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* CONCEPTO DE EUTANASIA

La palabra eutanasia viene del griego eu = bueno thanatos = muerte. "Buena muerte", término que ha
evolucionado y actualmente hace referencia al acto de acabar con la vida de otra persona, a peticidn suya,
el fin de terminar con su sufrimiento.

En general, eutanasia significa el hecho de provocar una muerte facil y sin dolores a un paciente que esta
préximo a morir por causa de una enfermedad terminal.

En resumen; la Eutanasia se clasifica segun:

* Su finalidad:
— Eutanasia eugénica: por razones de "higiene racial", libera a la sociedad de los enfermos que son una ca
— Eutanasia piadosa: es la que se practica con el fin de aliviar los dolores y sufrimientos a un enfermo.

* Sus medios:

— Eutanasia positiva: es aquella en que el agente de manera directa y positiva actda sobre la persona enfer
provocandole la muerte.

— Eutanasia negativa: el agente deja de hacer algo que permite proseguir con la vida del paciente.
* Sus intenciones:

— Eutanasia directa: cuando en la intenciéon del agente existe el deseo de provocar la muerte directamente
enfermo.

— Eutanasia indirecta: consiste en la muerte no querida en su intencién que sobreviene a causa de los efec
secundarios del tratamiento paliativo del dolor.

* Su voluntariedad:
— Eutanasia voluntaria: es la que solicita el paciente de palabra o por escrito.
— Eutanasia involuntaria: es la que se aplica a los pacientes sin su consentimiento.

« Eutanasia positiva, activa o directa



Estos medios con los cuales se causa la muerte pueden coincidir todos en una intervencion positiva, por

ejemplo, en una sobredosis de pildoras conciliadoras del suefio o en otra clase de medicinas, 0 una inyecci
de cloruro de potasio, que causa de inmediato la muerte. A veces se usa el término dar una muerte piadosz
para esta clase de intervencion. Con todo, lo normal es que se le llame eutanasia positiva, activa, o directa.

En la eutanasia voluntaria positiva no se le impone al paciente la muerte. En el fondo, esta clase de eutana
es un suicidio o la cooperacién con otros que lo cometen. Sin embargo, se trata de una clase especial de
suicidio, ya que se comete tan sé6lo con miras a poner fin a dolores intolerables o una vida "inatil"

Un ejemplo de eutanasia involuntaria positiva fue la orden del tristemente célebre A. Hitler quien establecié
eutanasia eugenésica en octubre de 1939: Mas de 80.000 mil pacientes mentales de Alemania y Australia,
epilépticos, débiles mentales y personas deformes, fueron ejecutados en camaras de gas entre 1940 y 194
un comienzo la ley se refirié en forma exclusiva a los nifios pequefios, pero luego se elevé la edad.

Otro ejemplo de eutanasia involuntaria activa lo tenemos en Napoledn. En 1779 se dice que pidié a su méd
militar aplicar la eutanasia a soldados infectados con enfermedades contagiosas para frenar su expansion.

Socrates sostuvo que el hombre era propiedad de los dioses y que seria injusticia destruir esta propiedad.
embargo, la necesidad imperiosa de morir, da a entender el permiso de los dioses para poner fin a la propie
vida.

« Eutanasia negativa, pasiva o indirecta

Se llama eutanasia negativa, pasiva o indirecta a la omision de un tratamiento eficaz, o sea, al hecho de no
prolongar el proceso de morir por medio de maquinas o aparatos que mantienen la vida al paciente, como
ejemplo, el respirador artificial.

Si un paciente terminal, en buenas condiciones mentales, puede licitamente rehusar un tratamiento inutil, le
personas responsables de un paciente inepto mentalmente deben poseer tal derecho. En el caso de menor
edad, la practica médica reconoce el derecho de los padres, a rehusar un tratamiento inutil. Sin embargo, s
dado un buen nimero de casos en los que el hospital ha rechazado la decisién de los padres y. ha recurrid
los jueces para obtener la autorizacién de un tratamiento. El caso de Karen Ann Quinlan cautivé atencion
mundial.

