FUTANASIA Y LA AUTONOMIA
~  DELPACIENTE ~

Los avances de la medicina moderna revolucionaron los posibles tratamientos médicos
posibilitando prolongar la vida. Pero simultdneamente abrieron la puerta a dilemas
sumamente dificiles en los casos de aquellos pacientes cuyas vidas dependen de los equipos
de mantenimiento de vida. Algunos pacientes viven durante varios anos en un estado de
enfermedad terminal, en coma o incluso en “estado vegetativo persistente”

En consecuencia, mientras que en el pasado la gente moria con limitada intervencion médica,
la tecnologia moderna cambio rostro de la asistencia médica y del proceso de la muerte. La
manera en la cual se debe enfocar el tema de la atencién al final de la vida es una preocupacion
que crece en todo el mundo - un tema que afecta las esferas legales, morales y religiosas. La
utilizacion de testamentos en vida estipulando la eutanasia (cuando el procedimiento para
acortar la vida o de evitar otorgar el tratamiento necesario tiene lugar a través de una tercera
parte, tal como un médico) y el suicidio médico asistido (cuando el paciente pone término a su
vida guiado por el médico) se han convertido en opciones cada vez mas buscada en el proceso
de toma de decision al final de la vida.

Aunque sigue estando prohibida en la mayor parte de los paises del mundo, en el afio 2013 la
eutanasia ya es legal en Bélgica, Holanda y Luxemburgo, y el suicidio médico asistido es legal
en Bélgica, Alemania, Holanda, Luxemburgo, Suiza y en los estados de Oregon, Vermont y
Washington en los Estados Unidos. Por lo tanto es critico entender la perspectiova ética y legal
del judaismo con respecto a la manera en que se deben enfrentar la asistencia médica en los
momentos finales de la vida. Esta clase analizara la perspectiva judia respecto al valor de la
vida, el tratamiento de los enfermos terminales, la eutanasia y la autonomia del paciente.

Por lo tanto, intentaremos responder a las siguientes preguntas:

¢

¢Acaso en la Tor4 existe algtin precedente que aluda a la eutanasia?

¢

:Las personas tienen el derecho de poner fin a sus propias vidas o a las vidas de
otros que estan sufriendo?

¢

:Acaso los médicos pueden decidir cuando tratar y cuando no tratar a los pacientes?

¢

:Existe alguna diferencia entre las formas de eutanasia pasiva, tal como no brindar
tratamiento médico, y los medios proactivos tal como desconectar un respirador o
aplicar una inyeccion letal?

¢

¢Acaso existe alguna condicion bajo la cual la Ley Judia sancione la eutanasia?

¢

;Las personas tienen el derecho de poner fin a sus propias vidas? ;Uno puede
negarse a recibir un tratamiento que puede llegar a prolongar su vida?
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ESQUEMA DE LA CLASE:

Seccion L Eutanasia Activa - ;Misericordia o Asesinato?
Parte A. Eutanasia Biblica: El Caso del Rey Satl y el Amalequita
Parte B. El Valor de la Vida Humana
Parte C. La Prohibicién Contra el Asesinato
Parte D. El Tratamiento de los Enfermos Terminales

Parte E. Curar y Salvar Vidas

Seccion 1L Eutanasia Pasiva - Extender la Vida vs. Prolongar la Muerte

Parte A. Quitar los Obstaculos Que Impiden la Muerte: Tratamiento Médico,
Nutricion y Soporte Vital

Parte B. La Vision Discrepante
Parte C. Estado Vegetativo Persistente (EVP)

Seccion TI1. La Autonomia del Paciente - ;A Quién le Pertenece Tu Cuerpo?
Parte A. Danarse a Uno Mismo
Parte B. Negarse a Recibir Tratamiento

Parte C. Someterse a Procedimientos Que Ponen en Riesgo la Vida

Nota: Este shiur no tiene la intencion de ser una fuente de regulaciones haldjicas (legales)
practicas. Por temas de halaja, por favor consultar con un posek (rabino) calificado.

SECCIONI: EUTANASIA ACTIVA -
;MISERICORDIA O ASESINATO?

Eutanasia activa es cuando un médico facilita la muerte de un enfermo terminal ya sea
administrandole una medicacion letal o evitando otorgarle el tratamiento que mantiene su
vida. Esto puede basarse tanto en su opinion médica independiente, o en el acuerdo y los
deseos del paciente mismo y de su familia. Este proceso también es conocido como “asesinato
misericordioso” o “muerte con dignidad”

En un caso sumamente controvertido en el ano 2005, la Legislatura del Estado de Florida
ordené que se le quitara el tubo alimenticio a Terri Schiavo quien se encontraba en estado
vegetativo persistente. Ella no tenia muerte cerebral ni sufria de una enfermedad terminal,
pero no podia “interactuar de manera significativa” con los demas.

Si hubieses tenido que participar en la votacion de la Legislatura del Estado de
Florida, ;qué habrias decidido y por qué?

Un argumento en favor de permitir la eutanasia activa es el siguiente:
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El hecho de ser miembro de la especie Homosapiens no es razon para que los humanos
reciban un tratamiento peor que el que reciben los miembros de otras especies. Sin
embargo, esto es lo que debemos decir con respecto a la eutanasia. No dudamos que
sea correcto dispararle a un animal enfermo o gravemente herido si estd sufriendo y
tiene pocas posibilidades de recuperarse. “Permitir que la naturaleza siga su curso”
evitando brindarle tratamiento pero negdndonos a matarlo, obviamente seria
incorrecto. Es sélo nuestro respeto equivocado hacia la doctrina de la santidad de
la vida humana lo que evita que veamos que aquello que obviamente es incorrecto
hacer con un caballo tampoco puede hacerse con un nifio minusvdlido (Peter Singer,
Etica Prdctica, pdgina 213)

:Estas de acuerdo con la logica de Singer?
:Qué dice el judaismo respecto a la eutanasia y al suicidio médicamente asistido?

Es importante reconocer que el enfoque judio respecto a los temas que afectan el fin de la vida
tiene muchos matices y es complejo. El enfoque general de la Ley Judia hacia la ética médica
es oponerse de manera estricta a todas las formas de eutanasia activa. La minoria de las
opiniones que permiten excepciones a esta regla bajo determinadas circunstancias (tales como
en momentos de persecucion religiosa o tortura) sélo destacan todavia mas la regla general
respecto a que el judaismo raramente permite algtin acto que acorte de manera activa la vida
de un ser humano.

El enfoque judio tradicional podemos derivarlo a partir de varias de las mitzvot y de los
valores judios sobre las cuales éstas se fundamentan. Entre ellos se encuentra el valor de la
vida humana y el grado al cual debemos llegar para preservarla, la prohibicién contra toda
forma de asesinato, las pautas directrices para el tratamiento de los enfermos terminales y el
requerimiento de curar y salvar vidas. Todos estos factores militan contra cualquier medida
activa que pueda llegar a tomarse para acortar la vida humana.

Antes de analizar estas consideraciones éticas, examinaremos un caso de suicidio o eutanasia
que se encuentra en la Biblia misma.

PARTE A. EUTANASIA BIBLICA: EL CASO DEL REY SAUL Y EL AMALEQUITA

1. Shmuel/Samuel I 31:4-5 - Shaul cay6 sobre su espada para evitar caer en manos
de sus enemigos.

Y le dijo Shatl a suescudero: “Saca tu espada 12 039 9290 552 ¥HI RsD DR R
y traspasame con ella, no sea que vengan 891221559 mm 3P 98T DO WD 1D
esos incircuncisos y me traspasen, y hagan 297 DR IR MM TR XD 00 P00 XY 1IN
mofa de mi” Pero su escudero no quiso D3 557 DINW 11 02 190 K X7 :70y 507
hacerlo, pues estaba muy atemorizado. MY N 1291 5V R

Entonces Shadl tomo su espada y cayd
sobre ella. Y cuando su escudero vio que
Shatul habia muerto, también cayd sobre su
espada y muri6 con él.
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En general el suicidio esta prohibido por la Tora. El Rambam (Maimoénides en Rotzeaj 2:2-3)
registra la prohibicién de la siguiente manera: “Pero la persona que contrata a un asesino para
matarauncolega..yla personaque cometesuicidio,ambasson consideradascomoderramadoras
de sangre; y tienen en sus manos el pecado de haber derramado sangre”. Esta orden deriva del
versiculo en Bereshit (Génesis) 9:5: “La sangre de sus propias almas Les reclamaré”.

De todas maneras, la pregunta respecto a si Shatl y su escudero actuaron o no de acuerdo con
los limites de la ley judia no es tan simple.

Algunas autoridades entienden que el Rey Shaul temié ser torturado y humillado por el
enemigo, lo cual desmoralizaria al ejército judio y rebajaria el honor del pueblo judio. Esto se
sugiere como un justificativo para el acto de suicidio. Otros plantean la posibilidad de que el
Rey Shaul haya temido llegar a ser obligado a efectuar actos iddlatras.

