esta Suprema Corte ha sostenido
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que la dignidad humana funge como un principio juridico que permea
en todo el ordenamiento, pero también como un derecho fundamental
gue debe ser respetado en todo caso, cuya importancia resalta al ser
la base y condicién para el disfrute de los deméas derechos y el
desarrollo integral de la personalidad. Asi las cosas, la dignidad
humana no es una simple declaracion ética, sino que se trata de una
norma juridica que consagra un derecho fundamental a favor de la
persona y por el cual se establece el mandato constitucional a todas
las autoridades, e incluso particulares, de respetar y proteger la
dignidad de todo individuo, entendida ésta -en su nucleo mas esencial-
como el interés inherente a toda persona, por el mero hecho de
serlo, a ser tratada como tal y no como un objeto, a no ser

humillada, degradada, envilecida o cosificada. (SCJN, 2016)

Con lo citado con antelacion, se puede entender que la Suprema Corte de
Justicia de la Nacion, determin6é a la Dignidad Humana como una norma
juridica, pues anteriormente solo se establecia como una consideracién ética,
lo cual no la hacia obligatoria, pero conforme han cambiado las circunstancias
gue se presentan diariamente, ha evolucionado el criterio jurisprudencial de
las autoridades, la dignidad ya ha sido establecida como una obligacién hacia
el trato de los individuos, es una obligacion de todo ser humano trata de forma

amable, respetuosa e integra.

2. Sufrimiento Humano
La aplicacién de la eutanasia reduciria en muchas personas el sufrimiento humano,
gue es lo que se pretende sea evitado a toda costa para garantizar el Derecho a la

Dignidad Humana.

Y para evitar ese sufrimiento, desde hace muchos afos el humano ha buscado de
manera permanente la forma de adquirir un bienestar en su vida, mismo que puede ir
desde lo econdmico hasta lo socioldgico; el individuo evita sentir dolor o afectacion

alguna a sus intereses o en su vida.
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Es por ello que en este subtema de la investigacion se dara a conocer que es 0 en
gue consiste el sufrimiento humano, y de qué forma esto tiene conexién con la
eutanasia, pues es un detonante importante para que se considere la posibilidad de

regular a la eutanasia.

“Episodios que laceran y erosionan profunda e irreversiblemente la integridad y la
vida del enfermo terminal” (Kraus,2016:165). El concepto antes citado es conciso, y es
asociado en su totalidad al sufrimiento humano, es de suma relevancia que haga
mencion de la integridad del individuo, pues se debe mantener en 6ptimas condiciones
para garantizar la Dignidad Humana, y al tener una afectacion en la integridad y vida
del enfermo terminal o desahuciado como se menciona, no se esta garantizando el
Derecho que éste tiene, en ese mismo sentido, es un concepto breve pero explicativo,
y ello aporta un mayor entendimiento, por lo que tomara como base para poder

determinar un concepto propio.

Ahora bien, dentro de nuestra interpretacion se puede sefalar que el sufrimiento
humano, es toda aquella afectacion fisica o psicolégica que aqueja a un individuo que
se encuentra en una fase terminal o que padece una enfermedad incurable, para
entender completamente el concepto que se ha sefalado, se dara a conocer el
concepto desde un analisis de los padecimientos que lleva consigo el sufrimiento

humano.

Segun la Real Academia Espafiola, dolor es la “sensacion molesta y aflictiva de
una parte del cuerpo por causa interior o exterior” (2019) es decir, es una afeccion
desagradable e incobmoda de la cual padece el enfermo terminal o desahuciado, dicho
padecimiento es diagnosticado por un médico, y ello conlleva a un deterioro en la salud
fisica 0 mental del paciente o bien a una deficiencia fisica, psicolégica, motora u
organica, cualquiera de esas afectaciones pueden ser adquiridas por virus, bacterias,
error genético o por un accidente, y ello causa una afectacion en la vida del individuo,
y como consecuencia no puede realizar sus actividades o continuar con su vida como
lo acostumbraba, en el momento en que la persona enferma terminal o desahuciada
se encuentra con padecimientos fisicos y/o trastornos psicolégicos entra en una etapa

a la que se le llamara sufrimiento humano, y si se encuentra en ella, entonces no esta
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gozando de su Derecho a la Dignidad Humana, es decir, a vivir sin padecimientos o

desigualdades médicas.

Es por ello que si el individuo entra en una estado de sufrimiento humano, entonces
no se estd garantizando su derecho a una vida digna, y si bien una forma de aliviar
ese sufrimiento es el suministro de medicamentos o procedimientos que lo ayuden a
disminuir ese dolor, es decir los cuidados paliativos, también es cierto que la eutanasia
es otra forma de terminar con ese sufrimiento, y es que la diferencia clara es que, si
se suministra algiin medicamento o tratamiento para aliviar cualquier tipo de dolor, esto
seria de forma temporal, en cambio la eutanasia se realizara de forma permanente,
por solicitud del enfermo terminal o desahuciado que en caso de una posible
regulacion de la eutanasia, solo podria aplicarse a las personas que hayan
determinado por su voluntad, se les practique, pues no se debe actuar en contra de la
decision del individuo, asi mismo si el paciente no decide hacer uso de la eutanasia, a
ésta no se le podra obligar, pues de igual forma es su deseo seguir o no bajo el
suministro de medicamentos o tratamientos, pero ello sera abordado de forma explicita

para mayor comprension posteriormente.

Aunado a lo anterior, la mayoria de veces las enfermedades o padecimientos que
se diagnostican como incurables, suelen ser degenerativas, no importando si éstas
son fisicas, organicas o neuronales, las enfermedades degenerativas tiene dicho
nombre ya que se va agravando con el paso del tiempo y por ende, el sufrimiento
humano de igual forma ird aumentando; he ahi una idea que no se comparte con los
autores que solo se encuentran a favor de dejar que el enfermo terminal o desahuciado
llegue a un punto intolerable de dolor o trastornos para que entonces solamente se
suministren o practiquen tratamientos que hagan su enfermedad o padecimiento
menos doloroso, pero que aun cuando se aplique, el efecto del tratamiento cesaray el
sufrimiento humano ahi seguira, es por eso que la eutanasia es el medio mas cercano

para una erradicacion o disminucion del sufrimiento humano.

“La enfermedad terminal ocasiona un intenso sufrimiento en el paciente y también
en sus seres queridos, cuyo alivio es un derecho de todas las personas” (Pascual

Lépez,2003:72) como se puede ver, existen diversas opiniones de distintos autores
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gue piensan que el sufrimiento humano se presenta cuando un paciente padece de
enfermedades terminales que van afectando de forma lenta su vida, y ese alivio al que

se refiere el autor antes citado podria ser aplicado con la eutanasia.

3. Cuidados Paliativos

Como se ha mencionado, las personas que son diagnosticadas con una
enfermedad terminal o como desahuciadas, requieren de diversos tratamientos para
poder mejorar su calidad de vida, para entender de mejor forma que es un enfermo
terminal, se debe entender en qué consisten las enfermedades terminales, y estas son
‘la fase final de las enfermedades cronicas progresivas e irreversibles que afectan
organos indispensables para la vida” (Giraldo-Cadavid,2008:165), una vez citado lo
anterior, se puede entender que una enfermedad que se encuentra en una etapa
terminal, porque el organismo de la persona no reacciona o no responde de la misma
forma con los medicamentos que como una persona que se encuentra sana, dicho de
otra forma sus 6rganos no responden de la misma forma, pues ya tienen una

insuficiencia y esta no puede ser curada.

Cuando un enfermo se encuentra en alguno de los supuestos antes mencionados,
tiene derecho a recibir atencion médica con los tratamientos incluidos, aunque en
muchas ocasiones esto no es respetado, aun cuando es un derecho que se encuentra
plasmado en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,

especificamente en el articulo 4°, parrafo cuarto, que a la letra dice:
“Articulo 4o.

[...] Toda personatiene derecho ala protecciéon de lasalud. La Ley
definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de
salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general, conforme a lo que

dispone la fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion [...]”

