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r -LLa Eutanasia =

La Sagrada Congregacién para la Doctrina de la Fe hizo publica, el 26 de junio de 1980, una “Declaracién
sobre la Eutanasia”, firmada el § de mayo del mismo afio por el cardenal Prefecto y por el Secretario, después de
haber sido decidida en la reunién ordinaria de los cardenales miembros de dicho Dicasterio y aprobada por el
Papa Juan Pablo II, que ordené su publicacién.

El documento, cuya iniciativa remota se debe al Papa Pablo VI, trata de responder a numerosas peticiones
presentadas a la Sede Apostélica por obispos y sacerdotes, pero también por médicos y por miembros del personal
de hospitales. En efecto; aun permaneciendo siempre vdlidos los principios afirmados por los ultimos Pontifices
respecto a la eutanasia, los progresos de la medicina han descubierto en los ultimos arios nuevos aspectos de la
misma, que requieren ulteriores precisiones en el plano de la ética. i

La Declaracion ha sido preparada en las diversas secciones de la Congregacién y segun su método habitual:
encuesta preliminar y programacioén de un proyecto por parte de una Comisién de expertos, estudio del mismo
por los consultores y cardenales miembros de la Congregacién ordinaria, redaccioén definitiva y aprobacién ponti-
ficia. Tanto en la fase preliminar como en la final se ha acudido a representantes del mundo de la sanidad y sobre
todo a eminentes especialistas en medicina.

Como puntualiza el mismo documento, la Congregacién se dirige en primer lugar a los obispos y, a través de
ellos, a todos los catélicos. Pero estd claro que, frente a un problema tan grave y que la actualidad repropone con-
tinuamente, y a veces de manera urgente, la Congregacién desea que la evocacién de los grandes principios
morales sobre esta materia sea tenida también en cuenta por los otros cristianos, por los otros creyentes y por
todos los hombres de buena voluntad y, especialmente, por todos aquellos que, en virtud de sus funciones o de su
mandato politico, podrian ser inducidos a legislar en este terreno. De ese modo, la Congregacién piensa que cum-
ple un verdadero servicio al hombre, en la linea tan fuertemente expresada en la Enciclica Redemptor hominis.

En efecto, aunque continten siendo siempre validos
los principios enunciados en este terreno por los dltimos
Pontifices (2), los progresos de la medicina han hecho
aparecer, en los recientes afios, nuevos aspectos del
problema de la eutanasia que deben ser precisados ulte-
riormente en su contenido ético.

Introducciéon

Los derechos y valores inherentes a la persona huma-
na ocupan un puesto importante en la problemaética
contemporénea. A este respecto, el Concilio Ecuménico
Vaticano II ha reafirmado solemnemente la dignidad
excelente de la persona humana y de modo particular
su derecho a la vida. Por ello ha denunciado los crime-
nes contra la vida, como “‘homicidios de cualquier cla-

o . , L (2) Pio XII, Discurso a los congresistas de la Unién Internacional
se, genocidios, aborto, eutanasia y el mismo suicidio

de las Ligas Femeninas Catélicas, 11 de septiembre de 1947 (AAS 39,

deliberado’’ (Gaudium et spes, 27).

La Sagrada Congregacién para la Doctrina de la Fe,
que recientemente ha recordado la doctrina catélica
acerca del aborto procurado (1), juzga oportuno propo-
ner ahora la enseflanza de la Iglesia sobre el problema
de la eutanasia.

(1) Declaracién sobre el aborto procurado, 18 de noviembre de
1974 (AAS 66, 1974, pags. 730-747).
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1947, pag. 483); Alocucién a la Unidn Catélica Italiana de las Coma-
dronas, 29 de octubre de 1951 (AAS 43, 1951, péags. 835-854); Dis-
curso a los miembros de la Oficina Internacional de Documentacién
de Medicina Militar, 19 de octubre de 1953 (4AS 45, 1953, pags. 744-
754); Discurso a los participantes -en el IX Congreso de la Sociedad
Italiana de Anestesiologta, 24 de febrero de 1957 (AAS 49, 1957, pag.
146); cf. Alocucién sobre la *‘Reanimacién”, 24 de noviembre de 1957
(AAS 49, 1957, pags. 1027-1033), Pablo VI, Discurso a los miembros
del Comité Especial de las Naciones Unidas para la cuestién del
“Apartheid’’, 22 de mayo de 1974 (AAS 66, 1974, p4g. 346). Juan Pa-
blo II, Alocucién a los obispos de Estados Unidos de América, 5 de
octubre de 1979 (AAS 71, 1979, pag. 1225).
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En la sociedad actual, en la que no raramente son
cuestionados los mismos valores fundamentales de la
vida humana, la modificacién de la cultura influye en el
modo de considerar el sufrimiento y la muerte; la medi-
cina ha aumentado su capacidad de curar y de prolon-
gar la vida en determinadas condiciones que a veces
ponen problemas de carécter moral. Por ello los hom-
bres que viven en tal ambiente se interrogan con angus-
tia acerca del significado de la ancianidad prolongada y
de la muerte, preguntandose consiguientemente si tie-
nen el derecho de procurarse a s{ mismos o a sus seme-
jantes la "“‘muerte dulce”, que serviria para abreviar el
dolor y seria, segtn ellos, més conforme con la dignidad
humana.