Ambas interpretaciones reconocen circunstancias especificas que justifican el acto de haber
puesto fin a su propia vida. De la misma manera, las siguientes fuentes ilustran circunstancias
especificas y excepcionales que justifican un acto de suicidio.

2. Talmud Bavli, Guitin 57B - Cuatrocientos nifios cometieron suicidio después de
la destruccion del Segundo Templo, y el Talmud declara que su acto fue loable.

Ocurrié que cuatrocientos ninos y ninas NPP% 1w MR DT MIRD T3 YD
fueron secuestrados para ser abusados DR IR ,DOWPIIN 17 05 Ry W
(Rashi: los varones para sodomia y las w7 2RI 09N 1D PRI DX DI PYIL MR
ninas para harenes). Cuando entendieron DR DWR AN T IR T T °
por qué los habian tomado prisioneros, PWR WD OGN0 DON) D MMEHn
preguntaron: “Si nos ahogamos en el LR - D MDD DWR IR P P -
mar, jobtendremos la vida en el Mundo 119 98DP , 70 T YW 110 ;0% Py
Venidero?” El mas grande de ellos dijo Rain i ilab b

[que efectivamente recibirian la vida en el
Mundo Venidero basado en el versiculo de
Tehilim (Salmos) 68:23]..Después de oir su
respuesta, todos saltaron y cayeron al mar.

3. Tosafot, Guitin 57B - El suicidio puede llegar a estar justificado si la persona va
a ser torturada u obligada a cometer una transgresion.

Como esta escrito en Avoda Zara 18a: “Es ‘OB MRT KM - D77 TN DO 10 18P
mejor que Aquél que dio el alma la tome, 22 HRY MW o MG 2 (1 AT) 1Y
y que la persona no se dane a si misma’, IO P DR R MRYI

en este caso ellos temian ser torturados [y
obligados a pecar].

El Besamim Rosh argumenta otro justificativo para el suicidio, derivando del caso del Rey
Shaul que si la muerte es inmediata e inevitable (una situacion terminal), y la persona esta
sufriendo un dolor insoportable o es de esperar que ese dolor vaya a tener lugar, entonces puede
cometer suicidio.
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Esta posicion es rechazada practicamente por todos los poskim (autoridades legales rabinicas),
pero hay algunas excepciones. EI Rab Menashe Klein, autor de la Responsa Mishné Halajot
(7:287), argumenta que si bien no se puede acelerar la velocidad de la muerte de un goses (una
persona moribunda - ver la seccion D mas adelante), esto puede aplicarse especificamente a la
muerte por causas naturales. Fl cita diversos precedentes de la literatura haldjica, incluyendo
el Talmud, en donde estd permitido acelerar la muerte de una persona moribunda. Estos son
casos en los cuales alguien fue asesinado (la situacion de estar moribundo fue producto de un
acto humano) y el Rab Klein sostiene que es una mitzva hacer todo lo que sea posible para
disminuir el sufrimiento de la persona moribunda, incluyendo el hecho de acelerar su muerte.

La siguiente fuente sugiere esta idea.

4. AvodaZaral8a - Al verdugo que aceler6 la muerte de Rabi Janina ben Teradion
le dieron la bienvenida en el Mundo Venidero.

[Los romanos| encontraron a Rabi Janina Y 2D TR PPTIN 12 RPN

ben Teradién sentado estudiando Tora,
reuniendo a la comunidad y llevando sobre
su pecho un rollo de la Tora. Lo atraparon,
lo envolvieron con el rollo de la Tora, lo
rodearon con fardos de hojas de parra y le
encendieron fuego. También embebieron
en agua esponjas de lana y las colocaron
cerca de su corazon, para que no muriera
rapidamente.

Sus estudiantes le dijeron: “Maestro, jqué es
lo que ve?”. El les dijo: “El rollo est4 ardiendo,
pero las letras salen volando”. [Ellos le
dijeron:] “jAbra su boca, para que las llamas
puedan entrar en ellal” El les dijo: “Es mejor
que Aquél que me entreg6 mi alma lo haga
antes de que yo me dane a mi mismo”.

Entonces el verdugo le dijo: “Rabi, si avivo
las llamas y quito la mata de lana [mojada
que esta encimal de su corazon, jme llevara
a la vida en el Mundo Venidero?” “Si”, le
respondio. “Entonces jiremelo”, [le rogél. Fl
se lo jurd. Entonces avivo las llamas y quitd
la mata de lana que estaba sobre su corazén,
y su alma parti¢ rapidamente. Después de
eso, el verdugo salté arrojandose a si mismo
hacia el fuego. Y una voz celestial exclamo:
“Rabi Janina ben Teradién y el verdugo han
sido designados para el Mundo Venidero”.

1 M NYDY 0393 MR D P’ NN PO
~3M2 YNOPM,N4D3 MO0 IMNAT P2
PADD WA, NN N I WP M S
79 3% 5y DI o2 DR 8 S

T DR RIN RO

MR 2R AR D 037 P TRon 1D 1IN
AOR AR LIMND NYMNY PO 9 0
20 0 MR 1RA [T3] DM P nnp

JDEYA R 52 ORY Y 0 b

1253 7290 I8 DR 37 DPI0EDD 1 IR
NRAN R ,TA2 HYn MR S papo Hom
YWY 1Y YA 0 A% IR 2837 0w nR
% S PHOD Sun Nanbwa 730 Tn Ak
YOP NI AN .02 Inw IRY 125 Hyn
377937 710K 21D N3 RS NNT TIN5 Do
DWW M 17 PINWD PIOIOPI PTIN 13 N)

N3

Ftica



EUTANASIA Y LA AUTONOMIA DEL PACIENTE

En esta fuente vemos que Rabi Janina no estaba dispuesto a acelerar su propia muerte, pero
aceptd que otro pudiera hacerlo y -ademas- el verdugo que lo hizo fue recompensado por su
acto.[Ver también mas adelante, en la Seccion II, Parte A, una posible distincion entre acelerar
la muerte quitando un obstaculo para el fallecimiento de la persona o hacerlo a través de un
acto positivol.

En contraste, la siguiente fuente que retoma el tema de la muerte del rey Shatl, muestra que
matar a una persona moribunda, incluso en el caso de una muerte que no sea por causas
naturales, puede ser un crimen atroz.

5. Shmuel I11:5-14 - Cuando David se enter6 de la muerte de Shaul, hizo ejecutar al
verdugo de Shaal.

Ftica

Y David le pregunt6 al joven (sobre la
muerte del Rey Shaul): 4Cémo sabes tt que
Shatl y su hijo lonatan han muerto?” Y el
joven que se lo habia referido le dijo: “Yo
estaba casualmente sobre el monte Guilboa,
he aqui que estaba Shaul apoyado sobre
su espada y he aqui que los carros y los
jinetes lo iban alcanzando. Y cuando miré
hacia atras me vio a miy me llamé. Y yo le
contesté: “Heme aqui”. Y él me dijo: “4Quién
eres?” Y yo le repliqué: “Soy un amalequita”.
Y él me dijo: “Te ruego que te pongas a
mi lado y me mates, pues la agonia se ha
apoderado de mi, aunque mi vida esta atiin
en mi”.

De tal modo me puse junto a él y lo mate,
porque estaba seguro de que no podria
vivir después de haber caido asi, y tomé
la corona que estaba sobre su cabeza y el
brazalete que estaba en su brazo y los he
traido aqui ante mi sefior”

Entonces David se aferré a sus vestiduras
y las rasgé y lo mismo hicieron todos los
hombres que estaban con él. Y gimieron y
lloraron y ayunaron hasta el anochecer por
Shaul y por su hijo lonatan y por el pueblo
del Eterno y por la Casa de Israel, porque
habian caido por la espada.

Y le pregunt6 David al joven que le
habia referido aquello: “sDe dénde eres?”
Y contesté (el joven): “Soy hijo de un
extranjero, amalequita. Y le pregunto

N2 OYT PRI? T I OR TIT MR
RIPIND TION I RN 33 Y DR
N 5 Wws IR MM YA 3 P
PINR 19 P27 DRIDT DY 3577 M
IR 0 D IR 23377 ORI OOR RPN IR
DY R THY IR RN PR PENY PHX TN

22WD) TIY 9593 YW NN °3 3nm)

IR 0D MY 00 WNNNRY YOy THYR
TIYIRY R DY TR 0T APRY P03 NN
ST 3TR DR DRARY W OY TN

MR DWINT 5D o0 DYIPN YA T P
531 SRR HY 39957 TP RN 1937 170D NN
190393 SR 102 5 PP oY 53 1 T

:29M2

TOR D OR D T W SR TIT RN
TV POR TR PR POHY B LR 12 TR
DI TN DR NN 77 mOwH IR RS PR
12 93D W RN DWW TARD T RIPN
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David: “4Cémo es que no tuviste temor de 99 TWRT 5P T TIT POR MR N 1N
extender tu mano para destruir al ungido DI TP IR NN PR IRD T3 MY O
del Eterno?” Y David llamé a uno de los
mozos y le dijo: “Acércate y cae sobre él” Y
le hiri6 de modo que murié. Y David le dijo:
“Que tu sangre recaiga sobre tu cabeza, por
cuanto tu boca ha testimoniado contra ti,
diciendo: ‘He matado al ungido del Eterno”.