Como se vislumbra, el parrafo aludido, establece el derecho a una proteccion
de la salud, en otras palabras, cualquier persona enferma, tiene el derecho de solicitar
le sea garantizado su derecho, ello con el otorgamiento de cuidados ordinarios, que

62



son basicamente los tratamientos meédicos que recibe cualquier individuo por diversas

enfermedades.

Dentro del otorgamiento de cuidados a los que tiene derecho una persona
enferma terminal o desahuciada se encuentran los cuidados paliativos, mismos que ya
se han mencionado en subtemas anteriores, estos brindan cierto porcentaje de alivio,
también se encuentran los cuidados ordinarios, y una opcidbn mas puede ser la

eutanasia.

Pero debe tener clara la diferencia entre cuidados paliativos y ordinarios, y ello
radica en el objetivo que cada uno tiene, segun Giraldo-Cadavid, “los cuidados
paliativos tienen como objeto aliviar el sufrimiento del que padecen los enfermos o

desahuciados y de esa forma hacer mas facil la muerte de estas personas” (2008:165).

Mientras que el objetivo de los cuidados ordinarios o también conocidos como
proporcionados, es el aliviar alguna enfermedad no terminal que se haya diagnosticado
a un individuo, el objetivo de los cuidados paliativos es evitar que el paciente muera
de forma prematura, este tipo de cuidados busca prolongar la vida el mayor tiempo
posible y aminorar el sufrimiento fisico y psicolégico que presente el enfermo terminal

o0 desahuciado.

Todas las medidas que se tomen en ambos casos, ya sea de cuidados paliativos
u ordinarios no solamente consistiran en el suministro de medicamentos o terapias
médicas, especialmente en el caso de los cuidados paliativos, sino que también se
acatara lo establecido por el articulo 4° constitucional en su parrafo segundo que a la
letra dice: “Toda persona tiene derecho a la alimentacién nutritiva, suficiente y de
calidad. El Estado lo garantizara”, la alimentacion es importante para que esos
cuidados sean 6ptimos y completos, y asi la persona que no esta enferma con algun
padecimiento incurable podra sanar de forma mas rapida o sin la necesidad de tantos
esfuerzos médicos, y el alivio temporal de las personas que son enfermos terminales

o desahuciadas relativamente podra ser menos doloroso.

Para distinguir cuando una enfermedad es terminal y cuando no, Pascual Lopez
establece que “la situacion terminal de cada enfermo, y por tanto su incurabilidad y un

prondstico de vida corto, habitualmente es inferior a seis meses” (2003:72), claramente
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se entiende que una enfermedad terminal es aquella donde el prondstico de vida no
rebasa seis meses, mientras que una enfermedad no terminal no tiene algun
prondstico de vida, ademas de ello resulta evidente que una tiene cura y la otra, por
mas tratamientos que se apliquen, la salud del enfermo terminal o desahuciado no
mejorara por lo avanzado de su enfermedad, y todo ello debe ser avalado por un
diagnéstico de un médico o un experto en el tema, es importante conocer esa

diferencia para que pueda comprenderse el tema establecido en pérrafos anteriores.

Dentro de las multiples enfermedades terminales que existen, los individuos que
padecen de éstas, sufren de distintos sintomas, lo cuales segun Pascual Lopez son
“dolor, dificultad para respirar, pérdida de apetito, sensacién de agotamiento y falta de
fuerzas, estrefiimiento, nauseas y vomitos, insomnio y sequedad de boca” (2003:72),
todos esos sintomas citados son una minima descripcion del sufrimiento que padecen
los individuos con enfermedades terminales o desahuciados, aunque ello con ayuda
de los cuidados paliativos es aliviado en cierto grado, pero cuando el efecto de algun
medicamento que se suministre para aliviar ciertos sintomas, se disipe, el sufrimiento

humano seguira presente.

Como ya se ha sefialado, ese sufrimiento humano no sélo es fisico, también
agueja la salud mental, por ello, los cuidados paliativos también radican en
proporcionar terapias psicolégicas a las personas con una enfermedad terminal o
desahuciadas, esas terapias en abordan el tema de la tanatologia, y ello consiste en
gue los especialistas encargados de ello preparen al enfermo para que su muerte sea
menos escabrosa, lamentablemente ese sufrimiento no solamente es para el enfermo
terminal o desahuciado, sino también para los familiares, claro, ello en menor medida,
pues no padecen de los sintomas fisicos, pero al encontrarse en ese estado de
vulnerabilidad al ver a su familiar en la circunstancia en que se encuentra, requieren
también de ese tipo de terapias psicolégicas para poder asimilar la muerte, y esos

cuidados paliativos se deberian incluir en los familiares.

Un punto negativo sobre los cuidados paliativos es que el paciente puede ser
medicado para no padecer de sintomas fisicos, pero no se debe suministrar un nimero

elevado de medicamentos, pues el cuerpo en las condiciones en que se encuentra no
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es capaz de procesar todo lo suministrado y podrian existir dos consecuencias, la
primera seria la existencia de mayores sintomas o la segunda seria el provocar la
muerte del paciente, y si el paciente no autorizara la eutanasia entonces se estaria
cometiendo un delito; otro punto negativo es que si se aplican medicamentos que
ayuden al enfermo terminal o desahuciado a aliviar sus dolores fisicos ya sean internos
0 externos, en su mayoria los obliga a dormir durante horas, y ello no es sindbnimo de
una calidad de vida y no se estaria respetando su dignidad humana; ademas de todo
lo anterior, podria resultar contraproducente y entonces se pretende se entienda otro
factor negativo, el que algunos profesionistas dedicados al area de salud, no ejerzan
su profesion con ética y se aprovechen del sufrimiento humano tanto del paciente
como de los familiares y sigan suministrando medicamentos y tratamientos a los
enfermos o desahuciados que en realidad no les sean benéficos o les ayude a mitigar
sus padecimientos, y simplemente por el hecho de generar ganancias a su beneficio
pero en perjuicio de los familiares y del paciente sigan suministrando medicamentos,
terapias o tratamientos, por ultimo el cuarto punto no favorable se encuenrtra en la
implementacion de cuidados paliativos, es el tiempo de efecto que pueden durar estos
cuidados, pues no logran sanar totalmente ese sufrimiento, y cuando el efecto termina,
es necesario aplicar mas medicamentos que van generando mayores insuficiencias en
su sistema orgéanico de tal forma que los medicamentos que se suministran dejan de

ayudar al paciente por que el cuerpo se hace inmune a ellos y pierden su efectividad.

“En algunos casos, a pesar de aplicar todos los conocimientos disponibles, el
alivio resulta insuficiente” (Pascual Lopez cita a Faisinger y Waller,2003:75), los puntos
no favorables que se sefialaron en el parrafo que antecede, son compartidos por el
autor en cita, aunque no sélo los conocimientos pueden estar limitados, sino también
las medidas utilizadas, sea por medicamentos, tratamientos o terapias pues pueden
funcionar, pero como las enfermedades van deteriorando la salud conforme al paso

del tiempo, esas medidas que se utilizan en los cuidados, no servirian en cierto punto.

Se debe aclarar que no se esta en desacuerdo con la implementacion de los
cuidados paliativos para las personas que no se encuentran en una condicion de salud
Optima, pues si el individuo desea que le sean ejercidas todas las medidas que implican

los cuidados paliativos, esta en su derecho de hacerlo y se debe respetar su voluntad,
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pero si existen pacientes que no desean sufrir mas y desean que previo a hacerles del
conocimiento sobre lo que es y en que consiste, que se asista su muerte por un tercero
profesional, se deberia respetar esa voluntad al igual que la de recibir cuidados
paliativos, siempre dandoles a conocer ambas opciones, en qué consisten y sus
consecuencias, recalcando al enfermo terminal o desahuciado que su voluntad sera

respetada en todo momento.