La sefiorita Quinlan, de 21 afios, sufrié un colapso (por sobredosis de una mezcla de drogas y alcohol) y
guedo en estado de coma el 15 de abril de 1975. No recuperd su estado de conciencia y fue mantenida en
mediante un aparato respirador y alimentacién intravenosa por muchos meses. Dado que no se veia esper:
de su recuperacion, sus padres solicitaron al hospital que retirara el respirador. Rehusada la solicitud por lo
médicos de la sefiorita Quinlan, los padres recurrieron al juez y te solicitaron autorizacion para retirar el
respirador. El Juez Muir Jr., de la Corte Superior de New Jersey, el 10 de noviembre de 1975 neg0 la solicit
del padre de Karen. Este hizo apelacién a la Corte Suprema de New Jersey, la cual el 1 de abril de 1976 fa
por unanimidad en el sentido de que podia retirarse el respirador. Se suspendid tal aparato pero Karen
continud respirando por su cuenta sin lograr salir de su estado de coma. Continué asi por largos y penosos
afios para sus padres (Karen muri6 finalmente en 1986).

* Problemas morales

Las definiciones son utiles pero no resuelven por si mismas los problemas morales a que se refieren. Qued
problema de si existe o0 no diferencia, desde el punto de vista moral, entre la omision y la realizacién de un
acto. ¢ La omisidn de un tratamiento puede equivaler al hecho de dar muerte a un paciente? ¢ Desconectar
respirador ocasiona directamente la muerte del enfermo? ¢ El descuido de poner a un paciente bajo el cont
de un aparato y dejarlo morir, difiere moralmente de retirarle el aparato? ¢, Cual es aqui la diferencia moral



entre accion y omisién, entre omision e intervenciéon? ¢ El paciente o el doctor estan obligados a impedir la
muerte cuanto sea posible? ¢Y por qué medios?

* HISTORIA DE LA EUTANASIA

- En Grecia, Hipécrates (S. V a.C.) en su juramento afirma que no dara medicamento mortal por mas que s
lo soliciten. En el juramento Hipocratico, la santidad de la persona y el verdadero bienestar del paciente es
central: nadie puede asignar el valor paciente porque él tiene valor inherente. Reconocié, sin embargo, que
podria violar facilmente este ética ya que los médicos, no tienen sélo el poder para curar sino también para
matar. Por esta razén hizo que los médicos juraran que nunca usarian su conocimiento y experimentarian
matar, e incluso a la propia demanda de un paciente.

— En cambio, Platon, (427-337 a.C.) en La Republica dice: "Se dejara morir a quienes no sean sanos de
cuerpo".

— Séneca: "Es preferible quitarse la vida, a una vida sin sentido y con sufrimiento”.
- Epicteto predica la muerte como una afirmacién de la libre voluntad.
— Cicerdn le da significado a la palabra como "muerte digna, honesta y gloriosa".

— Durante la Edad media y los comienzos del Renacimiento predomina el pensamiento de la Doctrina
Cristiana.

El término Eutanasia se cita por vez primera en la Utopia de Tomas Moro (1478 a 1535 en que fue
decapitado) aparece el concepto médico y moral de la Eutanasia: "...Cuando a estos males incurables se
afiaden sufrimientos atroces, los magistrados y sacerdotes, se presentan al paciente para exhortarle, tratan
de hacerle ver que esta ya privado de los bienes y funciones vitales... y puesto que la vida es un puro
tormento, no debe dudar en aceptar la muerte, no debe dudar en liberarse a si mismo o permitir que otros |
liberen...

— David Hume, (711 a 1776) refiere que "si el disponer de la vida humana fuera algo reservado
exclusivamente al todopoderoso, y fuese infringir el derecho divino el que los hombres dispusieran de sus
propias vidas, tan criminal seria el que un hombre actuara para conservar la vida, como el que decidiese
destruirla”.

— Para Kant (1724 a 1804), el suicidio es malo, porgue viola los deberes y el respeto para consigo mismo.
Frente a la eutanasia tiene en cuenta la potencialidad de ese ser humano que se quita la vida, las posibilide
de desarrollo de sus capacidades. "La vida no vale por si misma, sino en funcién de un proyecto de vida
ligado con una libertad y una autonomia, ésta se justifica si permite la base material para una vida digna".

- ¢ Como sobrevino la cuestion de la eutanasia en este siglo?

El programa original de eutanasia destinado a "purificar" la raza germana fue una creacién de ciertos médic
no de Hitler. Hitler simplemente permitié el empleo de instrumentos que otros habian preparado.

La primera camara de gas fue disefiada por profesores de psiquiatria de doce importantes universidades de
Alemania. Ellos seleccionaron a los pacientes y contemplaron cémo morian. Luego comenzaron a reducir I
"requisitos"” para los candidatos hasta que los hospitales psiquiatricos quedaron practicamente vacios.