Shaul ya estaba moribundo y pidié que lo salvaran de su sufrimiento. De todas maneras, el
hecho de matarlo se sigue considerando un asesinato. Sin embargo, es posible que la severidad
del caso se deba a las circunstancias especificas de matar al “ungido de D'os”, mientras que el
hechode matar por misericordia en otros escenarios no esté prohibido (ver Haketav Vehakabala
sobre Bereshit 9:5).

En las siguientes secciones analizaremos por qué la actitud judia general es condenar la
eutanasia activa en todos los casos salvo en algunos que son sumamente excepcionales.

PARTE B.EL VALOR DE LA VIDA HUMANA

El primer punto que debemos considerar es que el judaismo adopta una clara postura respecto
al valor intrinseco de la vida humana.

1. MishnaSanhedrin 4:5 - La santidad de la vida de cada ser humano.

El hombre fue creado solo [mientras que las DNR w3 TIRMN 25w TTH00 ST DTN R
otras criaturas fueron creadas en grupos|, 291,800 DY TR DRI 21007 1Yoy OYn
para ensenar que aquél que destruye a una RO N0 POy YD NNR W) 0PI
sola persona es considerado como si hubiera NoD O OYp

destruido un mundo entero; y aquél que
salva una sola vida es considerado como si
hubiese salvado a un mundo entero.

El judaismo valora tanto la vida que el hecho de preservar la vida tiene precedencia incluso por
encima del cumplimiento de las mitzvot de la Tora, con excepcion de tres de ellas: no asesinar,
no adorar idolos y no mantener relaciones sexuales prohibidas. Un ejemplo de esto es el hecho
de profanar el Shabat para salvar una vida.

2. Vaikra (Levitico) 18:5 y Talmud, Ioma 85a-b - El mismo D’0os que nos ordend
cuidar el Shabat, también nos ordena profanar el Shabat para salvar una vida.

Guardaran Mis decretos y juicios, los cuales ARy WK LBYD NN TP N DRI
el hombre hara y vivira por ellos - Yo soy 271938 D72 M) DTN DR
el Eterno.
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Talmud: 1D N1y
M ... 2NV DR TMTY W) MpH% 1IN

:De donde aprendemos que el hecho de B3 Y N,

salvar una vida tiene precedencia por
encima del cumplimiento del Shabat [es
decir que dejamos de lado la observancia
del Shabat para salvar una vidal?

Del versiculo que afirma: “y vivira por ellos”,
y no que debe morir por ellos.

Las fuentes siguientes indican el valor supremo de salvar una vida; profanamos el Shabat
incluso si existe solo una posibilidad de llegar a salvar una vida.

3. Rab losef Karo, Shuljan Aruj, Oraj Jaim 329:3-4 - Incluso cuando se duda si se
tendra éxito en salvar a la victima, de todas maneras profanamos el Shabat para
intentar salvarla.

Si se derrumbaron piedras sobre una PDD 51 PO °1 PHD 1121510 POV 19D 0
persona y no sabemos si esta viva o muerta, LW DUYR POV PIIPON , D 1R PHD DWW NI
o si de hecho esta 0 no debajo de esas rocas, JPPED In0 3

de todas maneras profanamos el Shabat
para intentar rescatarla. Esto es asi incluso
cuando existen muchas dudas al respecto
[de que siga vival.

Incluso si encontramos a la victima NOR 1112 D120 IR PRI FTIRED 12DN
fatalmente herida y sélo podra sobrevivir -PIPEN YW 052
unos pocos instantes, debemos seguir

adelante con todo los intentos de rescate.

4. 1Ibid. 328:10 - Incluso si los médicos no estan seguros respecto a si cierto
tratamiento ayudara a un paciente que se encuentra en una situacion de peligro
de vida, de todas maneras dejamos de lado la observancia del Shabat para
intentar brindarle ese tratamiento.

Si los médicos dicen que determinada DUYR DD NI DIDIN DOROYITY 217 55
enfermedad poneenriesgola vida,inclusosi IR YhY Yo piman wan by N
se trata de una herida externa, profanamos ekl

el Shabat en beneficio del paciente.
SN TAN RO, TIN IMIN TAN KDY DNY

Si un médico dice que determinado Ririni- P VRIS
tratamiento es necesario para esa

enfermedad y otro médico dice que no es

necesario, [de todas maneras| profanamos

el Shabat para salvar la vida del paciente.
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5. Rab Israel Meir Kagan (el Jafetz Jaim), Biur Halaja 329, s.v. ela - Incluso si la
victima se encuentra cerca de la muerte debido a una condicién preexistente, de
todas maneras profanamos el Shabat para salvarla.

Profanamos el Shabat incluso para rescatar RIT 10 I0I.POPMD M) PRI P 1ON
a un nino pequeno que estd fatalmente DOV I RWIT T YT ... AW WINPT
herido.. también si la victima es sorda IIN ROTT DR IN 257 MPH2 Yoy PO m)
o mentalmente deficiente.. incluso si v WYX TARAD 21297 19K DDNOW

la victima es un goses [es decir, alguien
que ya se encontraba a punto de morir
antes de que tuviera lugar el accidente]
profanamos el Shabat para rescatarlo, o
para prepararle una medicina si el médico
dice que eso incrementara su tiempo de
vida —aunque s6lo sea momentaneamente.

6. Rab Shlomo Zalman Auerbach Minjat Shlomé 1:91:24 - No hay manera en que
podamos medir el gran valor de la vida.

Con respecto al tema de la “vida”, no a0 - P oW NS PR “Den” Sw pIvi 0o
tenemos manera de medir su valor y su 8D 1PDN DMDWM DIPY IR T2 0D
importancia, ni siquiera desde el punto de 2y D3 MW R PO R MEm NMNa
vista de la Tora y de las mitzvot. Debemos WY I R DUYR P 1M I
profanar el Shabat incluso por un hombre PO Y M D MY 910 WK,
anciano y enfermo - incluso si perdi6 22 D2 DI INFDWH B 21T KD KWK
completamente el juicio y es sordo y no IR D71 37 T DIYRD ADWY MR AN
puede cumplir ninguna mitzva, si su vida WY ORI ST MR 9T IPDR T
es una carga masiva para toda su familia JI2WR DR YOY 55m NP8 POy SN

y provoca que se distraigan del estudio de
la Tora y del cumplimiento de las mitzvot
e incrementa sus problemas... Incluso en
tal caso, se le ordena a los mas grandes
del pueblo de Israel esforzarse y participar
en su curacién y profanar el Shabat para
salvarlo.

Basado en los dictamenes previos, vemos de qué manera la Tord adjudica un valor
inconmensurable a cada vida humana, independientemente de la manera en que nosotros
podamos percibir la calidad de esa vida.
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PARTE C.LA PROHIBICION CONTRA EL ASESINATO

La prohibicién de poner fin a una vida humana sin un justificativo es uno de los bastiones del
judaismo y estd incluida en los Diez Mandamientos. Los Sabios comentan que incluso antes
de la entrega de la Tora en el Monte Sinai, Adam y sus descendientes ya habian recibido este
mandamiento.

1. Shemot (Exodo) 20:13 - La prohibicién contra el asesinato en los Diez
Mandamientos.

No mataras. N9 N°

2. Bereshit 9:6 - La prohibiciéon contra el asesinato fue entregada a toda la

humanidad.
El que vierta la sangre del hombre, por DPN DPY2 D 5OU 107 DIND DN DT JOU
el hombre su sangre serd vertida, pues a DTN NN Y

imagen de D'os El hizo al hombre.

Este versiculo prohibiendo el asesinato es una de las Siete Leyes Universales (Nogjicas)
ordenadas por Dos a toda la humanidad (Sanhedrin 56b; ver también a continuacion,
Seccion 2, Parte B).

Para el propésito de nuestro andlisis sobre la eutanasia, en las dos fuentes siguientes
distinguiremos entre un asesinato directo y un asesinato indirecto.

3. Rambam, Hiljot Rotzeaj UShemirat Hanefesh (Las Leyes del Asesino y de la
Preservacion de la Vida) 2:1-2 - Quien asesina de manera directa es sujeto a la
pena de muerte en una corte humana, pero quien asesina de manera indirecta es
castigado por la Corte Celestial.

