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Unidad IV Suicidio y eutanasia, trasplante de organos,

“la ayuda que da un
médico a un paciente,
en respuesta a su
solicitud,
proporcionandole los

medios para suicidarse

y es el paciente quien
realiza la accion final
gue causa la muerte”.

clonacion, SIDA y muerte

VOLUNTAD ANTICIPADA

“el proceso mediante el cual una
persona planifica los tratamientos y
cuidados de salud que desea recibir o
rechazar en el futuro, en particular
para el momento en que no sea capaz
por si misma de tomar decisiones”

I.a eutanasia y el
suicidio asistido

Una mirada multidisciplinaria

uan Eduardo Carrenvo ANV Z ditor
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Podria existir un
debate en personas
qgue: no han
expresado su
consentimiento o
bien son incapaces
de expresar su
deseo de morir,
como es el caso de
los sujetos con
deformidades, ninos
y personas seniles”.






Desde el punto de vista juridico penal, las
legislaciones pueden optar por:

No prescribir.

Preverla

Consignar

Enfermo terminal: Es aquel paciente con una enfermedad avanzada, progresiva,

incontrolable que se caracteriza por la ausencia de posibilidades razonables de respuesta al
tratamiento, cuyo prondstico de vida es inferior a 6 meses.

Sedacidn Paliativa: Es la disminucion deliberada de la consciencia del enfermo, una vez obtenido

el oportuno consentimiento, mediante la administracidn de los farmacos indicados y a las dosis
proporcionadas, con el objetivo de evitar un sufrimiento insostenible causado por uno o mas
sintomas refractarios. Cuando el enfermo se encuentra en sus ultimos dias u horas de vida.




Muerte bioldgica: Se alcanza con la muerte de todas las células (horas o dias después del cese cardiorrespiratorio)

La muerte es un

La ortotanasia implica permitir que la muerte natural llegue en enfermedades
incurables y terminales, tratandolas con los maximos tratamientos paliativos
para evitar sufrimientos, recurriendo a medidas razonables.

acontecimiento natural que
pasa a ser hecho juridico

cuando, a partir de ella,
surgen derechos,
facultades, deberes,
obligaciones, y
responsabilidades para las
personas.

Las células madre, troncales o primordiales son células que combinan el
No reproductiva es

aquella que se utiliza a
partir de nucleos de Se encuentran en el embridn, en el feto, en

potencial de autor replicacion con el potencial de poder generar células

cultivos celulares o de el cordén umbilical, en la placenta y

pre embriones o

embriones pre . . » N
Con finalidad clinica reparacion de tejidos

dafiados o, en su caso, para hipotéticos futuros
trasplantes de érganos.

implanta torios sin
intencion de obtener

un individuo clénico

vivo, sino con el objeto
de obtener células

madre y de que sirva

como cultivo de tejidos
o de 6rganos.




La palabra clon se
deriva del término

La clonacién posee dos finalidades

cadenas de genes anormales

Las células embrionarias o troncales poseen la
peculiaridad de que pueden dar lugar a cualquiera de
los 200 tejidos del ser humano, lo que promete
revolucionar el campo de los trasplantes y el

Parkinson.

La clonacion terapéutica no se encamina a

la obtencién de un individuo, sino a la

manipulacion de células embrionarias

procedentes de un paciente, a partir del
cual se puedan desarrollar tratamientos en




Derechos del Enfermo Terminal Reconocidos por la Organizacién Mundial de la Salud fueron publicados en Ginebra en 1990:

e Tengo el derecho de ser tratado como un ser humano vivo hasta el momento de mi muerte.

e Tengo el derecho de mantener una esperanza cualquiera que sea esta esperanza.

e Tengo el derecho de expresar a mi manera mis sufrimientos y mis emociones por lo que respecta al acercamiento de mi muerte.

e Tengo el derecho de obtener la atencién de médicos y enfermeras, incluso si los objetivos de curacidén deben ser cambiados por
objetivos de confort.

e Tengo el derecho de no morir solo.

e Tengo el derecho de no ser liberado del dolor.

e Tengo el derecho de obtener una respuesta honesta, cualquiera que sea mi pregunta.

e Tengo el derecho de no ser engaifiado.

e Tengo el derecho de recibir ayuda de mi familia y para mi familia en la aceptacion de mi muerte.

e Tengo el derecho de morir en paz y con dignidad.

e Tengo el derecho de conservar mi individualidad y de no ser juzgado por mis decisiones, que pueden ser contrarias a las creencias
de otros.

o Tengo el derecho de ser cuidado por personas sensibles y competentes, que van a intentar comprender mis necesidades y que seran
capaces de encontrar algunas satisfacciones ayudandome a entrenarme con la muerte.

e Tengo el derecho de que mi cuerpo sea respetado después de la muerte. Como se observa, en los derechos del enfermo terminal uno

Ao lnc nnia dactara ac al daracrhn a marir can dionidad

La eutanasia, tiene un vasto respaldo moral por su indudable contenido
humano y sin embargo, se le sanciona por su repercusion en la
colectividad en cuanto significa un atentado a la inviolabilidad humana.
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