A estos psiquiatras se les unieron algunos pediatras, que en 1939 empezaron a vaciar instituciones para nil
discapacitados. Para 1945, estos médicos se habian perfeccionado tanto que ya mataban a nifios que moje



la cama, a otros con orejas que no eran perfectas, y a aquellos con dificultades de aprendizaje.

— En 1920 se public6 un libro titulado " El Permiso para Destruir la Vida Indigna, por Alfred Hoche, profesor
de psiquiatria en la Universidad de Freiburg. Defendié en su libro a los pacientes que pedian "ayuda de
muerte", debia ser autorizado por un médico, bajo determinadas condiciones:

» Debia ser autorizado por tres expertos.
 El derecho del paciente para retirar su demanda en cualquier momento.
« La proteccién legal de los médicos que lo ayudarian a terminar con su vida.

- El primer caso conocido de la aplicacion de esta propuesta en ese momento aceptada involucro "el Bebé
Knauer." El padre del nifio pidi6 del propio Adolph Hitler que a su hijo se le permitiera la muerte porque él
era ciego, con atraso mental y sin un brazo y una pierna. Hitler derivé el caso a su médico personal, Karl
Brandt, y en 1938 la demanda se concedi6.

Durante los préximos meses, se establecieron los medios practicos por los que podrian concederse tales
"muertes de misericordia" a otros nifios que no tenian ninguna perspectiva para la vida.

- El hospital a Eglfing—Haar, bajo la direccion de Hermann Pfannmuller, dej6 sin alimentos a muchos de los
nifios invalidos a su cuidado hasta que ellos murieran de "causas naturales."

Otras instituciones siguieron el ejemplo, algunos privaron a sus pacientes pequefios de calor, en lugar de le
comida.

A los médicos que no estaban de acuerdo con lo que les pedian se les decia que ellos no los estaban mate
sino simplemente deteniendo el tratamiento y "permitiendo que la naturaleza siguiera su curso."

Con el tiempo Pfannmuller preparé Hungerhauser (la inanicién para el anciano).
A finales de 1941, la eutanasia era simplemente "rutina del hospital normal.”

— Pocas personas saben que los médicos que participaban en el "Programa Aleman de Eutanasia" lo hacia
voluntariamente. Algunos abandonaron el programa sin que sufrieran represalias. Por supuesto que Hitler
aprobaba todo e incluso ejercia presiones especificas, pero fueron los médicos los que lo iniciaron.

Hitler, inspirdndose en esto, después de la matanza eugénica de casi 300.000 alemanes arios considerado
"defectuosos", aprovech6 sus camaras de gases y procedio a la eliminacion de las razas "defectuosas". As
destruyé una raza entera de gitanos, seis millones de judios, y quizéa casi todos los polacos, rusos y europe
que fueron capturados.

- Imagenes del HOLOCAUSTO NAZI -
3. AFAVOR
Se suelen presentar las siguientes razones en pro de la eutanasia voluntaria positiva:

« Una persona sana, supuestamente, no debe cometer suicidio porque tiene muchos deberes con su
familia, la sociedad y su propio desarrollo. Por el contrario, una persona que sufre de una enfermed:
terminal no tiene ya mas deberes que cumplir, sencillamente porque se encuentra en incapacidad d
hacer algo por si misma o por los demas, cargada como esta con el peso del sufrimiento. Por tanto
razonable afirmar que tal persona se encuentra justificada para poner fina a su propia vida, por su
cuenta o con la ayuda de los demas.



» Cuando uno se encuentra ante dos males, tiene que escoger el mal menor. La prolongacion de un
sufrimiento inutil es un mal mayor que el procurarse una muerte inmediata, que de todas maneras
llegaria pronto.

» Resulta inhumano e insensato conservar en vida a un paciente terminal_cuando él va no quiere vivir
mas, y una simple inyeccion podria poner fin a su lamentable estado, sin dolor.

« Una persona puede razonablemente concluir gue el hombre es el duefio de su propia vida. En

consecuencia, puede decidir libremente poner fin a su propia vida, por su cuenta o con la ayuda de
otros.

« La libertad del hombre para obrar no debe verse reprimida a menos que haya razones convincentes
gue su libertad entra en conflicto con los derechos de los demas. Ahora bien, no puede demaostrarse

conflicto en el caso del enfermo terminal. Por tanto tal persona tiene el derecho a morir como ella
escoja.