La persona que mata a otra persona... €s DT P339 M LT PN AN 0
condenada a muerte por una corte humana.

Pero quien contrata a un asesino para matar APWW IR AN IR NP 3 W DA
a otra persona, 0 envia a su sirviente para D PN PN NDOW I NI VPIIY
hacerlo, o amarra a su préjimo y lo deja DR M7 191 AT AT 12 RIYDY INGT
delante de un leén o algo similar y el animal P9 NIPY,RIT DT TONY ORD TN 99,8y
lo mata e incluso alguien que se mata a si I3 NN 172 PRYDBYS 00 M T3
mismo, cada uno de ellos es considerado Ria

como habiendo derramado sangre y es
culpable de asesinato. [Sin embargo, debido
a que se trata de una muerte indirectal
merece la muerte en manos de una Corte
Celestial, pero no es condenado a muerte
por una corte humana.
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En la fuente siguiente, el Rambam da otros ejemplos de asesinato indirecto.

4.

Quien amarra a otra persona y la deja morir
de hambre, 0 en un lugar en el cual el frio
o el calor la mataran, o si coloca un barril
sobre ella [lo que provoca que se asfixiel, o
suelta el yeso del techo para que caiga sobre
ella, o provoca que la muerda una serpiente,
0 atrae a Un perro 0 a una serpiente para
que la ataque - en todos estos casos, incluso
si una corte humana no le da la pena de
muerte, es considerado un asesino y Aquél
que exige una rendicién de cuentas por la
sangre derramada reclama su sangre.

Ibid 3:10 - Otros ejemplos de asesinatos indirectos.

NP TP 2YT2 IIM 1A0 DR Doon
TN IR ST IO DIPHa I oW
=3 YHY OO IR B IR DwS XL
TYWAY IR TV IR POY YIDW N
25512 oW DR I I PRI M AN 12
AR PIPBD PT A PR PR 593w N
0T Don WNT BT wNT A8 R0 T

Aunque un acto de asesinato indirecto no puede ser castigado por una corte legal, de todas
maneras sigue siendo un asesinato absolutamente prohibido y quien lo comete queda sujeto al
castigo Divino.

5.

Imanuel Jakobovits,“La Experimentacion Médicaen Seres Humanos de Acuerdo
con la Ley Judia”, en J. David Bleich y Fred Rosner (editores), Bioética Judia,
pagina 379 - Debido al supremo valor que el judaismo otorga a la vida, todos los
actos de asesinato son considerados equivalentes.

Elvalordelavida humanaesinfinita y estdmasalla de toda medida, por lo que cualquier
porcion de vida -incluso sélo una hora o un segundo- tiene precisamente el mismo
valor que setenta anos de vida, de la misma manera que cualquier fraccion del infinito,
siendo indivisible, continta siendo infinito. Por lo tanto, matar a un paciente anciano
y enfermo que esta cerca de la muerte constituye exactamente el mismo crimen que si
se mata a una persona joven y saludable a quien todavia le quedan muchas décadas de
vida. Por la misma razon, una sola vida vale tanto como mil o como un millén de vidas
—el infinito no se incrementa al multiplicarlo. Esto explica la oposicién incondicional
del judaismo a la eutanasia deliberada asi como al hecho de entregar un rehén para
salvar a los demais si de lo contrario todo el grupo es amenazado de muerte.

PARTE D. EL TRATAMIENTO DE LOS ENFERMOS TERMINALES

La Ley Judia establece pautas para el tratamiento de un enfermo terminal, conocido en términos
halgjicos como un goses. Un goses es alguien que se encuentra en un estado previo a la muerte,
cuya respiracion y sintomas son caracteristicos de aquellos que se encuentran en sus ultimos
momentos de vida. De acuerdo con el Talmud, la mayoria de las personas mueren dentro de las

11
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setenta y dos horas desde el comienzo de este estado (Ramo, loré Dea 339:2). La Tora asegura
que la vida es valiosa incluso hasta el tiltimo suspiro. Por lo tanto, incluso acortar la vida de un
goses se castiga con la muerte de la misma manera que cuando se trata del asesinato de una
persona sana.

1. Rambam Hiljot Rotzeaj UShemirat Hanefesh 2:7- ;jAcaso matar a alguien que se
encuentra al borde de la muerte se considera un asesinato?

Quien mata a una persona sana, a una TN AN IR IR XTI SN TN
persona enferma que estd cerca de la DY 397 DO NN 3771PERY, b
muerte o incluso a un goses - es condenado

a muerte.

2. Rablosef Karo,Shuljan Aruj:Ioré Dea 339:1 - Una persona que se encuentra cerca
de la muerte se considera viva en todos los sentidos. Uno no puede cerrarle los
ojos ni hacer nada que acelere su muerte, ni preparar su entierro.

Un goses es como una persona viva en PIIP PR PIIT 9D oM NI I DOV
todos los sentidos. No podemos amarrar su 1D PRY,IN PR PRI N PID PRI 11MD
maxilar [para cerrar su bocal, ni ungirlo, ni PIMNN 927 PO PRI, 1IPI NN PPP

lavarlo [preparandolo para el entierro], ni
bloquear sus orificios, ni quitar laalmohada
que se encuentra debajo de su cabeza.

No se lo puede colocar sobre arena, arcilla o PO 033 5y 891,51 033 5 IR PIn PRI
tierra [lo cual es mas frio, con el objetivo de e TR 023 59 KDY
preservar el cuerpo).

No se anuncia su muerte inminente... No PHY PIHYD PR L Y 1»‘753 PPN PRI
se cierran los ojos del goses hasta que su WHIT NN DY PRYRA DI WD) RSN TV
alma realmente haya partido - y quien lo DT IO 1T
hace cuando todavia esta moribundo es un

asesino.

No rasgamos nuestras vestimentas [como K51 15y PODM KDY PEOIT KDY PYID PR
senal de duelol, ni nos quitamos los zapatos, JIIW Y 125 1IN 1Y POIon

no se efecttian panegiricos ni se trae un
atatd a la casa hasta que la persona no esté
muerta.

Una persona que estd cerca de la muerte se considera viva en todos los sentidos. Debido a
su precaria situacion, no se le pueden cerrar los ojos y ni siquiera tocarlo, porque eso puede
acelerar sumuerte, de la misma manera que el hecho de tocar una vela titilante puede llegar a
extinguirla (Rambam, Leyes del Duelo 4:5).
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PARTE E. CURAR Y SALVAR VIDAS

En la actualidad el rol del médico cada vez es mas complejo. Las fuentes de la Tora siempre
consideraron que el propésito de los médicos era curar y salvar vidas. A pesar de creer que todo
lo que nos ocurre se debe a la voluntad de D'os y que por lo tanto es para bien, no es correcto
asumir que los médicos no tienen derecho a involucrarse en la curacion de los enfermos. Por el
contrario, los médicos tienen permiso e incluso la obligacién de curar:

1. Shemot 21:19; Talmud, Bava Kama 85a con el comentario de Rashi - La Tora, al
requerir que aquél que provoca un dafio pague los honorarios médicos, implica
que los médicos tienen permiso para curar.

“Y hara que se cure” (Shemot 21:19) - de TR RO - (% ,RYD MBY) XD ROM
aqui derivamos que la Tora le ha dado a los JIRDIZ ROV M
meédicos licencia para curar.

Rashi:Nojuzgamosalmédicoproclamando JO0 PRI TN RINDAT PINR KDY 929
que no tiene derecho a interferir en el plan

de Dos respecto a que esa persona esté

enferma.

Al mismo tiempo, tal vez la extension artificial de la vida de un enfermo terminal a través de
la medicina y de maquinarias va mas alla de este principio, y se considera una interferencia en
los planes de Dos. Las autoridades legales judias cuestionan esta logica:

2. Rab Itzjak Breitowitz, El Derecho a Morir: una Perspectiva Halajica, de
www.jlaw.com

El judaismo rechaza la idea de que la utilizacion de la tecnologia avanzada para
mantener la vida sea de alguna manera una interferencia contra la voluntad Divina.
La tecnologia y el desarrollo cientifico no son productos humanos sino que constituyen
en si mismos regalos de revelacién Divina que deben ser utilizados para el beneficio
de la humanidad. Por lo tanto, la dicotomia que plantean algunas religiones entre las
maneras “naturales’ y “no naturales” de tratar las enfermedades es algo esencialmente
ajeno al pensamiento judio.

Detodasmaneras,el mandatodela Toraalos médicos noesun mandato global y completamente
abarcador. El suicidio médicamente asistido nunca estd permitido. El mero hecho de que la
persona trabaje como médico (o en cualquier otro rol) no le otorga permiso para llevar a cabo
actos que de otra manera estan prohibidos, tal como acelerar la muerte de otro ser humano.