Diversas Conferencias Episcopales han preguntado al
respecto a esta Sagrada Congregacién para la Doctrina
de la Fe, la cual, tras haber pedido el parecer de perso-
nas expertas acerca de los varios aspectos de la eutana-
sia, quiere responder con esta Declaracion a las peticio-
nes de los obispos, para ayudarles a orientar rectamen-
te a los fieles y ofrecerles elementos de reflexién que
puedan presentar a las autoridades civiles a propoésito
de este gravisimo problema.

La materia propuesta en este documento concierne
ante todo a los que ponen su fe y esperanza en Cristo, el
cual mediante su vida, muerte y resurreccién ha dado
un nuevo significado a la existencia y sobre todo a la
muerte del cristiano, segtin las palabras de San Pablo:
"'pues si vivimos, para el Sefior vivimos; y si morimos,
morimos para el Sefior. En fin, sea que vivamos, sea que
muramos, del Sefior somos’” (Rom 14, 8; Fip 1, 20).

Por lo que se refiere a quienes profesan otras religio-
nes, muchos admitirdn con nosotros que la fe —si la con-
dividen— en un Dios creador, Providente y Sefior de la
vida confiere un valor eminente a toda persona humana
y garantiza su respeto.

Confiamos, sin embargo, en que esta Declaracion
recogera el consenso de tantos hombres de buena
voluntad, los cuales, por encima de diferencias filos6fi-
cas o ideoldgicas, tienen una viva conciencia de los
derechos de la persona humana. Tales derechos, por lo
demas, han sido proclamados frecuentemente en el cur-
so de los dltimos afios en declaraciones de Congresos
Internacionales (3); y tratdndose de derechos funda-
mentales de cada persona humana, es evidente que no
se puede recurrir a argumentos sacados del pluralismo
politico o de la libertad religiosa para negarles valor
universal,

I. Valor de Ia vida humana

La vida humana es el fundamento de todos los bie-
nes, la fuente y condicién necesaria de toda actividad
humana y de toda convivencia social. Si la mayor parte
de los hombres creen que la vida tiene un carécter sacro
y que nadie puede disponer de ella a capricho, los
creyentes ven a la vez en ella un don del amor de Dios,
que son llamados a conservar y hacer fructificar. De
esta Gltima consideracién brotan las siguientes conse-
cuencias:

(3) Recuérdese en particular la recomendacién 779 (1976), refe-
rente a los derechos de los enfermos y de los moribundos, de la Asam-
blea Parlamentaria del Consejo de Europa en su XXVII sesién ordina-
ria. Cf. Sipeca, num. 1, marzo de 1977, pags. 14-15.
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“Nadie puede atentar contra la vida de
un hombre inocente.”

1. Nadie puede atentar contra la vida de un hombre
inocente sin oponerse al amor de Dios hacia él, sin vio-
lar un derecho fundamental, irrenunciable e inaliena-
ble, sin cometer, por ello, un crimen de extrema grave-
dad (4).

2. Todo hombre tiene el deber de conformar su vida
con el designio de Dios. Esta le ha sido encomendada
como un bien que debe dar sus frutos ya aqui en la tie-
rra, pero que encuentra su plena perfeccién solamente
en la vida eterna,

3. La muerte voluntaria o sea el suicidio es, por con-
siguiente, tan inaceptable como el homicidio; semejante
accién constituye en efecto, por parte del hombre, el
rechazo de la-soberania de Dios y de su designio de
amor. Ademds, el suicidio es a menudo un rechazo del
amor hacia si mismo, una negacién de la naturai aspi-
racién a la vida, una renuncia frente a los deberes de
justicia vy caridad hacia el pr6jimo, hacia las diversas
comunidades y hacia la sociedad entera, aunque a
veces intervengan, como se sabe, factores sicoldgicos
que pueden atenuar o incluso quitar la responsabilidad.