4. Decision del enfermo o desahuciado

Como el titulo de este apartado lo sefala, el individuo que es considerado enfermo
terminal o desahuciado debera tomar la decision de solicitar lo que desee, siempre y
cuando le sean informadas las alternativas que existen, tal y como ya se menciono,

sea su eleccion la eutanasia o los cuidados paliativos.

En México, aunque no se encuentra regulado por alguna ley o programa, son
implementados cuidados paliativos en los hospitales, pero la eutanasia no, como ya
se dijo, si se lograra implementar esta, el paciente también tendria derecho de
solicitarla, y por ultimo, el enfermo o desahuciado podria optar por qué no se le
suministre ningun tratamiento o medicamento, 0 no le sea aplicada la eutanasia, es
decir, no realizar ningun tipo de accién que prolongue su vida o que cese su vida de

forma inmediata, y ello también seria respetado.

El deseo que exprese el individuo debe ser respetado, pero, se deben tomar en
cuenta distintos elementos para que todo sea conforme al marco normativo, esos
elementos son la informacion que se proporcione de forma clara al paciente, la
voluntad expresa de este, la unilateralidad al tomar la decision, asi mismo que no
existan vicios en la decisibn como la coaccion por parte de familiares o cualquier

tercero para que tome dicha decisién y la capacidad juridica.

Respecto a la capacidad juridica, se debe estar a lo que establecen las leyes
mexicanas, pues sin esa capacidad de decision no se podria ejercer la voluntad del
enfermo o desahuciado, ya que si decidiera un familiar se estaria en un dilema, entre
si el familiar en realidad ve por el bienestar del paciente, o sus intenciones tienen un

interés personal, lo cual lo lleve a cometer un delito.

66



Al respecto el Articulo 450 del Cadigo Civil Federal establece:
Articulo 450.- Tienen incapacidad natural y legal:

l. Los menores de edad,;

Il. Los mayores de edad disminuidos o perturbados en su
inteligencia, aunque tengan intervalos lucidos; y aquellos
gue padezcan alguna afeccion originada por enfermedad
o deficiencia persistente de caracter fisico, psicoldgico o
sensorial o por la adiccion a sustancias toxicas como el
alcohol, los psicotropicos o los estupefacientes; siempre
gue debido a la limitacion, o a la alteraciéon en la
inteligencia que esto les provoque no puedan
gobernarse y obligarse por si mismos, o manifestar su
voluntad por algun medio.

Il (Se deroga).

V. (Se deroga)

Se hace mencion de las personas que son consideradas incapaces, por lo que
se da sustento con tal articulo al argumento anterior; las personas que en un porcentaje
0 en su totalidad tienen un detrimento en su salud mental no serian capaces de poder
tomar la decisién de morir de forma anticipada por medio de la eutanasia, y se debe
aclarar que no se esta discriminando a ninguna persona, pero esta investigacion se
estd apegando a Derecho y por ende no se podria contravenir lo estipulado por las
leyes Civiles o de cualquier otra materia de nuestro pais, ya que por eso, estas

personas deben tener un tutor que se encargue de su cuidado y bienestar.

En cambio, las personas que se encuentran en total estado de lucidez pueden
tomar decisiones tan importantes como la que se propone de una muerte anticipada y
asistida por un profesional, siempre y cuando se cumplan con todos los requisitos que
se proponen al inicio de este subtema, para que de esa forma no se incurra en un
delito; la decision so6lo le compete al individuo que se encuentre en un estado fisico

desfavorable, ya que cada individuo decide sobre sus elecciones de vida.
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Todo ello ha llevado a diferentes paises a tratar de regular o a regular a la

eutanasia como una forma legal de morir, asistida por un médico.

Dicho lo anterior, para concretar el objetivo, debe plasmarse la voluntad que se
ha aludido, y ello se podria lograr con las propuestas de este proyecto de investigacion

gue mas adelante se explicaran.

“El sujeto tiene un interés critico en que las ultimas fases de su existencia se
desarrollen de un modo compatible con su proyecto ideal de vida” (Vigo y Corral,
1994:438), debido a ello se sugiere a la eutanasia como un Derecho Humano ya que
como lo mencionan los autores, la mayoria de los individuos realizamos un proyecto
de vida a un largo plazo, pero dentro de esos planes, nunca se ha elaborado un plan
para determinar la forma de morir en caso de enfermedades sin cura, enfermedades
descubiertas con poco tiempo para poder realizar algin tratamiento que salve o mejore
sus condiciones fisicas, 0 personas que hayan sufrido algun accidente, y que a su vez
un médico decrete a la persona como desahuciada o en etapa terminal, por lo que se
tiene una postura a favor de una elaboracion de un plan a nivel Federal que regule
esas solicitudes de las personas que quieran anticipar su voluntad de querer morir con
asistencia de un tercero profesional, en caso de encontrarse desahuciados o en etapa
terminal. Ademas, el plantear la eutanasia para cierto grupo de personas que lo
requirieran y deseen, les aportaria una reduccién de sufrimiento en sus vidas, es una
propuesta favorable y util para ayudar a los individuos que sufren por su muerte,

ademas de injerir en diferentes situaciones que mas adelante se ahondaran.

5. La muerte como un Derecho Humano
Hemos visto con anterioridad en la presente investigacion, que todo individuo tiene

derecho a vivir, y no debe ser privado de ello, pues si se hace, se considerara un delito.

Ese Derecho a la vida es considerado un Derecho Humano, ya que segun la
Comision Nacional de los Derechos Humanos estos son “el conjunto de prerrogativas
sustentadas en la dignidad humana, cuya realizacion efectiva resulta indispensable

para el desarrollo integral de la persona. Este conjunto de prerrogativas se encuentra
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establecido dentro del orden juridico nacional, en nuestra Constitucion Politica,
tratados internacionales y las leyes” (CNDH,2010-2017).

Como se habia mencionado, dentro de los derechos que menciona la Comision,
se encuentra la vida, y esta estara protegida por el derecho a la dignidad humana, tal
como se establece en el articulo primero de la Declaracion Universal de los Derechos
Humanos, todos los individuos somos iguales en dignidad, por lo que haciendo una
analogia se determina que la vida es un derecho humano, porque cada individuo goza
de ella y si la dignidad humana es para todos de forma igualitaria, entonces la vida

también lo es.

Y ello esta garantizado por la Declaracion Universal de los Derechos Humanos
que en su articulo segundo, péarrafo primero, a la letra dice, “toda persona tiene todos
los derechos vy libertades proclamados en esta Declaracion, sin distincion alguna de
raza, color, sexo, idioma, religién, opinion politica o de cualquier otra indole, origen
nacional o social, posicibn econémica, nacimiento o cualquier otra condicién” (2015),
no se deben realizar distinciones, para que todo individuo tenga derecho a que se

respete su vida y dignidad.

Continuando con el tema de la vida, la Comisién Nacional de los Derechos

Humanos establece lo siguiente:

“Toda persona tiene derecho a que su vida sea respetada. Este

derecho debe conceptualizarse en dos sentidos:

a) Como una obligacion para el Estado de respetar la vida dentro del

ejercicio de sus funciones;

b) Como una limitacion al actuar de los particulares, para que ninguna
persona prive de la vida a otra”. (CNDH,2010-2017)

Por tener relacion, tomaremos el inciso b) para su analisis, ya que es lo que se
ha estado abordando en el presente trabajo, en dicho inciso limita conductas que
atenten contra la vida de otros, es decir, cometer delitos en contra de la vida, homicidio
e induccion al suicidio, son los ejemplos de lo establecido en dicho articulo, si eso se

llega a cometer entonces se tendria que castigar dicha accién tal y como lo establece
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el Cbdigo Penal Federal o local segun sea el caso, asi mismo se mencion6 que esos
delitos tienen caracteristicas que los distinguen de la eutanasia, ya que esta no debe
ser considerada como un delito, dentro de esas caracteristicas se encuentra el dolo,

es decir la intencion de cometer el delito de privar de la vida a algun individuo.