En otro lugar, el Talmud llega todavia mas lejos que al hecho de solo otorgar a los médicos
permiso para curar, declarando que curar incluso es una mitzva.
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3. TalmudSanhedrin73a-A partirdelmandamientodedevolverunobjetoperdido,
se puede derivar la mitzva de devolver la salud a alguien que esta enfermo.

:De doénde sabemos que si alguien ha A2 02w I TRoN - 10 193 NN
“perdido” su bienestar fisico [estamos
obligados a ayudarlo]? La Tora afirma: “Se lo
devolveras” (Devarim/Deuteronomio 22:2).

De la misma manera en que se nos ordena devolver un objeto perdido a su dueno, se nos ha
encargado mucho mas la responsabilidad de devolver la salud de la persona (Ver el Rambam,
Comentario sobre la Mishn4, Nedarim 4:4). Ademas todos, y no sélo los médicos, estamos
obligados a tratar de salvar a alguien que se encuentra en peligro.

4. Vaikra 19:16 con el comentario de Rashi - Esta prohibido mantenerse pasivo
cuando uno es capaz de salvar a alguien que se encuentra en un peligro mortal.

No te quedaras quieto ante la sangre de tu 27108 97,07 5y Toyn KD
projimo, Yo soy el Eterno.

Rashi: No te quedards quieto - cuando WA MIRTY - 97 07 59 Tovn N
veas que tu préjimo Sse encuentra en peligro =05 IR T M YW D ’1'753,15 5199 TN
de muerte, si es que puedes salvarlo. Por P9 DRI DD

ejemplo, si ves que se ahoga en un rio, o que
un animal o bandidos se le echan encima.

Esta prohibicion se aplica a todos, no sélo a los médicos. ;Pero acaso un médico que tiene el
permiso, la capacidad y la obligacion de curar y salvar vidas, puede negarse a ayudar a alguien?

5. Rablosef Karo Shuljan Arujloré Dea 336:1- La licencia para curar es una mitzva
y el hecho de no cumplirlo es equivalente a derramar sangre.

La Tora le ha dado al médico licencia para K0T M LNRDI? ROW? MRS 7100 )
curar;es una mitzva [hacerlo], y se encuentra 9,08 Y3 ORI LRI w3 Mo 5953
incluido en el concepto de salvar vidas. Si Raaniyis)]

él evita [brindar el tratamiento necesariol,
se lo considera como si hubiera derramado
sangre.

TEMAS CLAVES DE LA SECCION1

@ Laeutanasiaactivaes el acto de matar a otra persona en las etapas finales
previas a la muerte para aliviar su sufrimiento. En el pasado esto se llevaba a
cabo através de la espada o de un disparo. En la actualidad, los médicos se ven
confrontados con la opcién “humana” de administrar inyecciones para asistir en
el suicidio de sus pacientes.
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@ Matar por misericordia se sigue considerando como un asesinato. Este punto
puede ser ilustrado con la historia de la muerte del Rey Shatal. De la misma
manera esta prohibido que una persona se quite la vida, incluso si se encuentra
en un estado de sufrimiento.

& Hay diversas mitzvot y valores judios que contribuyen a la oposicion general
hacia cualquier forma de eutanasia activa:

- Laprohibicion contra el suicidio.
- Laprohibicion contra formas de asesinato indirecto.

+ FElcuidado que se le debe otorgar a un enfermo en sus altimos momentos de
vida.

+ Elvalor intrinseco de la vida humanay el grado al cual se debe llegar para
preservarla.

+ Los mandamientos positivos de salvar vidas y curar a los enfermos.

SECCIONIL. EUTANASIA PASIVA -
EXTENDER LA VIDA VS. PROLONGAR LA MUERTE

Al encontrarse en la vanguardia en la lucha por extender la vida, los médicos a veces se
encuentran confrontados con la pregunta respecto a cuando dejar de brindar atencion médica
cuando se ha perdido toda esperanza de curacion. ;Bajo qué condiciones un médico tiene
permitido dejar de tratar a un paciente?

A continuacion ofrecemos una descripcion de una situacion relativamente comtn tomada de
un ensayo de Sir Gustav Nossal, un inminente investigador médico australiano:

Una anciana de ochenta y tres arios fue admitida [a un hogar de ancianos] debido
a que el incremento en el nivel de confusion mental hacia que fuera imposible que
permaneciera en su propio hogat, y no habia nadie que pudiera y que estuviese
dispuesto a cuidarla. Después de tres afios, su condicion se habia deteriorado. Ella
habia perdido la capacidad de hablar, necesitaba que la alimentaran y sufria
de incontinencia. Finalmente, ya no podia sentarse mds en un sillon y estaba
permanentemente confinada a la cama. Un dia, se enfermé de neumonia.

En un paciente que goza de una calidad de vida razonable, una neumonia seria tratada de
manera rutinaria con antibiéticos. ;Acaso esta paciente debia recibir antibiéticos? Nossal
continua:

Se llamé a los familiares y la supervisora del hogar de ancianos les dijo que ella y
el médico que generalmente la asistia habian llegado a un acuerdo tdcito respecto
a esta clase de casos. Cuando se trataba de casos con demencia senil avanzada, las
tres primeras afecciones las trataban con antibidticos y después de eso, adoptando
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el adagio respecto a que la “neumonia es un amigo de los ancianos”, dejaban que la
naturaleza siguiera su curso. La supervisora del hogar de ancianos enfatizo que si los
parientes lo deseaban, todas las infecciones podian ser tratadas de manera vigorosa.
Los parientesaccedieron a que se actuara de acuerdo con la regla general. La paciente
murio seis meses mds tarde debido a una infeccion en las vias urinarias.

Después de citar el caso, Peter Singer concluye: “Esta paciente murié en ese momento como
resultado de una omisioén deliberada. Muchas personas pensaran que se trata de una omision
con buenos justificativos..” (Peter Singer, Etica Practica, pagina 207)

+Acaso el médico deberia haberle prescripto antibiéticos?

Una distincion clave que se encuentra en la ley judia constituye la base para todas las
discusiones respecto a las decisiones con respecto al tratamiento al final de la vida: 1a diferencia
entre el tratamiento que extiende la vida y el tratamiento que prolonga el proceso de la muerte.
Estamos obligados a extender la vida de la persona, no a prolongar su muerte.

Si bien esto puede sonar como un argumento simple y directo, esta muy lejos de serlo. ;Cuales
son los componentes de las necesidades de un enfermo terminal que se consideran cruciales
para mantener la vida, y cudles se consideran impedimentos para la muerte?

PARTE A. QUITAR LOS OBSTACULOS QUE IMPIDEN LA MUERTE:
TRATAMIENTO MEDICO, NUTRICION Y SOPORTE VITAL

En ciertos casos, esta permitido quitar un obstaculo que impide que una persona moribunda
pueda morir. El siguiente extracto del Shuljan Aruj sugiere la distincion:

1. Ramo (Rab Moshé Isserles), Shuljan Aruj, Ioré Dea 339:1- jAcaso pueden tomarse
medidas que aceleren la muerte de un enfermo terminal que se encuentra

agonizante?
Esta prohibido acelerar la muerte de M NI, M nnd o1 R 1
una persona. Por ejemplo, a alguien que 0K, TID? DI KDY TN ot DOV MY
estuvo goses durante un periodo extenso NEY R 191 ... PRNNN NOOM 157 YR
de tiempo, y cuya alma aparentemente NN 7 MAnsn DY NOR 19 IpPHDd
no puede partir, esta prohibido quitarle la TR T R

almohada o la sdbana que tiene debajo de
él.. o moverlo del lugar. De manera similar
estd prohibido colocar bajo su cabeza
las llaves de la sinagoga para provocar
que su alma parta [practica que tiene sus
raices en las tradiciones misticas judias].

Sin embargo, si hay algo que esta evitando WD NN'Y’ 210Y DIV 737 DY 1 DR DIN
que su alma parta, tal como un golpeteo AT 1D POYT NP P IMRD TIOD I 1D
(como el de un lenador), o un grano de sal D23y1 PR MY 5Y MOn ww IR DRy
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A PRT DWH PO IMn W IR
007 Ponw 8OR 55 mwyn

en su lengua, esta permitido detenerse o
quitar estas cosas, porque eso no constituye
en absoluto un acto positivo, sino que
mas bien se trata de quitar un obstaculo.

i. EL TRATAMIENTO MEDICO

¢Acaso el hecho de retener o retirar el tratamiento médico que extiende la vida de un paciente
terminal es equivalente a quitar un obstaculo en su camino hacia la muerte?