 La eutanasia voluntaria positiva es un acto de solidaridad con la propia familia y con la sociedad, ya
qgue el enfermo terminal decide no seguir siendo molesto para ellos prolongando su enfermedad, col

los consiguientes costos y todo el trabajo de cuidar a un paciente enfermo de gravedad.

3.1. DMD

En la actualidad existen numerosas asociaciones pro— eutanasia por todo el mundo. En Espafia, la mas
importante de ellas es DMD, Derecho a Morir Dignamente.

Segun explican ellos mismos son una asociacién sin animo de lucro, cuyo principal objetivo es defender el
respeto a la voluntad expresa y libre de toda persona en la fase final de su vida, particularmente en lo que
concierne a su terminacion.

Su actual presidente es Salvador Paniker y la DMD es miembro de la Federacion Mundial de Sociedades p
Derecho a Morir.

Sus objetivos son:

« Promover el derecho de toda persona a disponer

con libertad de su cuerpo y de su vida, y a elegir libre y

legalmente el momento y los medios para finalizarla.

» Defender, de modo especial, el derecho de los

enfermos terminales a, llegado el momento, morir

pacificamente y sin sufrimientos, si éste es su deseo expreso.

Para ello llevan a cabo una serie de actividades como:

» Apoyar investigaciones relacionadas con la muerte y la libertad del hombre para elegir racionalmente su
destino personal.

» Promover un clima de opinién publica favorable y tolerante con los objetivos de la Asociacién, actuando
legalmente y con el maximo respeto hacia opiniones discrepantes.



 Buscar el reconocimiento legal y social de los derechos propugnados en el articulo 2.
« Defender especialmente los siguientes derechos del enfermo:

» a permanecer informado sobre el diagndstico y tratamiento de su enfermedad en términos que puec

comprender
» a tomar las decisiones Ultimas sobre su su tratamiento, incluso la de rechazarlo, y
« a recibir los medios necesarios para evitarle sufrimientos.

« Difundir y buscar el reconocimiento legal de un documento donde el firmante pueda establecer por escrit

disposiciones acerca de su muerte.

En un documento de Voluntades Anticipadas —conocido genéricamente como Testamento Vital- la personze
expresa su voluntad sobre las atenciones médicas que desea o no desea recibir caso de padecer una

enfermedad irreversible o terminal que le haya llevado a un estado que le impida expresarse por si mismo.
Para ello puede realizar su propio documento con las indicaciones y razonamientos que considere pertinen

DMD ha elaborado este modelo impreso para facilitar este tramite. Aqui expongo una copia:
ASOCIACION DERECHO A MORIR DIGNAMENTE

DMD

Inscrita en el Registro del Ministerio del Interior el 13 de diciembre de 1984 con el n° 57889
NIF G 78599578

DOCUMENTO DE

VOLUNTADES ANTICIPADAS / TESTAMENTO VITAL

(Manifestacion de voluntad sobre el final de mi propia vida)

D o T con D.N.IL.

en plenitud de mis facultades, libremente y tras prolongada reflexion, DECLARO:
Que, si llego a encontrarme en una situacion en la que no pueda tomar decisiones
sobre mi cuidado médico, a consecuencia de mi deterioro fisico y/o mental, por
encontrarme en uno de los estados clinicos enumerados en el punto 4 de este
documento, y si dos médicos independientes coinciden en que mi estado es
irreversible, mi voluntad inequivoca es la siguiente:

1. Que no se prolongue mi vida por medios artificiales, tales como técnicas de

soporte vital, fluidos intravenosos, farmacos o alimentacion artificial.



2. Que se me suministren los farmacos necesarios para paliar al maximo mi
malestar, sufrimiento psiquico y dolor fisico causados por la enfermedad o por
falta de fluidos o alimentacién, aln en el caso de que puedan acortar mi vida.
3. Que, si me hallo en un estado particularmente deteriorado, se me administren
los farmacos necesarios para acabar definitivamente, y de forma rapida e
indolora, con los padecimientos expresados en el punto 2 de este documento.
Los estados clinicos a las que hago mencién mas arriba son:

— Dafio cerebral severo e irreversible.

— Tumor maligno diseminado en fase avanzada.

— Enfermedad degenerativa del sistema nervioso y/o del sistema muscular en
fase avanzada, con importante limitacion de mi movilidad y falta de

respuesta positiva al tratamiento especifico si lo hubiere.

— Demencias preseniles, seniles o similares.

- Enfermedades o situaciones de gravedad comparable a las anteriores.