Cuando se habla de eutanasia, también se habla de un Derecho Humano, y se
puede representar con la siguiente analogia, la vida es un Derecho Humano que todo
individuo tiene, y el como llevarla dentro de lo permitido también es un derecho,
entonces, si se tiene derecho a la vida y su forma de llevarla, entonces la muerte y la
forma de llevarla a cabo también deben serlo, sin que ello contravenga lo permitido por
las leyes, y entonces la eleccion de morir por medio de la eutanasia no traeria
consecuencias, pues cualquier persona como se menciond, tiene derecho a una vida
igual en dignidad, y la vida es entendida como la actividad organica que tiene el cuerpo
humano, sea o no funcional, pero cuando no es funcional el individuo padece de
situaciones que lo llevan al sufrimiento humano, y ese sufrimiento no es digno, por lo
gue si el paciente desea morir de forma anticipada por que considere que ello es una
forma de proteger su Derecho a la Dignidad Humana, entonces se deberia respetar su
decision.

Por todo lo antes mencionado, es que se establece la idea de tener una muerte
como deseo del enfermo o desahuciado, estableciendo su voluntad de forma legal,

considerando en todo momento a la eutanasia como un Derecho Humano.

6. Formas médicas que evitarian el sufrimiento humano

Ya se ha expuesto el tema del sufrimiento humano, que es y en que consiste, y se
han dado a conocer distintas formas en que se ve reflejado dicho sufrimiento, pues ya
se ha dicho que los sintomas pueden variar dependiendo la enfermedad que le haya

sido diagnosticada al enfermo terminal o desahuciado.

Como el subtitulo lo indica, se hard mencion de procedimientos o estrategias que
ayuden al individuo con una enfermedad terminal o desahuciado, ya sea a aminorar o
erradicar su sufrimiento, enfocandolo al area médica, cabe aclarar que esto solo es

una opinién que se dard a través de un analisis que se realiz6 de algunos casos de
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diferentes paises que se encuentran en el segundo capitulo, en los cuales se utilizaron
diversos métodos para cesar el sufrimiento del paciente, y ello podria ser un
antecedente para que se implemente en México, con el andlisis y estudio previo de
expertos médicos, quimicos y demas especialistas del ramo. No se pretende fungir un
papel de médico, sino solamente expresar un criterio a través del analisis de los casos
mencionados en que se ha hecho uso de farmacos para poder asistir la muerte de
personas que lo han solicitado, logrando de esa forma que con los medicamentos que
se han suministrado se erradique el sufrimiento humano y no lo prolonguen como si lo
intentaran con otro tipo de tratamientos, es decir, el sufrimiento humano en éstas
personas terminaria por completo, el medicamento que se utilizé en el siguiente caso
que se expondra no causa dolor o sufrimiento alguno al paciente al momento de morir,
al contrario, este ayuda a que el dolor se alivie y termine por completo con el

sufrimiento.

Parafraseando a Garcia Ramirez, existié un caso que sucedié en Suiza en el afio
de 2013, se conoce como el caso “Gross vs Suiza”, en él se solicitd que se llevara a
cabo su deseo de morir mediante la disposicion de pentobarbital sédico, el Tribunal de
Estrasburgo neg6 dicha peticion por que la persona no se encontraba en una situacion
critica de salud, sino que solamente tenia una edad avanzada y poco a poco se

debilitaban sus energias y podia realizar menos actividades, (Garcia,2015:XXIII).

El pentobarbital sédico es un barbitlrico y a su vez este es un farmaco que logra
sedar el sistema nervioso central, son recomendados para personas diagnosticadas
con ansiedad o convulsiones concurrentes, pero si se aplican ciertas dosis se puede
lograr que el sistema nervioso termine su proceso, y entonces se alivie por completo

el sufrimiento humano.

Como se aclarg, esta decision se tendria que dejar en manos de un especialista,
tal y como se hizo mencion en el ejemplo citado con antelacién, también se hizo uso
de dicho ejemplo por lo que se utiliza para llevar a cabo la eutanasia, en paises como

Holanda donde ya se encuentra regulada esta.
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Capitulo IV.

Ventajas de considerar a la eutanasia como un Derecho

Humano

Al principio de la tesis, se identificé el significado de Derecho Humano, y en
resumen, son las prerrogativas que todo individuo tiene sin distincion alguna sobre su
género, color de piel, preferencia sexual y condicion, por el simple hecho de ser una
persona, y se ha manifestado a lo largo de la presente investigacion que el fin de esta
indagacién es gque se considere a la eutanasia una opcién mas para que el individuo
gue padezca alguna enfermedad terminal o este declarado como desahuciado y desee
anticipar su muerte para evitar un sufrimiento humano, lo pueda hacer, sin que se
comenta algun delito como los ya mencionados, y al declarar a la eutanasia como un
Derecho Humano, se respaldaria la muerte asistida y por ende ninguna persona que
asista la muerte de veria involucrada en algun tipo de delito, pues estaria permitida
dicha opcion, sin dejar de lado las demas opciones existentes como la ortotanasia o

distanasia declarada por medio de la voluntad anticipada o los cuidados paliativos.

Es por ello que en este apartado se daran a conocer los distintos beneficios que
traeria consigo la implementacion de la eutanasia, y aunque pueden existir diversos,
se optd por manifestar los que se creen aportarian a un mayor namero de personas,
independientemente de los beneficios que se han manifestado a lo largo de esta

investigacion.

Debido a ello la aplicacibn de la eutanasia en personas que padecen
enfermedades graves sin posibilidad de alguna cura, o individuos que tuvieron algun
accidente y se quedaron sin posibilidades de tener una mejor calidad de vida, deberia
ser analizada por las autoridades sanitarias de México, ya que es un tema que
ayudaria a muchas personas, al enfermo o desahuciado, familiares y personas que no
se encuentran desahuciadas o enfermas de forma terminal y requieren de un espacio

en un hospital publico.
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Ademas de ello se dara a conocer una propuesta de politica publica con la cual se
pueda implementar la eutanasia para que esta se encuentre en posibilidades de ser
practicada conforme al marco legal y asi no se cometan los delitos de homicidio e

induccién al suicidio.

1. Beneficios de laregulacion de la eutanasia
A continuacion, se enlistaran tres posturas, realizadas con base en todo lo expresado
a lo largo de esta investigacion, mismas que expresaran un posible beneficio que se
lograria si se implementa la eutanasia en México, los dos primeros beneficios fueron
considerados de los casos que han existido en otros paises mismos que se analizaron
en el segundo capitulo. Ayudaria el ultimo beneficio para disminuir una problemética
que existe en el sector salud, en la saturacion de hospitales publicos, problematica que
existe en México. Todos los problemas que se detallaran posteriormente podrian
disminuir con el paso del tiempo si se comienza a estudiar el tema y se implementan

medidas para poder ejercer la eutanasia.

1.1 Disminucion del sufrimiento humano

Dentro de los tres problemas que podrian disminuir se encuentra el sufrimiento
humano, mismo que se considera como el mas importante, porque es lo que priva al
enfermo terminal o desahuciado de gozar de una vida digna, pero con el analisis
realizado, se podrian disminuir otros dos problemas que seran abordados en lineas

posteriores.

Se ha repetido en distintas partes de esta investigacion, qué es el sufrimiento
humano y en qué afecta este problema, asi mismo se ha explicado como se puede

disminuir éste.

Con disminucién nos referimos a que exista un decrecimiento a nivel social e
individual del sufrimiento fisico y psicoldgico, social porque es una problematica que
no soélo afecta a un individuo en el pais, sino que son muchas las personas que se
encuentran en un estado de enfermedad terminal, y al generarse en muchas personas,
se convierte en un problema social, y cuando existe un problema de tal magnitud, el
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Estado debe buscar la forma de combatirlo con diversas medidas que sean analizadas

previamente, y una de esas medidas para este caso, seria la eutanasia.