Una prueba decisiva para responder a este tema es la siguiente pregunta: ;Esta permitido
mantener la vida de un enfermo terminal que esta sufriendo para lograr utilizar sus érganos
para trasplantarlos a otra persona? El Rab Moshé Feinstein se refiere a este tema:

2. Rab Moshé Feinstein, Igrot Moshé, lIoré Dea Volumen II, n° 174:3 - Bajo
determinadas circunstancias es correcto no brindar tratamiento médico.

En un caso en el cual los médicos desean
mantener la vida de una persona de
quien desean extraer un érgano para una
donacién, y de lo contrario la persona
no viviria sin esa intervenciéon meédica,
en mi humilde opinién estd prohibido
prolongar una vida de sufrimiento.. Es
razonable asumir que es por esto que esta
permitido quitar un obstaculo que impide
la partida del alma de la persona cuando
esto no involucra efectuar un acto positivo,
tal como lo regula el Ramo en loré Dea
3391, implicando que la razén por la cual
estd permitido es debido al sufrimiento.

Si estuviera permitido emplear medios para
prolongar la vida de la persona incluso
temporariamente cuando eso conlleva
sufrimiento, ;como habria podido [el Ramo]
permitir que se quiten los obstaculos que
impiden que parta el alma? Hubiera sido
exactamente lo contrario: uno habria
estado obligado a proveer esos medios
para evitar que el alma parta porque
eso prolongaria la vida de la persona.

Por lo tanto, queda claro que esta
prohibido emplear medios para prolongar
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DRI 0 1R DYPD DORDIIT PRV 937
NNT 7 ROW AR TP AR PR WHn Hovh
I TV DPMOROD DYNHN Y nrd 930
WRY PIT Y5 IR, SN 1w
M OR YW PR YT PINTD ROR IMNDTD
TP DORDYIT DR DOYRHBRT Y TP Y
AW DYOI T 9200NT ... NOR N2
A PRYD WONT IN'YY 20Y1 937 on°
MO VO PD (TP) R“NDII RIPRTD YN

DONOT DWW RITY ‘R PYD

PR PINTD DYIHR MYS D TN DN
POAD T P PR PN IR YIPwD AR YR
P TATTN R WO INYY 29910 93T PO
WO NNY DASYHY D737 R03D PO

ST DY P IOV RAT

P PIRTD DYINR MY NORT ORTY RON
IORTON DN ..., D02 PIY 1PN IYY
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temporariamente la vida de la persona PPODIY NOR I 3 PND® D i RO
si eso va a conllevar sufrimiento.. Sin ... TRIDIT
embargo, si el hecho de prolongar su vida no
implica sufrimiento por parte del paciente,
esta prohibido interrumpir el tratamiento...

ii. NUTRICION

¢Acaso la alimentacion basica y la hidratacién constituyen una forma de medicacién que
puede quitarse bajo las mismas condiciones en las cuales otras formas de atencion médica
puede interrumpirse? En Inglaterra, por ejemplo, la nutricion se define como “tratamiento” y
no simplemente como alimento y necesidades comunes. ;De qué manera lo considera la ley
judia?

Cuando se trata de necesidades basicas tales como alimento y agua, existe un consenso respecto
a que tales provisiones deben suministrarse incluso en el caso de enfermos terminales que
estan sufriendo.

3. Rab Moshé Feinstein, Igrot Moshe, Joshen Mishpat, Volumen II, n° 74:3 - Las
necesidades basicas siempre deben suministrarse.

Es obvio que se debe alimentar [al enfermo PRY PP PR 02927 ¥R IR WD
terminal] con cosas que no lo danen ni TR AR LY D PRRAN RTT POPOPD
empeoren su condicién, porque sin ninguna IR PYOWDI PTOWT AR I PR MEYI
duda eso le brinda por lo menos cierto grado DYLM,IRIDT B0 PIYS 550 791 Py PR
de fuerzas, incluso si eso no es visible para “RY PR YA 93T RIT TPORT WD
él ni para quienes lo asisten. Esto no puede RNPYI MY AN DTN D2 1A PR 21D
compararse en absoluto con un tratamiento 2 PRIW

con medicinas, y la razén es obvia: la
comida es una necesidad basica de todo el
mundo para la vitalidad del cuerpo y de la
mente - incluso los animales lo necesitan.

1ii. SOPORTE VITAL

Basadoen la distincién entre soporte vital natural y artificial (Ia comida no puede quitarse, pero
la intervencién médica si), podemos preguntarnos qué ocurre con respecto a la respiracion.
Todos necesitamos respirar, pero algunos pacientes son incapaces de respirar por si mismos si
el apoyo de un respirador artificial. j/Acaso el soporte vital debe considerarse como una manera
natural de sobrevivir o como un impedimento artificial para la muerte?
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4. Rab Abraham Steinberg, M.D., Enciclopedia de Etica Médica Judia, Volumen III,
pagina 1058 - Existe una diferencia de opinion con respecto a la naturaleza del
respirador artificial.

Esta prohibido desconectar el oxigeno de un enfermo terminal.

Esta permitido negarle resucitacion cardiopulmonar o no conectar a un respirador
aun enfermo terminal. Entre las autoridades rabinicas existen diferentes opiniones
con respecto a si en el caso de un paciente que ya esta conectado a un respirador
si esta permitido desconectarlo de la méaquina si los médicos consideran que la
situacion no da lugar a esperanzas de recuperacion.

Algunos rabinos dictaminan que no sélo esta permitido sino que es lo que se
debe hacer para aliviar el sufrimiento. Su razonamiento es que el respirador
constituye un impedimento para la muerte y por lo tanto se debe retirar.

La mayoria de los rabinos (incluyendo al Rab Moshé Feinstein y al Rab Eliezer
Waldenberg) dictaminan que nunca esta permitido desconectar a un paciente
de un respirador. Su razonamiento es que el respirador esta manteniendo la
vida y no evitando que el alma pueda partir.

Por lo tanto, el consenso es que si bien un enfermo terminal que esta sufriendo no necesita
ser conectado con un respirador artificial, una vez que ya se lo ha conectado, el respirador
no puede ser desconectado. De todas maneras, existe por lo menos una opinién en el sentido
contrario, del ex jefe rabinico sefaradi de la ciudad de Tel Aviv, quien dictamina que de hecho
esta prohibido prolongar la vida de un paciente que esta sufriendo a través del uso de un
respirador.

5. Rab Jaim David HaLevi, “Desconectar a un Enfermo Terminal de un Respirador
Artificial”, Encrucijadas (Zomet): La Halaja y el Mundo Moderno, Volumen I
1987, paginas 147-155 - El respirador artificial puede ser desconectado.

El caso de la sal que puede retirarse de la lengua del paciente es el paralelo mas cercano
que encontramos en las fuentes al caso del respirador artificial. En las fuentes es
indiscutible que esta permitido quitar la sal. La razén, como hemos explicado antes,
es que se trata de un caso en el cual se quita un impedimento para la muerte y no
un caso en el cual se esté acelerando la muerte. Al parecer, la sal estaba debajo de la
lengua como un intento para salvar o prolongar su vida, pero ahora, cuando todos los
esfuerzos han fallado y sélo esta incrementando la agonia del paciente, esta permitido
quitarla. El respirador artificial es un paralelo exacto de esto. Cuando el paciente llegd
al hospital en un estado critico, de inmediato lo conectaron a la maquina en un intento
de salvar su vida. Ahora, cuando los médicos han determinado que ya no pueden hacer
nada para ayudarlo, y el respirador esta prolongando su vida de manera artificial, se
deduce que esta permitido desconectar al enfermo de la maquina. En mi opinién, en tal
caso los médicos no tienen permitido continuar prolongando la vida a través del uso
de un respirador.
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Como hemos visto, el consenso es que no se debe desconectar a un paciente vivo de un
respirador que lo mantiene con vida. Si en el curso del tratamiento el respirador se retira por
error o sin darse cuenta, la decisién con respecto a si se lo vuelve a conectar se toma basandose
en la situacion médica del paciente en ese momento.

Podemos resumir el enfoque halajico respecto a no brindar tratamiento a un enfermo terminal
de la siguiente manera:

6. Rab Itzjak Breitowitz, “El Derecho a Morir: Un Enfoque Halajico”, de www.jlaw.
com - Para ser candidato a la eutanasia pasiva, un paciente debe ser un enfermo
terminal, estar sufriendo y desear morir.

La mayoria de las autoridades rabinicas (el Rab Moshé Feinstein, entre ellos), han
sancionado el derecho del paciente a negarse a recibir tratamiento cuando se cumplen
ciertas condiciones muy especificas.

En primer lugar, el paciente debe estar en una condicion terminal -es decir, tanto si
se emplea o no el tratamiento, la expectativa de vida del paciente es menor a un aro.

En segundo lugar, el paciente sufre dolores terribles e insoportables.

