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Eutanasia y suicidio medicamente asistido

Editorial

Los adelantos médicos han permitido que la sobrevida de personas de
edad avanzada y pacientes con enfermedades crénico-degenerativas,
pasen por varios afos de sufrimiento, dolor o intensa agonia al final de
sus vidas. En México, las corrientes ideoldgicas, religiosas y politicas
polarizan la decision sobre si se legaliza la eutanasia como el suicidio
médicamente asistido como una alternativa bioética y humana libre
y auténoma, de una muerte digna, ante una afeccion incurable que
produce dolor y agonia insoportables hasta que llegue el final de la
vida.

Las opciones para una muerte digna contemplan diferentes criterios
médicos como los cuidados paliativos, la voluntad anticipada (VA),
la eutanasia y la muerte médicamente asistida; cada una dentro del
contexto en el que podrian aplicarse. Con relacion con los criterios
médicos, se toman decisiones clinicas como la suspension de
tratamientos no curativos, la limitacion del esfuerzo terapéutico,
cuando el médico o profesional de la salud aconseja no iniciar o dejar
de proporcionar tratamiento, y rechazo del tratamiento por parte de
los familiares mediante el no consentimiento (particularmente cuando
existe obstinacién médica para brindar la atencién) (1).

Los cuidados paliativos brindan una mejor calidad de vida a los
pacientes mediante el control del dolor y otros sintomas fisicos o
emocionales que pudieran existir. En algunos casos, cuando existe
consentimiento del paciente o de los familiares, se puede acompanar
con la administracién de farmacos opiaceos y sedacion profunda
e ininterrumpida. La VA es una forma escrita por medio de la cual
una persona establece qué tratamiento desea recibir o rechazar, en
determinadas circunstancias clinicas, que le puedan impedir expresar su
autonomia y evitar que otros involucrados legalmente (familiares o no)
puedan decidir por él mismo. Con estas alternativas, una muerte digna

Septiembre 2023, Volumen 34, Nimero 3

Historial del articulo

Recibido: 23 jun 2023
Aceptado: 29 jul 2023
Disponible en linea: 1 sep 2023

Copyright © 2023 por autores y Revista
Biomédica.

Este trabajo esta licenciado bajo las atribuciones
de la Creative Commons (CC BY).
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

*Autor para correspondencia:

Gerardo José Pérez-Mendoza.,

Laboratorio de Genética, Centro de
Investigaciones Regionales "Dr. Hideyo
Noguchi”. Unidad de Ciencias Biomédicas
Inalambrica, Campus de Ciencias de la Salud
Calle 43 No. 613 x 90 Col. Inaldmbrica

C.P. 97069. Universidad Autonoma de Yucatan
Telf. (999) 9245910 / 9245755 / 9245809
E-mail: gerardo.perez@correo.uady.mx
https://revistabiomedica.mx

https://doi.org/10.32776/revbiomed.v34i3.1159



270 Pérez-Mendoza et-al

se aplica en la gran mayoria de los pacientes; sin
embargo, en algunos casos estos desean adelantar su
muerte sin la ayuda de cuidados paliativos (por sus
limitaciones) o por falta de una solucién curativa a
su afeccion. Por tal motivo, el paciente en plenitud
de sus capacidades mentales, decide no alimentarse
e hidratarse y/o expresa la peticion de una eutanasia
0 el suicidio médicamente asistido. La primera sin
aplicacion en Meéxico y la segunda ilegal, con un
dilema ético en varios paises pero permitida en unos
cuantos (1).

El suicidio médicamente asistido es laayuda o guia
de un profesional de la salud, ante la peticion del
paciente de terminar con su vida, pero es el mismo
paciente quien realiza la accion y no el profesional
de salud. Esto lo diferencia de la eutanasia, en la
que el médico realiza el proceso sin dolor. Ambos
escenarios sonaunilegales en México. Enlos Gltimos
afios, paises como Chile, Portugal, Francia e Irlanda
estan promoviendo iniciativas para tipificar como no
delito la eutanasia, mientras que en México se han
obtenidos cambios favorables en donde se procura
que las actividades que inciten a la terminacion de
la vida, de manera intencional, sean consideradas
ilegales. Si bien la ley no reconoce la eutanasia
como fin legal, si identifica la via para promover
la voluntad anticipada y el derecho del paciente a
rechazar un tratamiento (sin razon terapéutica) y
tener los cuidados paliativos necesarios (2, 3).

Este panorama deja claro la necesidad de ofrecer
al paciente otros medios que le permitan acortar
el sufrimiento innecesario y denigrante, y permitir
el libre desarrollo de su personalidad y dignidad
como ser humano. No obstante, la legalizacion
de las practicas descritas con anterioridad podria
promover actos criminales hacia sujetos que no
hayan expresado su consentimiento o en nifos
con discapacidad y personas de la tercera edad. Lo
anterior deja de manifiesto la carga ética y legal que
se tiene que legislar y debatir en todos los ambitos
de la sociedad mexicana, donde la esperanza de vida
va en aumento con la consecuente alza de personas
en edad avanzada y el desarrollo de enfermedades
cronico-degenerativas, algunas de las cuales se
caracterizan, en su fase terminal, por intenso dolor
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y sufrimiento (4, 5). Aunque el interés de reformar
la constitucién mexicana sobre el derecho a decidir
libremente el fin de la vida de un paciente en etapa
terminal esta en analisis, el principio ético de
autonomia como un derecho humano universal,
impulsa a pensar seriamente sobre la eutanasia
legal, ya que ésta se relaciona con el derecho del
paciente a decidir sobre su cuerpo, asi como la
forma y el momento de dar fin a su vida. Pero el
principio de beneficencia, desde el punto de vista
paternalista de la medicina tradicional, le pone
un contrapeso al considerar que el médico es el
Unico que tiene el derecho a decidir lo que mas le
conviene al paciente, lo que rompe por completo la
justicia y la autonomia de quien adolece. Ademas,
esta la postura religiosa (arraigada) que dicta que
la voluntad de Dios es la Unica que crea, da vida 'y
solo El puede decidir cuando dar fin a la misma. Por
lo tanto, estos principios rechazan cualquier tipo de
acercamiento a la eutanasia legal, un debate que se
polariza aun méas cuando se involucran menores de
edad, personas de edad muy avanzada o con algln
tipo de discapacidad; que les impida dar un adecuado
consentimiento informado y aquellas que estan en
condiciones adversas por algun padecimiento que
les cause mucho sufrimiento y dolor. En México,
necesitamos cambiar en lo posible el concepto
de “la muerte”, que deberia considerarse como el
momento cuspide de la forma en la que uno decide
pasar sus ultimos afios de vida. Debemos, modificar
ciertos anclajes mentales que nos limitan, para
generar una vision menos dramatica del fin de la
vida. Si al nacer crecemos con la idea de alcanzar y
vivir una vida digna, ¢por qué no también tener una
muerte similar?
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