Se deberd, sin embargo, distinguir bien del suicidio
aquel sacrificio con el que, por una causa superior —co-
mo la gloria de Dios, la salvacion de las almas o el servi-
cio a los hermanos—, se ofrece o se pone en peligro la
propia vida.

II. La eutanasia

Para tratar de manera adecuada el problema de la
eutanasia, conviene ante todo precisar el vocabulario.

Etimolégicamente la palabra eutanasia significaba
en la antigliedad una muerte dulce sin sufrimientos
atroces. Hoy no nos referimos tanto al significado origi-
nal del término, cuanto mas bien a la intervencion de la
medicina encaminada a atenuar los dolores de la enfer-
medad y de la agonia, a veces incluso con el riesgo de
suprimir prematuramente la vida. Ademads el término es
usado, en sentido mA4s estricto, con el significado de
“causar la muerte por piedad’”’, con el fin de eliminar
radicalmente los iltimos sufrimientos o de evitar a los
nifios subnormales, a los enfermos mentales o a los
incurables la prolongacién de una vida desdichada, qui-
z4s por muchos afios, que podria imponer cargas dema-
siado pesadas a las familias o a la sociedad.

Es pues necesario decir claramente en qué sentido se
toma el término en este documento.

Por eutanasia se entiende una accién o una omisién
que por su naturaleza, o en la intencién, causa la muer-
te, con el fin de eliminar cualquier dolor. La eutanasia
se sitia pues en el nivel de las intenciones o de los méto-
dos usados.

Ahora bien, es necesario reafirmar con toda firmeza
que nada ni nadie puede autorizar la muerte de un ser

{4) Se dejan completamente de lado las cuestiones de la pena de
muerte v de la guerra, que exigirdn consideraciones especificas, aje-
nas al tema de esta Declaracion.
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humano inocente, sea feto o embrién, nifio o adulto,
anciano, enfermo incurable o agonizante. Nadie ade-
més puede pedir este gesto homicida para sf mismo o
para otros confiados a su responsabilidad ni puede con-
sentirlo explicita o implicitamente. Ninguna autoridad
puede legitimamente imponerlo ni permitirlo. Se trata
en efecto de una violacién de la ley divina, de una ofen-
sa a la dignidad de la persona humana, de un crimen
contra la vida, de un atentado contra la humanidad.

Podria también verificarse que el dolor prolongado e
insoportable, razones de tipo afectivo u otros motivos
diversos, induzcan a alguien a pensar que puede legiti-
mamente pedir la muerte o procurarla a otros. Aunque
en casos de ese género la responsabilidad personal pue-
da estar disminuida o incluso no existir, sin embargo el
error de juicio de la conciencia —aunque fuera incluso
de buena fe— no modifica la naturaleza del acto homici-
da, que en si sigue siendo siempre inadmisible. Las st-
plicas de los enfermos muy graves que alguna vez invo-
can la muerte no deben ser entendidas como expresién
de una verdadera voluntad de eutanasia; éstas en efec-
to son casi siempre peticiones angustiadas de asistencia

“Ademas de los cuidados médicos, lo
que necesita el enfermo es el amor.”

y de afecto. Ademds de los cuidados médicos, lo que
necesita el enfermo es el amor, el calor humano y sobre-
natural, con el que pueden y deben rodearlo todos aque-
1los que est&n cercanos, padres e hijos, médicos y enfer-
meros.

III. El cristiano ante el sufrimiento y el uso
de los analgésicos

La muerte no sobreviene siempre en condiciones dra-
maticas, al final de sufrimientos insoportables. No debe
pensarse inicamente en los casos extremos. Numerosos
testimonios concordes hacen pensar que la misma natu-
raleza facilita en el momento de la muerte una separa-
cién que seria terriblemente dolorosa para un hombre
en plena salud. Por lo cual una enfermedad prolongada,
una ancianidad avanzada, una situacién de soledad y
de abandono, pueden determinar tales condiciones sico-
légicas que faciliten la aceptacién de la muerte.

Sin embargo se debe reconocer que la muerte prece-
dida o acompafiada a menudo de sufrimientos atroces y
prolongados es un acontecimiento que naturalmente
angustia el corazén del hombre.

El dolor fisico es ciertamente un elemento inevitable
dela condicién humana; a nivel biolégico, constituye un
signo cuya utilidad es innegable; pero puesto que ataiie
a la vida sicol6gica del hombre, a menudo supera su uti-
lidad biolégica y por ello puede asumir una dimensi6n
tal que suscite el deseo de eliminarlo a cualquier precio.