En tercer lugar, el paciente ha indicado que no desea ser tratado. En el caso en el cual
el paciente es incompetente o incapaz de comunicar su decision, los familiares mas
cercanos pueden tomar tal decision basandose exclusivamente en lo que sienten que el
paciente habria deseado (Nota: Esto no se basa en lo que ellos mismos habrian deseado
de haber estado en el lugar del paciente, sino en lo que ese paciente en particular habria

deseado).

En cuarto lugar, asumiendo que se cumplieron las tres condiciones previas, el
paciente puede negarse a ser sometido a una cirugia, a quimioterapia o a tratamientos
invasivos y dolorosos, pero no puede negarse a recibir alimentos, comida u oxigeno
(que son las cosas que normalmente mantienen la vida, y quitarlas seria equivalente
a un asesinato o a un suicidio). También los antibiéticos pueden llegar a entrar dentro
de la categoria de “alimentos” porque por lo general no constituyen un procedimiento
invasivo ni provocan dolor. Existe una pregunta con respecto a si una sonda alimenticia
se encuentra dentro de la categoria de “alimento” o de “cirugia” La mayoria de las
autoridades lo consideran en la primera de estas dos categorias, pero enfatizan que
incluso en el caso en el cual un paciente esta haldjicamente obligado a recibir nutriciéon
artificial, no se lo debe alimentar a la fuerza.

En ningtn caso el paciente ni el médico pueden adoptar un paso afirmativo que acelere
la muerte. La eutanasia activa, sin importar los motivos, es moral y haldjicamente
equivalente a un asesinato. Por otra parte, la halaja contempla desde una perspectiva
comprensiva tanto los objetivos como los métodos del hospicio.

Debemos notar que el criterio con respecto al sufrimiento no queda definido claramente,
especialmente en el caso de un paciente en estado de coma. Existe una disputa fundamental
entre las autoridades contemporaneas de la ley judia con respecto a si podemos asumir que
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el sufrimiento contintia incluso después de que el paciente se encuentra inconsciente. ;Acaso
las personas que estaban sufriendo antes de entrar en coma siguen sufriendo cuando entran
en coma? El Rab Moshé Feinstein y el Rab Shlomo Zalman Aurbach estan de acuerdo con
respecto a que el paciente contintia sufriendo incluso después de entrar en coma, y por lo tanto
es posible no brindarle ciertas terapias. Por otro lado, el Rab losef Shalom Eliashiv sostiene que
una vez que el paciente se encuentra en estado de coma, ya no esté sufriendo y se le debe volver
a brindar tratamiento (Ver Rab Akiva Tatz, La Enfermedad Peligrosa y la Terapia Peligrosa en
la Ftica Médica Judia, pagina 108)

PARTE B. LA VISION DISCREPANTE - PROLONGAR LA VIDA A TODO COSTO

Concluir que todos los rabinos contemporaneos estan de acuerdo con el criterio anterior
respecto a evitar otorgar tratamiento seria una tergiversacion de la complejidad de la ley judia.
Existe una postura fuertemente contraria entre las autoridades legales judias que sostiene que
esta prohibido evitar brindar tratamiento sin importar la razén

1. Fred Rosner, M.D,, “Perspectivas Judias Sobre la Muerte y el Morir”, ASSIA -
Etica Médica Judia, Volumen II, n° 1, Enero 1991, paginas 38-45 - ;Qué es lo que
constituye un impedimento para la muerte y qué es lo que mantiene la vida?

Todas lasfuentes judias se refieren al goses, que es un individuo en quien se espera que la
muerte sea inminente, tres dias o menos de acuerdo con las referencias rabinicas. Por lo
tanto, la eutanasia pasiva en un paciente que puede llegar a vivir varias semanas o meses
no debe ser necesariamente aprobada. Ademads, en el caso de un enfermo incurable que
sufre una terrible agonia, dolor o angustia, el hecho de quitar lo que impide la partida
de su alma, aunque esté permitido por la ley judia, puede no llegar a ser analogo con
el hecho de no brindar una terapia médica que tal vez es lo que mantiene la vida del
paciente, aunque sea de forma artificial. Los impedimentos de los cuales se habla en
el Codigo de la Ley Judia, aunque son ajenos al paciente tal como queda ejemplificado
por el sonido de hachar lena o a través del contacto fisico como en el caso de la sal
en la lengua del paciente, no constituyen ninguna parte del armamento terapéutico
utilizado para la atencion médica de ese paciente. Por esta razén, estos impedimentos
pueden retirarse. Sin embargo, el hecho de dejar de administrar los instrumentos o las
maquinas que fueron especialmente disenadas y utilizadas para el tratamiento de un
enfermo incurable sélo puede estar permitido cuando uno esta seguro que al hacerlo
estd acortando el acto de morir y no estd interrumpiendo la vida. Sin embargo, ;quién
puede llegar a efectuar la fina distincion entre prolongar la vida y prolongar el acto de
morir?

2. Steven H. Resnicotf, El Suicidio Asistido por el Médico de Acuerdo con la Ley
Judia. De jlaw.com - El argumento del Rab Feinstein

En primer lugar, obviamente el enfoque del Rab Moshé Feinstein es directamente
opuesto al de las autoridades que creen que la intervencion médica es necesaria incluso
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para salvar la vida de un goses. En segundo lugar, ;cuanto dolor debe sufrir un enfermo
terminal para llegar a ser comparado con un goses? En tercer lugar, jcuan breve debe ser
el periodo de tiempo que tiene que vivir un enfermo terminal antes de ser comparado
con un goses? En cuarto lugar, ;con cuanta certeza puede una persona cuantificar su
dolor o predecir cuando va a morir?

Ademas, jes realmente convincente argumentar que el hecho de que la persona rece
para morir signifique que puede negarse a recibir tratamiento? Por ejemplo, quienes no
estan de acuerdo con la postura del Rab Feinstein argumentan que mientras uno esta
vivo, tiene la obligacién de cumplir los mandamientos, incluido el mandamiento de
prolongar la propia vida. El hecho de rezar pidiendo morir no es inconsistente con el
cumplimiento de esta obligacion.

3. “La perspectiva de la Tora respecto a continuar manteniendo la vida: El Rab
Fliashiv opine sobre la eutanasia”, por www.israelnationalnews.com, Arutz
Sheva, 10 de enero, 2002 - Un lider rabinico en Israel se opone a todas las formas
de eutanasia pasiva.

El Rab losef Shalom Eliashiv, considerado uno de los lideres rabinicos del mundo,
ha manifestado su opinioén en la reciente controversia con respecto al fin de la vida
de los enfermos terminales que se encuentran con soporte vital. De acuerdo con los
comentarios del Rab Eliashiv que fueron publicados ayer por el periddico Yated
Neeman, esta prohibido quitar el soporte vital a un paciente terminal. La carta
llegd como respuesta a una decision de la corte de Tel Aviv aceptando una peticién
presentada en nombre de un enfermo terminal para que se le retirara el soporte vital.
La prensa religiosa ha prestado particularmente atencion a la respuesta del Ministro
de Justicia Eliakim Rubinstein, quien no objet6 la peticién sino que solamente pidio
recibir el testimonio médico que apoyaba la peticion.

ElRab Eliashiv se refiri6 a una decision halajica previa de diversos rabinos importantes,
incluyendo a él mismo, que establecia que “esta prohibido acelerar la muerte de un
enfermo terminal, que D'os no lo permita, porque tal acto es como cometer un asesinato
con la propia mano”. De manera mas especifica, la decisién halajica se refiere a la
eutanasia por razonesde “misericordia”estableciendo que nose puede acelerar la muerte
de un enfermo terminal “para aliviar su sufrimiento, interrumpiendo el suministro de
alimento o de medicina y obviamente menos a través de una intervencion activa.

PARTE C.ESTADO VEGETATIVO PERSISTENTE (EVP)

Uno de los mas dificiles dilemas éticos relativos a la eutanasia se refiere a los pacientes que
se encuentran en estado vegetativo persistente. El EVP es definido por el Diccionario Dorland
de Medicina como una “condicién de profunda falta de receptividad en el estado de alerta
provocado por dano mortal a cualquier nivel y caracterizado por la falta de funcionamiento
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de la corteza cerebral, la ausencia de respuestas al ambiente externo, aquinesia (disminucion
de los movimientos voluntarios), mutismo y la inhabilidad para efectuar senales”.

El siguiente caso famoso de eutanasia en los Estados Unidos concierne a un paciente en estado
vegetativo:

1. Daniel Fisenberg, MD, “Terri Schiavo debe Vivir o Morir’, www.
jewishmedicalethics.com, 2003 - El caso de Terri Schiavo despierta un aspecto
importante de lo que representa una enfermedad terminal.

;{Qué es una enfermedad terminal?

Es importante notar que la ley judia distingue claramente entre una enfermedad
terminal y una enfermedad progresivamente debilitante (una distincién que a menudo
es ignorada en las discusiones éticas seculares).