Es un problema de forma individual por que el ser humano esta dotado de autonomia
para determinar sus decisiones, asi mismo porque antes de verse como un problema
social por la cantidad de personas afectadas por una enfermedad terminal o accidente
gue deja secuelas en el organismo, este sufrimiento afecta al individuo de forma
personal, y este al tener autonomia puede decidir sobre lo que determine mejor para

él, siempre y cuando exprese su voluntad.

Ello garantizaria con el paso del tiempo, la disminucién del sufrimiento humano,

primero a un nivel personal y posteriormente con su aplicacion constante a nivel social.

Se ha dicho que existe otra alternativa para disminuir por cierto tiempo el sufrimiento
humano, y es que con el otorgamiento de cuidado paliativos, pues se pueden
suministrar medicamentos que ayuden a aliviar el dolor fisico que afecte a las
personas, pero en realidad ello solamente duraria poco tiempo, pues el efecto del
sedante o medicamento terminaria, y no es biologicamente posible que el cuerpo
humano tolere grandes cantidades de medicamentos que alivien el dolor, pues ello
solo generaria una muerte, y ella no se daria con la voluntad del paciente y se estaria
incurriendo en un delito, asi mismo, las terapias psicolégicas derivadas de los
cuidados paliativos que se implementen con el enfermo terminal o desahuciado
podrian ayudar a disminuir la confusion de las emociones que presente el individuo,
pero ello no garantizaria un mejoramiento en su salud emocional, puesto que el
paciente sabe que en cualquier momento podra fallecer y ello provocaria emociones

no agradables para el ser humano.

En cambio, si es implementada la eutanasia y se aplica a los pacientes que la
soliciten, ello reduciria o erradicaria el problema social del sufrimiento humano que
existe, ya que cesaria su vida, y no causaria estragos en ningin momento, su forma
de morir seria rapida, sin dolores fisicos ni padecimientos emocionales, que lo obliguen
a vivir hasta que su organismo deje de funcionar de forma autdnoma, es decir con ello

se evitaria el sufrimiento humano.
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Por altimo, resulta importante hacer énfasis en que, no se esta en contra de la
implementacion de cuidados paliativos, pues resultan de gran ayuda para quienes lo
soliciten, solamente se quiere establecer la idea de otra alternativa, si ya se tiene la
opcién de elegir los cuidados paliativos, también se podria tener la opcién de la

eutanasia.

1.2 Reduccion de la obstinacion terapéutica

Este seria el segundo beneficio que traeria consigo la implementacion de la
eutanasia, dicho problema se ha conocido por los diversos casos y legalizacion
respecto de la muerte asistida, con ello se hace referencia a la obstinacidn terapéutica

o también llamada encarnizamiento terapéutico.

Muchas personas desean que sus familiares que se encuentran con alguna
enfermedad terminal o desahuciados tomen todo tipo de tratamientos o les sea
suministrado una larga lista de medicamentos, pues tienen la esperanza de una
mejoria en su familiar, y en muchas ocasiones sin importar las cantidades de dinero
gue se paguen, solo desean que se sane por completo, aun cuando el diagnostico fue
confirmado y el médico sabe y ha explicado que no sobrevivira tanto tiempo
aproximado, en apartados anteriores se menciond que deben ser decretados como
maximo seis meses de vida, también en muchas ocasiones el paciente no desea que
se le dejen de suministrar medicamentos o tratamientos para poder sobrevivir por un

mayor tiempo, y si es voluntad del enfermo terminal o desahuciado, se debe respetar.

A ese encarnizamiento u obstinacién terapéutica se le llama también cuidados
extraordinarios o desproporcionados, estos a su vez se le conocen como lo dice su
nombre, desmedidos o excesivos, ya que se realizan en todo momento del tratamiento
0 suministro de medicamentos, pero la decision del paciente es omitida, el especialista
solo se enfoca en proporcionar medicamentos o tratamientos que ya no funcionan al
paciente, y le hace creer que se sentird mejor fisicamente y a los familiares del enfermo
terminal o desahuciado se les argumenta con lo mismo y ellos acceden a que se sigan

suministrando medicamentos o tratamientos o simplemente, dan falsas expectativas
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sobre la mejoria del paciente, para aprovechar la desesperacion de los familiares y

obtener beneficios.

“Hay que tener en cuenta que no existe obligacion de someter al paciente a nuevas
operaciones cuando no hay evidencia clara de que servirian para su alivio o mejoria”
(Giraldo-Cadavod,2008:167), como el autor lo menciona, no existe alguna obligacion
de someter a tratamientos al enfermo terminal o desahuciado cuando ya se tiene
presente que no va a mejorar su salud y calidad de vida, sin embargo, lo realizan sin
importar si en realidad el paciente sufre o no, y ello lo realizan con la finalidad de
obtener mas ingresos econdémicos de los que ya de forma normal reciben, ello en el
sector privado, ya que en el publico existe otro problema que se dara a conocer mas
adelante, ademas no reciben beneficios econdémicos directamente del paciente, es
necesario aclarar que aun cuando el paciente se encuentre desahuciado tiene derecho
a solicitar la implementacion o no de tratamientos, pero ello debe ser bajo un criterio
de veracidad por parte del profesional médico, pues si omite informar al paciente sobre
sus pocas 0 nulas probabilidades de sobrevivir aln cuando se suministren los
tratamientos, se esta transgrediendo su derecho a elegir sobre su vida y es ahi cuando

entra la obstinacién terapéutica.

Cuando un paciente se encuentra en un estado de salud grave y no tiene cura
su enfermedad o padecimiento, el medico tiene la obligacién de proporcionar en todo
momento un diagndstico certero y debe explicar la situacién de su salud, es decir,

manifestarle sus probabilidades de vida y en que posible estado puede llevarla.

Lamentablemente la corrupcion es un factor que afecta de forma personal a los
enfermos terminales o desahuciados y también a sus familiares, pues se cree que los
médicos o especialistas promueven la suministracién de medicamentos, de tal forma
que la muerte del paciente se haga lo mas lenta posible o dan falsas expectativas
sobre la mejoria que pueda tener el enfermo o desahuciado para que estos sigan con
la esperanza de una cura, y de esa forma los hospitales puedan tener un incremento

en sus ganancias.

Y recalcando, no se esta en contra de la suministracion de medicamentos a

pacientes en estado terminal o desahuciados , si el paciente lo solicita dependiendo la
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situacion el médico esta obligado a suministrarlos, con lo que no se esta de acuerdo
es con la suministracion de farmacos o medicamentos con la intencién de lucrar, pues
se esta manejando la vulnerabilidad de la persona que padece la enfermedad o la
afectacion, y ello contraviene su Derecho a una Vida Digna, todo ello enfocado al

sector salud privado.

1.3 Disminucion de la saturacion de hospitales en el sector publico

Como se menciond, existen tres problemas sociales, mismos que se podrian
disminuir si la eutanasia se aplica y regula en México, dos de ellos ya fueron
abordados, el Ultimo que se tendria que explicar es la saturacion de los hospitales en

el sector publico tal y como el titulo lo dice.

Con saturacién nos referimos a la baja capacidad de los hospitales publicos para
atender a pacientes enfermos, sea 0 no terminal su padecimiento, pues el espacio,
personal y abastecimiento de medicamentos no es en proporcion al nimero de
pacientes que hay por hospital o centro médico, y al no existir capacidad, el personal
da prioridad en las enfermedades o padecimientos, de las graves o no graves, y en
muchas ocasiones por la premura de atender pacientes, no realizan los estudios
necesarios para saber qué tipo de enfermedad o padecimiento tiene y el diagndstico
no es acertado y si es una enfermedad grave, ésta avanza de forma gradual y cuando
el paciente tiene mas padecimientos, en muchas ocasiones ya no es posible
suministrar algin medicamento o procedimiento para curar al paciente y es cuando se
declara enfermo terminal o desahuciado, es necesario enfatizar en que no en todas

las ocasiones ello sucede, pero existen casos y ello es un problema.