Sin embargo, segtn la doctrina cristiana, el dolor,
sobre todo el de los altimos momentos de la vida, asume
un significado particular en el plan salvifico de Dios; en
efecto, es una participacién en la pasién de Cristo y una
unién con el sacrificio redentor que El ha ofrecido en
obediencia a la voluntad del Padre. No debe pues mara-
villar si algunos cristianos desean moderar el uso de los
analgésicos, para aceptar voluntariamente al menos
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I
una parte de sus suirimientos y asociarse as{ de modo
consciente a los sufrimientos de Cristo crucificado (cf.
Mt 27, 34). No seria sin embargo prudente imponer
como norma general un comportamiento heroico deter-

“La prudencia humana y cristiana
sugiere para la mayor parte de los
enfermos el uso de las medicinas que
sean adecuadas para aliviar o suprimir el
dolor, aunque de ello se deriven,
como efectos secundarios,
entorpecimientos o menor lucidez.”

minado. Al contrario, la prudencia humana y cristiana
sugiere para la mayor parte de los enfermos el uso de
las medicinas que sean adecuadas para aliviar o supri-
mir el dolor, aunque de ello se deriven, como efectos
secundarios, entorpecimiento o menor lucidez. En cuan-
to a las personas que no estdn en condiciones de expre-
sarse, se podré razonablemente presumir que desean
tomar tales calmantes y suministrarseles segin los con-
sejos del médico.

Pero el uso intenso de analgésicos no est4 exento de
dificultades, ya que el fen6meno de acostumbrarse a
ellos obliga generalmente a aumentar la dosis para
mantener su eficacia. Es conveniente recordar una
declaracién de Pio XII que conserva atn toda su vali-
dez. Un grupo de médicos le habia planteado esta pre-
gunta: ““;La supresién del dolor y de la conciencia por
medio de narcéticos ... estd permitida al médico y al
paciente por la religién y la moral (incluso cuando la
muerte se aproxima o cuando se prevé que el uso de
narcéticos abreviara la vida)?"’. El Papa respondi6: “‘Si
no hay otros medios y si, en tales circunstancias, ello no
impide el cumplimiento de otros deberes religiosos y
morales: S{"" (5). En este caso, en efecto, esta claro que
la muerte no es querida o buscada de ningin modo, por
mas que se corra el riesgo por una causa razonable:
simplemente se intenta mitigar el dolor de manera efi-
caz, usando a tal fin los analgésicos a disposicién de la
medicina.

Los analgésicos que producen la pérdida de la con-
ciencia en los enfermos, merecen en cambio una consi-
deracién particular. Es sumamente importante, en efec-
to, que los hombres no sé6lo puedan satisfacer sus debe-
res morales y sus obligaciones familiares, sino también
y sobre todo que puedan prepararse con plena concien-
cia al encuentro con Cristo. Por esto, Pio XII advierte
que ‘‘no es licito privar al moribundo de la conciencia
propia sin grave motivo’’ (6).

IV. El uso proporcionado de los medios tera-
péuticos

Es muy importante hoy dia proteger, en el momento
de la muerte, la dignidad de la persona human.a'y la
concepcion cristiana de la vida contra un tecnicismo

(5) Pio XII, Discurso, del 24 de febrero de 1957 (AAS 49, 1957,
pag. 147).

(6) Ib., pag. 145; cf. Alocucién, del 9 de septiembre de 1958 (AAS
50, 1958, pag. 694).
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que corre el riesgo de hacerse abusivo. De hecho algu-
nos hablan de “derecho a morir’”’, expresién que no
designa el derecho de procurarse o hacerse procurar la
muerte como se quiere, sino el derecho de morir con
toda serenidad, con dignidad humana y cristiana. Des-
de este punto de vista, el uso de los medios terapéuticos
puede plarnitear a veces algunos problemas.

En muchos casos, la complejidad de las situaciones

puede ser tal que haga surgir dudas sobre el modo de

aplicar los principios de la moral. Tomar decisiones
correspondera en ultimo andlisis a la conciencia del
enfermo o de las personas cualificadas para hablar en
su nombre, o incluso de los médicos, a la luz de las obli-
gaciones morales y de los distintos aspectos del caso.

Cada uno tiene el deber de curarse y de hacerse
curar. Los que tienen a su cuidado los enfermos deben
prestarles su servicio con toda diligencia y suministrar-
les los remedios que consideren necesarios o fttiles.