— Otras: (especificar si se desea)......ccccceevvveeerevevrivnninnnnn.

DATOS DE TESTIGOS Y REPRESENTANTE

TESTIGOS:

1. NOMDBre ...t e DN Firma.................
2. NOMDIe ..o DN Firma.................
3. NOMDBIe ..o DN Firma..................

Designo como mi REPRESENTANTE para que vigile el cumplimiento de las
instrucciones sobre el final de mi vida expresadas en este documento, y tome
las decisiones necesarias para tal fin, a:

10 1 0] 0 T

2° Representante (sustituto)



Me reservo el derecho de revocar esta declaracién en cualquier momento, en

forma oral o escrita.

* EN CONTRA
Se suelen presentar las siguientes razones en contra de la eutanasia:

« La tradiciéon occidental y la filosofia teista se han manifestado contra la muerte directa de uno mismc
sea solo, sea con la ayuda de los demas. La razo6n principal en favor de esta posicion es el que Dios
pose el dominio directo sobre la vida humana. Somos administradores de nuestra propia vida pero r
sus propietarios. Asi como no podemos decidir el comienzo de nuestra propia vida, tampoco nos es
licito determinar su final.

» Hemos justificado la intervencién en nuestra naturaleza cuando es posible probar que una tal
intervencion es razonable y sirve para promover nuestra dignidad humana. Preguntémonags ahora: ¢

la eutanasia voluntaria positiva una intervencién razonable en nuestra naturaleza? ¢ Constituye dich
eutanasia un factor humanizante o deshumanizante para el individuo implicado y para la sociedad?

» ¢, Qué razon puede aducir una persona a su médico para solicitarle que ponga fin a su vida? Tal raz
puede ser la liberacién del dolor, ya que el hombre posee un deseo natural de vivir, y de vivir sin

dolor y sin desgracia. Pero no resulta prudente ni sabio cortar el dolor poniendo fin a la vida. Seria
una intervencion mas razonable tratar de aliviar el dolor mas bien que matar al

paciente. Por fortuna la medicina moderna es muy eficaz para calmar el dolor. Ya que es posible mitigar el
dolor, parece ser mas digno del hombre hacer esto que administrar al paciente una inyeccién mortal.

« Cuando hablamos de eutanasia voluntaria se presume que el paciente solicita libremente la muerte.
Para evitar cualquier engafio o0 mala interpretacidn, la solicitud del enfermo debe obtenerse por escr

y con la firma en presencia de testigos. ¢ Se encuentra un paciente, debilitado por una enfermedad

terminal. en capacidad de valorar su propia situacién y de hacer una peticién con una mente lacida?
¢, COmo pueden los testigos dar testimonio de que el enfermo hizo la solicitud de su propia muerte c

mente sana y recta? Por tanto, existe el problema de la libertad en la toma de decisién.

» ;. Quién va a aplicar la inyeccién mortal? ¢ Van los médicos a aceptar el papel de administrar la mue
en vez de la curacion? Ya que el sencillo procedimiento puede ser aprendido por cualquiera, ¢ va
entonces a existir una nueva profesion cuya tarea va a consistir en dar la muerte, exactamente igua
los ejecutores de la pena de muerte que reciben una paga por su "servicio"?

» No puede pasarse por alto la realizacion concreta de la eutanasia. Teniendo en cuenta todas las
circunstancias la eutanasia voluntaria positiva no es un "morir con dignidad”. La posibilidad de
abusos relacionados con la legalizacion de la eutanasia podria aumentar. Esta mucho mas en
conformidad con la dignidad humana dejar que la naturaleza siga su curso y aceptar la muerte cuan
venga a través de factores que no caen bajo el control humano.

"El Cédigo Internacional de Etica Médica como fue originalmente adoptado por la Asociacion Médica



Mundial en 1949, en contestacion al Holocausto Nazi, declara ' un doctor siempre debe tener presente la
obligaciéon de conservar vida humana desde el momento de la concepcién hasta la muerte".

En 1992 la Declaracion de Marbella, de la Asociacion Médica Mundial confirmé que el suicidio asistido,
como la eutanasia, es inmoral y debe ser condenado por la profesién médica. Cuando un médico le permite
intencionalmente y deliberadamente a un individuo que acabe con su vida, actia inmoralmente.