La Secretaria de Salud, Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud
y la Direccién General de Evaluacion del Desempefio citaron a Borg quien establecié
lo siguiente: “A nivel internacional se ha identificado que los niveles de ocupacion por
arriba de 85% también afectan significativamente la seguridad del paciente,
favoreciendo, entre otras cosas, el desarrollo de infecciones nosocomiales por agentes
multirresistentes” (2011:54), se puede vislumbrar que los datos de ocupacion son de

un alto nivel, y como lo sefialaron, ello causa un problema, no sélo el mencionado en
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cuanto a la seguridad de los pacientes, sino que muchos individuos no reciben la
atencion médica adecuada o ni siquiera alcanzan a acceder a algun tipo de atencion
médica y ello podria repercutir en la muerte del enfermo, y aunque el articulo cuarto
de la Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece que la salud es

un derecho, este no es garantizado por el Estado para toda la poblacion del pais.

Por ello la eutanasia seria una vertiente, pues si se realizara la aplicacion de ésta,
entonces los indices de ocupacién de hospitales publicos disminuirian al igual que el
namero de personas que fallecen a causa de una atencién médica fuera de tiempo o

cuando no se lleva a cabo esa atencion.

Todo ello disminuiria porque al aplicar la eutanasia de forma voluntaria, autbnoma
y unilateral al enfermo terminal o desahuciado que lo solicite, se estaria dejando un
espacio para que pueda ingresar otra persona enferma para que se le brinden las
atenciones médicas que requiera para mejorar su salud, y no por que la persona que
decidiera tomar la alternativa de la eutanasia no tuviera derecho a los tratamientos
médicos, sino que al tomar esa alternativa, entonces existiria un lugar mas para

atencion médica.

Existen enfermedades o dafios que presenta el paciente en su sistema nervioso o
en el cerebro y ello afecta una parte la totalidad de sus sentidos, dejandolo en la

mayoria de los casos sin movilidad, razonamiento, y fuerza vital.

Existen diferentes tipos de problemas cerebrovasculares y al padecerlo se derivan
una serie de sintomas que aquejan la salud del enfermo terminal o desahuciado, una
de ellas es la apnea, dificultad de movilidad, laceracién en el sistema nervioso central

para utilizar los cinco sentidos en su totalidad y demas.

Los anteriores son sintomas reales de un dafio cerebral, y con lo citado, se
puede entender que las personas que padecen de ello, no podran tener vitalidad
auténoma, es decir, como sus sentidos ya no responden de forma total o parcial,
actividades fisicas, mentales y emocionales como solian hacerlo, entonces, en estos
casos se podria manifestar por parte de los médicos la opcion suspender los
tratamientos al paciente pues se sabe que con ellos no se recuperara y entonces si se

limitan esos medios, el paciente perdera la vida.
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En cualquiera de los casos, sea una eutanasia voluntaria y activa o una
eutanasia necesaria, se ayudaria a mejorar la capacidad de los hospitales y la calidad
y eficiencia de la atencién médica, y ello implicaria un mejoramiento en la salud de los

individuos, y ello generaria una reduccion del sufrimiento humano.

Como punto de referencia de una eutanasia necesaria, se podria hacer uso de lo antes
mencionado, la suspension de tratamientos, en el caso de un padecimiento
cerebrovascular o cualquier otro que afecte al sistema nervioso y una eutanasia
voluntaria y activa, es la que se ha mencionado durante toda la presente investigacion,
la que solicita el paciente por propia voluntad y es realizada por la suministracion de
un medicamento que detenga la funcionalidad de sus érganos de forma lenta y sin

dolor ni sufrimiento humano.

Para comprender por qué la eutanasia tendria resultados favorables, se realizé la

siguiente tabla:

PROBLEMATICA POSIBLE RESULTADO | SOLUCION | RESULTADO
SOLUCION
Cuidados Fortalecimiento
Paliativos de la Dianidad
Sufrimiento o Disminucion | Eutanasia e la Dignida
Humano Suspension de Humana
tratamiento
Cuidados
Paliativos
Saturacion o Reduccion Eutanasia | Mayor atencion
de Hospitales Suspension de a pacientes.
tratamiento
Cuidados Hospitales
Paliativos bligad
Obstinacion o Decrecimiento | Eutanasia obligados a
terapéutica Suspension de dar
T informacion
real.

(Tabla 3) (Elaboracién propia a partir de la delimitacion de probleméticas
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2. Configuracion de politica publica para la regulaciéon de la eutanasia
Ya se han determinado tres problemas que se podrian solucionar si se implementa
la eutanasia, pero dicha implementacion se deberia realizar a través de una politica

publica.

Por lo que se entiende como politica publica a las acciones que realiza el Estado
por medio del Gobierno, estas son realizadas durante determinado tiempo para dar

solucién a un problema social.

Por ello se pretende dar a conocer un piloto de politica publica que ayude a disminuir

o erradicar los problemas antes expuestos.

Se podrian resolver diversos problemas, pero nos enfocaremos principalmente
en el sufrimiento humano, ya que como se ha dicho, no se esta garantizando a las

personas el derecho a una Dignidad Humana a la hora de morir.

El esquema de politica publica que se propondré garantizaria que se fortalezca
la dignidad humana para quien solicite le sea asistida su muerte, ademas se
encontraria apegada al marco legal para no contravenir las leyes y cometer un delito;
dentro del mismo esquema se dara a conocer un proyecto de procedimiento para
solicitar y asistir la muerte de quien lo solicite, el cual, seria adecuado para lograr

concretar la politica publica.

Se tomo la decision de proponer una estrategia de politica publica ya que es
una forma de asegurar su implementacion, pues si se hubiera considerado la idea de
una reforma o adicién a algun ordenamiento, podrian existir lagunas o simplemente,
como en muchas ocasiones sucede, se implementa en una norma pero no se lleva a
cabo ni se garantiza ese derecho, por ello se daran a conocer los puntos estratégicos
de cimentacién de la politica publica, para que a futuro pueda desarrollarse e

implementarse por expertos en el tema.

En especifico, dentro de la propuesta realizada para que se tenga acceso a la
eutanasia y asi se pueda fortalecer el Derecho Humano a una Dignidad Humana, se

encuentra el siguiente objetivo:
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Regular a la eutanasia mediante una politica publica que disminuiria el

sufrimiento humano en las personas que soliciten la aplicacion de esta.

Misma politica que llevaria por nombre: “Eutanasia activa, decision del

ciudadano enfermo o desahuciado”

Esta politica publica exigiria que se fortalezca la dignidad del enfermo terminal

o desahuciado y se respete su voluntad, siempre y cuando no traspase el marco legal.

Para que se encuentre apegado al marco normativo, deberan tomar en cuenta

algunas medidas para la aplicacién, mismas que se enlistan a continuacion:

1) Que el paciente, enfermo terminal o desahuciado exprese su voluntad ante

el médico autorizado y Notario de querer morir.

2) Que el médico o profesional de a conocer al paciente las opciones alternas
a la eutanasia, como los cuidados paliativos, para que asi su decision sea
informada, razonada, y si el paciente al conocer otras opciones decide no
anticipar su muerte, entonces se desista sin consecuencias de la solicitud

de la eutanasia.

3) Que el enfermo terminal o desahuciado realice la peticion a personal médico
si se estd en la postura de adelantar su muerte, misma que se debera

reportar al médico que lleve su tratamiento.

4) Que el médico emita un diagnéstico médico respecto de lo valorado cuando
tenga conocimiento de esa solicitud, y que se realicen dos diagndésticos
médicos ademas del ya conocido para contar con las opiniones de otros
expertos sobre las condiciones de salud del paciente y si éste se encuentra

en un estado de enfermedad terminal y asi evitar errores en las acciones.
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5) Que el enfermo terminal o desahuciado determine su voluntad a través de
una declaracion libre, autonoma y unilateral ante un fedatario publico o un

médico con dos testigos que designe el enfermo.

6) Que se garantice la Dignidad Humana del individuo con la manifestacion de

voluntad.

7) Que el médico de a conocer el proceso de la eutanasia 0 muerte asistida.

8) Que en las causas de muerte que se establecen en el acta de defuncién se

defina como eutanasia, cuando el paciente haya fallecido.