;Pero se deberé recurrir, en todas las circunstancias,
a toda clase de remedios posibles?

Hasta ahora los moralistas respondian que no se esté
obligado nunca al uso de los medios “"extraordinarios’.
Hoy en cambio, tal respuesta, siempre valida en princi-

nino. nuads parscer tal vez menos clara tanto por la
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imprecision del término como por los rapidos progresos
de la terapia. Debido a esto, algunos prefieren hablar de
medios "‘proporcionados’ y ‘‘desproporcionados’’. En
cada caso, se podran valorar bien los medios poniendo
en comparacion el tipo de terapia, el grado de dificultad
y de riesgo que comporta, los gastos necesarios y las
posibilidades de aplicacién con el resultado que se pue-
de esperar de todo ello, teniendo en cuenta las condicio-
nes del enfermo y sus fuerzas fisicas y morales.

"“Es muy importante hoy dia proteger, en
el momento de la muerte, la dignidad
de la persona humana.”

Para facilitar la aplicacién de estos principios gene-
rales se pueden afiadir las siguientes puntualizaciones:

— A falta de otros remedios, es licito recurrir, con el
consentimiento del enfermo, a los medios puestos a dis-
posicién por la medicina més avanzada, aunque estén
todavia en fase experimental y no estén libres de todo
riesgo. Aceptandolos, el enfermo podréa dar asi ejemplo
de generosidad para el bien de la humanidad.

— Es también licito interrumpir la aplicacién de tales
medios, cuando los resultados defraudan las esperanzas
puestas en ellos. Pero, al tomar una tal decisién, debera
tenerse en cuenta el justo desec del enfermo y de sus
familiares, asi como el parecer de médicos verdadera-
mente competentes; éstos podran sin duda juzgar mejor
que otra persona si el empleo de instrumentos y perso-
nal es desproporcionado a los resultados previsibles, y
si las técnicas empleadas imponen al paciente sufri-
mientos y molestias mayores que los beneficios que se
pueden obtener de los mismos.
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Es siempre licito contentarse con los medios norma-
les que la medicina puede ofrecer. No se puede, por lo
tanto, imponer a nadie la obligacién de recurrir a un
tipo de cura que, aunque ya esté en uso, todavia no esté
libre de peligro o es demasiado costosa. Su rechazo no
equivale al suicidio: significa més bien o simple acepta-
cién de la condicién humana, o deseo de evitar la puesta
en préactica de un dispositivo médico desproporcionado
a los resultados que se podrian esperar, o bien una
voluntad de no imponer gastos excesivamente pesados
a la familia o la colectividad.

- Ante la inminencia de una- muerte inevitable, a
pesar de los medios empleados, es licito en conciencia
tomar la decisién de renunciar a unos tratamientos que
procurarian dnicamente una prolongacién precaria y
penosa de la existencia, sin interrumpir sin embargo las
curas normales debidas al enfermo en casos similares.
Por esto, el médico no tiene motivo de angustia, como si
no hubiera prestado asistencia a una persona en peli-
gro.

Conclusion

Las normas contenidas en la presente Declaracién
estdn inspiradas por un profundo desec de servir al
hombre segiin el designio del Creador. Si por una parte
la vida es un don de Dios, por otra la muerte es ineludi-
ble; es necesario, por lo tanto, que nosotros, sin preve-
nir en modo alguno la hora de la muerte, sepamos acep-
tarla con plena conciencia de nuestra responsabilidad y
con toda dignidad. Es verdad, en efecto, que la muerte
pone fin a nuestra existencia terrenal, pero, al mismo
tiempo, abre el camino a la vida inmortal. Por eso, todos
los hombres deben prepararse para este acontecimiento
a la luz de los valores humanos, y los cristianos més atn
a la luz de su fe.

““Los que se dedican al cuidado de la
salud publica no omitan nada,

a fin de poner al servicio de los enfermos
vy moribundos toda su competencia;
y acuérdense también de prestarles el
consuelo todavia mas necesario de una
inmensa bondad y de una caridad
ardiente.”

Los que se dedican al cuidado de la salud ptblica no
omitan nada, a fin de poner al servicio de los enfermos
y moribundos toda su competencia; y acuérdense tam-
bién de prestarles el consuelo todavia més necesario de
una inmensa bondad y de una caridad ardiente. Tal ser-
vicio prestado a los hombres es también un servicio
prestado al mismo Sefior, que ha dicho: ... Cuantas
veces hicisteis eso a uno de estos mis hermanos meno-
res, a mi me lo hicisteis’”’ (Mt 25, 40).
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