» LA EUTANASIA EN ESPANA
- MADRID -

Noviembre 2001

El Gobierno de Madrid regulara el derecho del enfermo a ejercer su testamento vital

La asamblea aprob6 ayer (31 de Octubre 2001), con los votos favorables de PP y PSOE, una proposicion r
de ley presentada por los populares para que el Gobierno regional establezca las normas que regulen el

derecho de los enfermos terminales a decidir el tipo de asistencia médica que desean en la Ultima fase de ¢
vida. IU decidi6é abstenerse y vio rechazada una enmienda en la que pedia la no penalizacion de la eutanas

La futura norma que habra de elaborar el Gobierno regional no tendra nada que ver, sin embargo, con la
eutanasia —cuya legalizacion, pedida en la enmienda presentada por IU, fue rechazada por los populares—.
proposicion no de ley de los populares se refiere al derecho de los pacientes a que se tengan en cuenta su
deseos sobre las actuaciones terapéuticas que se les apliquen. Es decir, los enfermos terminales podran
negarse a recibir tratamientos indtiles o que les provoquen un sufrimiento innecesario. Serd el paciente quie
deje establecido, previamente, qué tipo de asistencia desea. Es lo que en Galicia, Extremadura y Catalufia
ha sido aprobado con el nombre de testamento vital.

IU queria incluir en la proposicién una enmienda gue recogiera que, en los casos en los que conste
fehacientemente la voluntad del paciente, y se cuente con informes médicos concluyentes de la
irreversibilidad de la enfermedad y del insoportable sufrimiento, cualquier ayuda para poner fin a esta
situacion no sea punible por el Cédigo Penal. Esto es, la despenalizacién de la eutanasia en dichos casos,
posibilidad que rechazé el PP.

La Asociacion Derecho a Morir con Dignidad sefial6é que ya era hora que se presentara la proposicion
aungue la juzg6 del todo insuficiente y volvié a instar a todas la partes a la aprobacién de una ley que
despenalice la eutanasia como la recientemente aprobada en Holanda.

- CATALUNA -

El Parlamento de Catalufia el 29 de diciembre de 2000 aprobd la ley sobre los derechos de informacion
concerniente a la salud v la autonomia del paciente, v a la documentacién clinica.

A continuacion se transcriben los parrafos mas significativos respecto al testamento vital.
La inclusién de la regulacion sobre la posibilidad de elaborar documentos de

voluntades anticipadas en la parte relativa a la autonomia del paciente

constituye seguramente la novedad mas destacada de la Ley. Incorporar dicha

regulacién supone reconocer de manera explicita la posibilidad de que las



personas puedan hacer lo que cominmente se conoce como testamentos vitales o
testamentos bioldgicos, por primera vez en el Estado espafiol, para poder
determinar, antes de una intervenciéon médica, sus voluntades por si, en el
momento de la intervencién, no se encuentran en situacion de expresarlas Un
documento de estas caracteristicas, de acuerdo con lo establecido por el
articulo 9 del Convenio del Consejo de Europa sobre los derechos del hombre y la
biomedicina de 1997, antes mencionado, debe entenderse como un elemento
coadyuvante en la toma de decisiones, a fin de conocer con mas exactitud la
voluntad del paciente.

El objetivo basico de la presente Ley es, en definitiva, profundizar en la
concrecion practica de los derechos a la informacion, al consentimiento
informado y al acceso a la documentacién clinica de los ciudadanos de Catalufia
en el ambito sanitario, sin perjuicio de un ulterior desarrollo por reglamento,
recogiendo la filosofia del reconocimiento amplio del principio de la autonomia
del paciente y materializando, por medio de una explicitacién de rango legal,

las declaraciones producidas al mas alto nivel en este sentido.

Articulo 1

La presente Ley tiene por objeto:

a) Determinar el derecho del paciente a la informacién concerniente a la propia
salud y a su autonomia de decision.

b) Regular la historia clinica de los pacientes de los servicios sanitarios.

Articulo 8

Las voluntades anticipadas

1. El documento de voluntades anticipadas es el documento, dirigido al médico
responsable, en el cual una persona mayor de edad, con capacidad suficiente y

libremente, expresa las instrucciones a tener en cuenta cuando se encuentre en
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una situacién en que las circunstancias que concurran no le permitan expresar
personalmente su voluntad. En este documento, la persona puede también designar
a un representante, que es el interlocutor valido y necesario con el médico o el
equipo sanitario, para que la sustituya en el caso de que no pueda expresar su
voluntad por si misma.