Todos los anteriores son puntos que se sefialaron se deben tomar en cuenta al
momento de implementar la politica publica para concretar a la eutanasia como una
opcion para garantizar el Derecho a la Dignidad Humana. Es importante mencionar
que, al tener la opcién de la eutanasia para dignificar al ser humano, ésta se puede

categorizar como un Derecho Humano.

Se debe tener en cuenta que no se debera obligar en ningln momento al
paciente, y si éste decide detener el procedimiento de eutanasia en cualquier
momento, lo podra realizar con toda libertad, pero debe expresarlo antes de que
suministre cualquier medicamento, pues no se debe actuar en contra de su voluntad,
si no entonces se podria configurar como un delito y se tendria que estar a lo

establecido por el Cédigo Penal Federal.

El médico que lleve a cabo el procedimiento de la eutanasia, es decir, la
suministracion de sustancias para cesar la vida, forma en la cual el individuo no sufriria,
debera aprobar examenes médicos y psicolégicos para ejercer esa accion y asi éste
no cometa delitos contra el individuo o contra su salud, de no contar con resultados
favorables sobre su estado de salud fisica y mental, no podra ejercer una eutanasia a

ningun paciente que lo solicite de forma legal.
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Por ultimo, se dara a conocer un procedimiento piloto que se deberia accionar

al momento de establecer a la eutanasia como un Derecho que tenga el individuo para

proteger su Dignidad Humana, siempre y cuando esa opcion sea su decision, dicho

procedimiento se establece en forma de esquema en la siguiente pagina, y cada

recuadro representa un paso a seguir del mecanismo que se debe llevar para asegurar

que la eutanasia se lleve a cabo de forma legal:

El médico debe determinar la
enfermedad terminal y explicar al
paciente las consecuencias de ello
y el tiempo estimado que tendra

de vida.

El médico debe dar a conocer las
opciones al paciente y en qué
consisten, ya sea la eutanasia,
cuidados paliativos o dejar de
suministrar medicamentos o

tratamientos.

Si el paciente opta por la
eutanasia, se deberan realizar
otros dos diagndsticos para
cersiorarse de la enfermedad
terminal.

El paciente debera expresar su
voluntad de forma escrita, ante
un fedatario publico o el médico
pero si es con éste, el paciente

debera sefialar dos testigos.

El médico capacitado y avalado
para llevar a cabo la eutanasia,
explicara el procedimiento de
suministracion de medicamento al
paciente.

Si con ambos diagnésticos se tiene
la certeza de una enfermdad
terminal, se continuda con el

procedimiento de la eutanasia.

Al quedar firme la decision de
paciente, se empezara con el
procedimiento, preguntando al
paciente si esa decision es por
propia voluntad.

Si el paciente decide continuar
con el procedimiento, el médico
suministrara el barbitirico sédico
para que el enfermo entre en un

estado de somnolencia para
erradicar el sufrimiento humano.

Se informa a los familiares, y se
realizan los tramites
administrativos respecto del acta
de defuncidn y demas tramites
necesarios para entregar el cuerpo
del paciente.

(Tabla 4) (Elaboracién propia a partir de la propuesta de implementacién de Politica

Publica)
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Conclusiones

Todo lo que se ha abordado en la presente investigacion ha sido sustentado
con diversos autores o leyes, y el enfoque que se le ha dado a la investigacion ha sido
elemental para determinar en este apartado si se ha cumplido con ello y con la
hipotesis.

Misma que se planted de la siguiente forma: “Si se considera a la eutanasia en
nuestro pais como un Derecho, entonces se reduciria el sufrimiento humano en la
muerte de las personas con alguna enfermedad terminal o desahuciados, y se
fortaleceria la Dignidad Humana”, a través de todo lo investigado, la hipétesis
planteada se ha cumplido, pues con la propuesta que se encuentran en el capitulo
cuarto, se podria reducir el sufrimiento humano y se podria acceder a ese Derecho a
la Dignidad Humana, durante toda la vida, es decir, desde que el individuo nace tiene
derecho a una vida digna, y esto deberia ser aplicado para el caso de la muerte, porque
se abarcarian dos aspectos importantes para que el individuo goce de su vida de forma
total, ademas se plantea el siguiente cuestionamiento, ¢ Si se tiene Derecho a una Vida
Digna, por qué no se tiene el Derecho a una Muerte Digna?, ello seria equitativo,
ademas el enfermo terminal o desahuciado tendria diferentes opciones para garantizar
su derecho, ya sean los cuidados paliativos, suspensiéon de tratamientos o
procedimientos médicos o0 la eutanasia, se quiere dejar claro que se pretende
conformar a la eutanasia mediante una politica publica para que el individuo lo

considere como una eleccion de ejercer un Derecho.

Como ya se menciond la decision ante la propuesta planteada, es benéfica para
distintas problematicas que acontecen, empezando por el fortalecimiento de la
dignidad humana, seguido de la disminucién del sufrimiento y por Gltimo garantizando

el cumplimiento a la decision que tome el solicitante.

Dicha propuesta debe ser regulada por las autoridades en materia de
salubridad, es decir la Secretaria de Salud para que se estructure de forma completa
y se adecue conforme a las diversas especificaciones que se han sugerido, y esta

misma se encargue de todo el analisis medico que conlleva la estructuracion de esta

84



propuesta de politica publica, y se encargue del estudio médico y psicoldgico de los
meédicos que se encuentren autorizados para llevarla a cabo, asi mismo, con el apoyo
de los tres poderes de la federacion para un ejercicio de la eutanasia sin que existan
vicios y asi no se comentan delitos, y por ultimo, se requeriria la intervencién de los
Notarios, para dar fe y legalidad de lo solicitado por la persona en estado terminal o

desahuciado.

Cabe aclarar que lo descrito en la presente tesis, no es un modelo exacto que
pueda ser implementado, pero existen los factores que se determinaron, y podrian
servir de base para crear esa politica y beneficiar a quienes padecen una enfermedad
terminal o se encuentran diagnosticados como desahuciados y sufren a causa de dicha

enfermedad o padecimiento.

Finalmente, en forma de resumen, la eutanasia seria una opcién méas para quien
padece una enfermedad terminal o ha sido declarado como desahuciado, para que
éste pueda fenecer su vida sin mayor sufrimiento del que ya padece, misma que se
podria aplicar mediante una politica publica para determinar si es factible o no llevarla
a cabo y que si esta opcién es concurrida por la poblacién bajo las condiciones que se
establecen en la propuesta de politica publica, conforme al marco legal, entonces
posteriormente se proponga una reforma a la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos y a su vez a la Ley General de Salud, pues en la Constitucion se
estableceria el derecho a la eutanasia como una opcion mas y en la Ley General de
Salud, se determinarian las bases, derechos y obligaciones de cada parte, para poder

llevar a cabo la eutanasia sin que se contravengan las demas leyes.

85



Referencias Bibliograficas

1. Azzolini Bincaz, Alicia Beatriz (2001), “Intervencion en la eutanasia:
¢participacién criminal o colaboracion humanitaria?”, en Eutanasia, aspectos
juridicos, filosoficos, médicos y religiosos, México, Universidad Nacional

Autonoma de México, p.p. 5-15.

2. Cano Valle, Fernando. (2016) “Eutanasia”, 1a. reimp. México: UNAM,
Instituto de Investigaciones Juridicas.

3. Carpizo, Jorge, (2010) “Derechos humanos, aborto y eutanasia”, México:

Universidad Nacional Autbnoma de México.

4. Dieterlen Paulette, (2001), “Algunas Consideraciones sobre la eutanasia” en
Eutanasia, aspectos juridicos, filosoficos, médicos y religiosos, México,

Universidad Nacional Autonoma de México, p.p. 121-128.

5. Licea Gonzéalez Benigno, (2001), Intervencion en la eutanasia: ¢ participacion
criminal o colaboracion humanitaria?, en “Eutanasia, aspectos juridicos,
filosoficos, médicos y religiosos”, México, Universidad Nacional Autbnoma de
México, p.p. 263-274.

6. Ortiz Quesada Federico, “Eutanasia” en ‘Eutanasia, aspectos juridicos,
filosoficos, médicos y religiosos”, México, Universidad Nacional Autbnoma de
México, p.p. 101-112.

7. Rebolledo Mota, Jaime Federico (2008), “Muerte digna, una oportunidad real”
en G. Soberén y D. Feinholz (coords.), Muerte Digna una oportunidad real,
Comision Nacional de Bioética, México, p.p. 234.

8 Reyes Mendoza, Libia (2012), “Introduccion al estudio del Derecho”, México,

Red Tercer Milenio.

86



9 Silva Garcia Fernando, “Garantismo Judicial, Derecho a Morir”, primera edicion,
Editorial Porrda, 2015, México, p.p. 354.

10 Schluter Hanne-Lore, (2001), “Aspectos bioéticos y Derechos Humanos de la
Eutanasia”, en Eutanasia, aspectos juridicos, filosoficos, médicos y religiosos,

México, Universidad Nacional Autbnoma de México, p.p. 113-120.

11 Valadés Diego “Debate sobre la vida” en “Eutanasia, aspectos juridicos,
filosoficos, médicos y religiosos”, México, Universidad Nacional Autbnoma de
México, p.p. XI-XIV.

87



Referencias hemerogréficas

1. Bont, Maribel. “Eutanasia: una vision historico — hermenéutica”, en Comunidad
y Salud, Vol. 5, Nam. 2, julio a diciembre de 2007, p.p. 34-43.

2. Contreras Nieto, Miguel Angel (2002), “10 temas de derechos humanos’,
Toluca, México, Comision de Derechos Humanos del Estado de México, p.p.
99-112.

3. Cossio Diaz, José Ramon, Cuidados paliativos y enfermos terminales, Revista
Hechos y Derechos, No. 19, 7 de febrero de 2014.

4. El Editor, (2009). ORTOTANASIA Y DISTANASIA. Archivos de Medicina (Col),
9(2),95-96. [fecha de Consulta 7 de marzo de 2020]. ISSN: 1657-320X.
Disponible en: https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=2738/273820455001

5. Francisconi, Carlos Fernando (2007). Eutanasia: una reflexion desde la mirada
Bioética. Revista Latinoamericana de Bioética, 7(12),110-115. [fecha de
Consulta 25 de Febrero de 2020]. ISSN: 1657-4702. Disponible en:
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=1270/127020800009

6. Gamarra, Maria del Pilar. “La asistencia al final de la vida: la ortotanasia”,
Horizonte Médico [en linea] 2011, 11 (junio-Sin mes), Consultado el 25 marzo
de 2019 Disponible
en:<http://www.redalyc.org/articulo.0a?id=371637121006> ISSN 1727-558X.

7. Giraldo-Cadavid, Luis Fernando. “Muerte, Eutanasia y Cuidado Paliativos” en
Persona Bioética, Vol. 12, Num. 2, julio-diciembre 2008, p.p.158-168.

88


https://www.redalyc.org/articulo.oa

8. Corral Talciani Hernan F, Vigo Pacheco Alejandro Gustavo. “El dominio de la

vida. Una discusion acerca del aborto, la eutanasia v la libertad individual” en
Revista chilena de derecho, Vol. 21, NUm. 2, 1994, p.p.431-440. [en linea]
[fecha de consulta 05 de mayo de 2019] Disponible en:

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=2649844.

9. Garcia Otero, Alicia, y Sabio, Maria Fernanda (2011). ¢ Existe justificacion moral
para la eutanasia? Revista Americana de Medicina Respiratoria, vol. 11, p.p.
202-2009.

10.Herrera Pérez Alberto, (2016), “La Dignidad Humana en la constitucion Federal

Mexicana” en Revista de la Facultad de Derecho de México, nUmero 266, tomo
LXVI.

11. J. Weaver, Wesley. “Las parcas y sus hilos narrativos” en Revista de Estudios
Literarios, Editorial del cardo, 2007.

12.L6pez Pascual Antonio (2003), “Cuidados Paliativos” en Revista Humanitas,

Humanidades Médicas, nimero 1, vol. 1, p.p.71-78.

13.Mayer, Francisco Javier (2006) “Fase terminal y cuidado paliativos” en Revista

Digital Universitaria, nimero 4, vol. 7, abril, p.p. 3-11.

14.Martinez Bulle-Goyri, M. Victor (2013) “Reflexiones sobre la Dignidad Humana
en la actualidad” en Revista Boletin Mexicano de Derecho Comparado, numero
136, vol. XLVI, p.p. 39-67.

15.Miret Magdalena Enrique, (2003) “Eutanasia, Filosofia y Religion” en Revista
Humanitas, Humanidades Médicas, numero 1, vol. 1, p.p.97-104.

89


https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=14291
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=28781
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=2649844

16.Pérez Varela, V. M. (1989), “Eutanasia ¢ Piedad? ¢ delito?”, México, Jus,

pp. 19-43.

17.Sanchez Marco Antonio (2006), “;Por qué la eutanasia no es solucion al
problema del dolor y del sufrimiento humano?”, Toluca, México, Comision de

Derechos Humanos del Estado de México, p.p. 37-52.

18. Secretaria de Salud. Observatorio del Desempefio Hospitalario 2011. Direccién
General de Evaluacién del Desempefio. Secretaria de Salud. México, 2012,

disponible en:

https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/58337/ODH 2011.pdf

19. Singer, P. (1993), Practical Ethics, 22 ed., Cambridge, Cambridge University
Press, pp. 175-217.

90


https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/58337/ODH_2011.pdf

Sitios de internet

1. Centro de Estudios Sociales y de Opinion Publica, (CESOP), Eutanasia, carpeta

informativa, México, 2007, pp.160. Consultado en:
file:///IC:/Users/Ipalm/Downloads/Eutanasia%?20(2).pdf el dia 23 de abril de
2019.

2. Comision Nacional de los Derechos Humanos, “Derechos Humanos, ¢Qué
son?”, consultado en: https://www.cndh.org.mx/index.php/derechos-
humanos/que-son-los-derechos-humanos el dia 25 de enero de 2020.

3. Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, “Caracteristicas de las
defunciones registradas en Meéxico durante 2017”, consultado en:
https://www.ineqgi.org.mx/app/saladeprensa/noticia.html?id=4511 el dia 5 de
junio de 2020.

4. Organizacion  Mundial de Ila  Salud, 2019, Consultado en:

https://www.who.int/cancer/palliative/es/

5. Real Academia Espafiola. (2019). Diccionario de la lengua espafiola.

Consultado en: https://dle.rae.es

6. Secretaria de Salud, Gobierno de la Ciudad de México, “Voluntad Anticipada”,

Consultado en:https://www.salud.cdmx.gob.mx/actividades/voluntad-anticipada

91


file:///C:/Users/lpalm/Downloads/Eutanasia%20(2).pdf
https://www.cndh.org.mx/index.php/derechos-humanos/que-son-los-derechos-humanos
https://www.cndh.org.mx/index.php/derechos-humanos/que-son-los-derechos-humanos
https://www.inegi.org.mx/app/saladeprensa/noticia.html?id=4511
https://www.who.int/cancer/palliative/es/
https://dle.rae.es/
https://www.salud.cdmx.gob.mx/actividades/voluntad-anticipada

Normatividad.

1. Caddigo Civil Federal.

2. Cadigo Penal Federal

3. Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

4. Declaracion Universal de los Derechos Humanos.

5. Ley de Voluntad Anticipada.

6. Semanario Judicial de la Federacion, Décima Epoca, Nim. De Registro:
2012363, Instancia: Primera Sala, Jurisprudencia, Fuente Gaceta del
Semanario Judicial de la Federacién, Libro 33, Agosto de 2016, Tomo I,
Materia(s): Constitucional, Tesis: 1a./J. 37/2016 (10a.), Pagina: 633

92