2. Debe haber constancia fehaciente de que este documento ha sido otorgado en
las condiciones citadas en el apartado 1. A dicho efecto, la declaracién de
voluntades anticipadas debe formalizarse mediante uno de los siguientes
procedimientos:

a) Ante notario. En este supuesto, no es precisa la presencia de testigos.

b) Ante tres testigos mayores de edad y con plena capacidad de obrar, de los
cuales dos, como minimo, no deben tener relacién de parentesco hasta el segundo
grado ni estar vinculados por relacién patrimonial con el otorgante.

3. No se pueden tener en cuenta voluntades anticipadas que incorporen
previsiones contrarias al ordenamiento juridico o a la buena practica clinica, o
gue no se correspondan exactamente con el supuesto de hecho que el sujeto ha
previsto en el momento de emitirlas. En estos casos, debe hacerse la anotacion
razonada pertinente en la historia clinica del paciente.

4. Si existen voluntades anticipadas, la persona que las ha otorgado, sus
familiares o su representante debe entregar el documento que las contiene al
centro sanitario donde la persona sea atendida. Este documento de voluntades
anticipadas debe incorporarse a la historia clinica del paciente.

11 Noviembre 2001

- GALICIA -

Los gallegos podran decidir si se prolonga o no su vida
artificialmente en el caso de sufrir una enfermedad irreversible

Galicia, se convierte en la tercera comunidad que aprueba la eutanasia pasiva,
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donde cada persona establece las atenciones sanitarias que quiere recibir.
La norma fue aprobada por unanimidad en el Parlamento autonémico gallego.

Los pacientes deberan formalizar el documento por escrito ante un notario o ante tres personas mayores de
edad.

El texto permite la revocacion del documento en los casos en los que se quieran optar por otros tratamientc
Cataluiia y Extremadura, son las otras dos regiones que permiten el testamento vital.

La norma también recoge el derecho a estar o no informado sobre el desarrollo de la enfermedad y su
tratamiento.

Presenta como novedad la obligacién de que en cada historia clinica figure un facultativo como médico
responsable del informe.

- PAIS VASCO -

Noviembre 2001.

Vitoria abre el primer registro municipal de testamentos vitales

El Ayuntamiento gazteitarra se erige en notario y salvaguarda de la voluntad de aquellos residentes en la
capital alavesa que no quieran ver su vida prolongada por métodos artificiales en caso de enfermedad term
0 de encontrarse en estado vegetativo.

El derecho a contar con una muerte digna y sin ensafiamiento terapéutico es el basamento ideolégico del
primer registro municipal de testamentos vitales que existe en Espafia, un servicio que ayer entr6 en
funcionamiento en Vitoria, el mismo Ayuntamiento que ha sido pionero en otros ambitos sociales como la
creacion de un registro de parejas de hecho. Apadrinado por el Partido Socialista de Euskadi y apoyado po
todas las fuerzas politicas locales, el proyecto se limita a poner a disposicién de cualquier ciudadano mayol
edad, con capacidad juridica y de obrar y empadronado en la capital alavesa, un servicio de custodia del
documento que el demandante quiera redactar como deseo en caso de enfermedad grave.

Nosotros nos limitamos a asesorarles de manera gratuita, ni siquiera determinamos el contenido del texto ¢
guardamos en un sobre sellado, sefialaba ayer la secretaria general del Ayuntamiento vitoriano y responsal
de este nuevo servicio.

El papel del Ayuntamiento sera el de notario y depositario de esta voluntad que debe ser presentada por el
demandante en presencia de dos testigo a quienes no le unan lazos familiares —al menos hasta segundo g
ni patrimoniales al tiempo que designa a una persona como su interlocutor para sustituirle en caso de que r
pueda expresarse personalmente. Como tercer testigo, actuara un funcionario municipal: la secretaria gene
del Ayuntamiento que garantizara asimismo la confidencialidad de este servicio.

- ARAGON -

Abril 2002

Aragén ya tiene Testamento Vital
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El Pleno de las Cortes de Aragon aprob6 este jueves (11-4-2002) por unanimidad el proyecto de Ley de
Salud de Aragén, que incluye entre sus novedades el denominado testamento vital y regula las actuaciones
gue permitan a la Comunidad hacer efectivo el derecho a la proteccion de la salud.

Ademas, los centros hospitalarios contaran con una comisién encargada de valorar el contenido de las
voluntades y se creara un Registro de Voluntades Anticipadas, que dependera del Servicio Aragonés de
Salud.

La coordinadora de la ponencia, la socialista Rosa Pons, resalté el acuerdo de los grupos respecto a las
enmiendas presentadas al texto, 120 en total, de las que 21 fueron aprobadas, 59 transaccionadas y 40
retiradas.

A su juicio, se ha logrado sacar adelante una Ley que sirve a todos los aragoneses y con todos los ingredie
para que perdure en el tiempo y, de su contenido destacé especialmente el reconocimiento a los derechos
informacion, a la intimidad y confidencialidad, la creacion del registro de voluntades anticipadas y la
regulacién de las historias clinicas.

Todos los portavoces parlamentarios expresaron su satisfaccion por el consenso alcanzado en el contenidc
la Ley y coincidieron en resaltar lo novedoso del testamento vital que, para el portavoz de 1U, Jesus Lacasa
el primer paso para la eutanasia pasiva.

* DIANE PRETTY, UN CASO ACTUAL

| am only 43 years old. | desperately want a doctor to help me to die. Motor neurone disease has left my mir
as sharp as ever, but it has gradually destroyed my muscles, making it hard for me to communicate with my
family. It has left me in a wheelchair, catheterised and fed through a tube. | have fought against the disease
for the last 2 years and had every possible medical treatment.

| am fully aware of what the future holds and have decided to refuse artificial ventilation. Rather than die by
choking or suffocation, | want a doctor to help me die when | am no longer able to communicate with my
family and friends. | have discussed this with my husband of 25 years, Brian who has come to terms with wi
| want and respects my decision. He says that losing me will be devastating for him and our two children but
he would be pleased to know | had the good death | want. | want to have a quick death without suffering, at
home surrounded by my family so that | can say good-bye to them.

If I were physically able | could take my own life. That's not illegal. But because of the terrible nature of my
illness | cannot take my own life — to carry out my wish | will need assistance. Should a doctor give me the
assistance | need, he or she will be guilty of a crime that carries a lengthy prison sentence. As the law stand
it makes no sense.

The law needs changing so that I, and people like me, can choose how and when we die and not be forced
endure untold suffering for no reason. If you agree, please sign the petition on this site

Este texto se puede encontrar en la pagina web en la que se recogian firmas para que el Tribunal Supremao
Estrasburgo aprobara la eutanasia asistida para Diane Pretty.

Después de perder largos y desesperantes juicios en los que nunca le falté el apoyo de su marido Brian, de
prensa, y de medio mundo; Diane fallecié el 11 de mayo por asfixia.

A partir de este hecho, Bélgica ha sido el segundo pais del mundo que ha legalizado la eutanasia.
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(15/Mayo/2002)

« MI OPINION

Después de todo lo que he expuesto en todo el trabajo no hay mucho que pueda decir sobre la eutanasia.
Desde mi punto de vista, que no deja de ser el de una chica de 16 afios quiza un poco confundida por la
adolescencia, y que ahora esta empezando a adquirir sus propios valores morales, estoy completamente y
toda su totalidad a favor de la eutanasia, y el razonamiento que tengo para ello es bastante sencillo. Creo ©
la vida, es lo Unico que tenemos; realmente, todo se basa en ella... La posesién mas importante es el heche
vivir, y eso implica el poder hacer que nosotros queramos con nosotros mismos, lo creamos correcto 0 no.
Y pienso aln con mas fe que nadie debe juzgar nuestra decision, ya que qué menos que el tener derecho ¢
decidir lo que queremos hacer con nuestra vida... Por eso, que el Estado pueda reprimir la capacidad de ok

de una persona, me parece el peor atentado que se puede realizar contra la humanidad.

La gente opina que es muy facil mirarlo desde un punto de vista objetivo, pero yo he vivido una enfermedac
terminal muy de cerca, y no es agradable...

El sufrimiento ajeno en alguien que amamos es casi peor que el de uno mismo, y no veo justo que habiend
medios para acabar con ello, y mas aln si es el deseo de la persona que lo vive, alguien lo prohiba.

Un paciente que esta en los ultimos momentos de su vida debe tener el derecho a poder decidir lo que hac
con ella, cdmo terminarla, y cuando. Ademas esto proporcionaria el poder despedirse de sus seres querido
no tener que esperar tu hora con la fatal duda de si va a ser en ese mismo instante.

A lo largo de la Historia, la humanidad ha buscado su propio modo de vida feliz, y el negar a alguien su
derecho a encontrarla, aunque sea acabando con ella, es una injusticia...
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—— Matanza masiva realizada en Ucrania—
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