Una enfermedad incurable que probablemente resulte en la muerte del paciente
dentro de un ano se considera terminal con respecto a la ley judia. Un paciente con
tal enfermedad o condicion es llamado “jaiai shad” - alguien cuya vida tiene un
“tiempo limitado” La persona que tiene una expectativa de vida mayor a un ano se
considera “jaiai olam” - alguien cuya vida es considerada “eterna” en el sentido de que
su expectativa de vida se presume como indefinida y no limitada.

De esta manera, para la halaja el estado vegetativo persistente y la enfermedad de
Alzheimer no son consideradas condiciones terminales de por si, a pesar del hecho
de que son progresivas, irreversibles y que inevitablemente terminan resultando en
la muerte del enfermo. La halaja insiste que el paciente con estas enfermedades debe
recibir el tratamiento completo que esta a disposicién para cualquier otro paciente.
Ellos no son considerados “enfermos terminales” (hasta las etapas finales de su propia
enfermedad) y deben ser tratados con todos los medios disponibles sin tener en cuenta
la aparente “futilidad” de sus vidas.

Fl Caso de Terri Schiavo

Tomemos el ejemplo de Terri Schiavo. Ella no sufri6 muerte cerebral ni tiene una
enfermedad terminal. Tiene dafo cerebral y permanece en lo que parece ser un estado
vegetativo persistente. Todas sus funciones corporales en esencia son normales, pero
carece de la capacidad de interactuar de manera “significativa” con el mundo exterior
(aunque sus padres argumentan que si responde de manera minima a su presencia y a
los estimulos externos).

Su discapacidad es cognitiva, y el judaismo no reconoce ninguna disminucién en
el derecho a recibir tratamiento en una persona con discapacidades cognitivas en
comparacion al derecho de una persona sin ningtin problema mental.

Lo que impulsa a las fuerzas que desean quitarle a Terri Schiavo el tubo alimenticio
niega el ideal judio del valor fundamental de la vida. Si bien el judaismo reconoce el
tema de la calidad de vida bajo determinadas circunstancias (tal como en el caso de
un enfermo terminal que sufre un dolor intratable, como hemos mencionado antes), la
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Tora no aprueba la eutanasia bajo ninguna situacion. Quitarle el tubo alimenticio a un
paciente cuya tnica discapacidad es cognitiva es simplemente un asesinato.

Cuando observamos imagenes de pacientes discapacitados cognitivamente como en el
caso de Terri Schiavo debemos preguntarnos si el dolor que sentimos es el de Terri o el
de nosotros mismos. Si bien podemos sufrir al observar peliculas de personas con serio
dano cerebral, son nuestros propios pensamientos del horror de una vida sin cogniciéon
lo que nos lleva a proyectar ese dolor en la victima que puede no estar sufriendo en
absoluto.

A partir de todo lo que hemos dicho, la actitud judia hacia una persona en EVP debe ser muy
clara. Una persona que se encuentra en EVP no se encuentra en peligro de muerte inminente y
de acuerdo a lo que podemos entender, tampoco esta sufriendo. Por lo tanto, el caso de alguien
en EVP no se considera un candidato para ninguna forma de eutanasia.

2. Rab Abraham Steinberg, M.D., Enciclopedia de Etica Médica Judia, Volumen III,
paginas 1060-1 - Alguien que esta en EVP sigue estando vivo.

Siunapersonaseencuentraen unestadode EVP claramenteesta prohibidomatarlayesta
prohibido tomar sus érganos para trasplantarlos a otra persona antes de que muera. Esa
personaseconsidera viva.. Ademas, este paciente nose define comounenfermoterminal
nicomoun goses, porque suexpectativade vida puedeser larga...Por ello,algunosrabinos
(incluyendo al Rab I Zilberstein y al Rab E. Waldenberg) dictaminaron que se debe
tratar a un paciente en esta condicion de la misma manera que a cualquier otro paciente
sin importar su nivel de conciencia, cognicion o entendimiento.. Ocasionalmente,
personas categorizadas en un estadode EVP recobraron el conocimiento y la conciencia.
Sin embargo, si es aparente que esta sufriendo, algunos rabinos (incluyendo al Rab
Moshé Feinstein) permiten no brindarle mas terapias que puedan prolongar su vida.

TEMAS CLAVES DE LA SECCIONL:

@ Laeutanasia pasiva es el acto de dejar morir a un enfermo terminal sin intentar
prolongar su vida. Esto puede incluir el hecho de no brindarle o interrumpir el
tratamiento médico que puede llegar a prolongar temporariamente la vida del
paciente.

@ De acuerdo con la ley judia, hay tres criterios generales para que una persona
sea considerada candidata para la eutanasia pasiva:

- Sedebe tratar de un enfermo terminal y que no haya ninguna esperanza de
recuperacion.

+ El paciente debe estar sufriendo angustia fisica o emocional.

- Sedebe estar seguro de que el paciente prefiere morir antes que recibir
tratamiento.
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@ Algunas autoridades destacadas no estan de acuerdo con estos criterios y
prohiben cualquier forma de eutanasia pasiva.

@ Sibien algunas autoridades judias prominentes han permitido que no se le
otorgue al paciente tratamiento médico de acuerdo a los criterios previos, de
todas maneras un paciente que se encuentra en esas condiciones debe seguir
recibiendo aquellas cosas no médicas basicas para mantener la vida, tal como
nutricion, hidratacién y oxigeno.

& Alguien que se encuentra en estado vegetativo persistente no es candidato para
que se interrumpa su tratamiento ni para ninguna forma de eutanasia pasiva.

SECCIONII. LA AUTONOMIA DEL PACIENTE -
¢A QUIEN LE PERTENECE TU CUERPO?

“Yo creo que hay personas que son sanas y suficientemente competentes mentalmente
como para decidir suicidarse. Personas que no estdn deprimidas. Todo el mundo tiene
derecho a suicidarse, porque la persona tiene derecho a determinar qué se hard y
qué no se hard con su cuerpo. Hoy en dia no hay un lugar al cual puedan acudir las
personas que realmente desean cometer suicidio. Los adolescentes y especialmente
los ancianos, no tienen a dénde ir. Pero cuando vienen a mi, obedecen lo que yo les
digo porque saben que estan hablando con un médico honesto” (Sarah Sullivan
citando a Jack Kevorkian en “Kervorkian: The Rube Goldberg of Death,” Cornerstone
Magazine, Volumen XXVI, Numero 113 [1997] pdgina 18)

En un debate sobre la eutanasia a menudo se realiza una distincion legal y ética entre el
tratamiento administrado por el médico versus el tratamiento que solo es facilitado por el
meédico pero que de hecho es administrado por el paciente mismo, tal como un sedante o algo
similar. En tales casos en los cuales el rol del médico es sélo indirecto, se plantea una pregunta
diferente: ;Acaso tenemos el derecho de acelerar nuestra propia muerte?

El judaismo enfatiza el libre albedrio y la autonomia personal, particularmente el derecho a
decidir como y dénde uno utiliza sus propios recursos. Sin embargo, dentro de esta libertad
existen pautas claras con respecto al uso de nuestro cuerpo fisico. Esto puede parecer un
sorprendente contraste ante las corrientes tendencias de pensamiento, pero el judaismo
sostiene que de hecho no tenemos la ultima palabra respecto a lo que se hace con nuestro
cuerpo. Somos responsables de mantener nuestra salud y no provocar dano a nuestro cuerpo.
Incluso después de la muerte, no siempre tenemos la libertad de hacer lo que deseamos con
NUestros Cuerpos.

En esta seccion analizaremos de qué manera la perspectiva judia respecto a la autonomia
personal impacta sobre el tema de la eutanasia.
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PARTE A. DANARSE A UNO MISMO

1.

Vaikra (Levitico) 19:28 - La prohibicion de mutilarse a uno mismo.

No haran en su carne un rasguno [como
senal de duelo] por un alma difunta; y no se
haran tatuajes en ustedes; Yo soy el Eterno.

N2 YRYR N3N DYV 0N X2 w2 1Y)
713N D2 VAN

Talmud Bava Kama 9la - Esta prohibido provocarse una herida a uno mismo de

cualquier manera.

La persona no tiene permitido herirse a si
misma.

J03ya 5amh R DN PR

De la misma manera, el Talmud dice que una persona no tiene poder de culparse a si misma
cuando el castigo por la pena cometida es corporal o capital. El Rab David ibn Zimra (Radbaz
sobre el Rambam, Hiljot Sanhedrin 18:6) explica que la razén es precisamente ésta: la persona
no es duena de su propio cuerpo y por lo tanto no tiene derecho a someterlo a castigo fisico o a
la muerte.

3.

Ftica

Rab David ibn Zimra, Comentario del Radbaz al Rambam, Hiljot Sanhedrin
18:6 - Debido a que nuestra vida no nos pertenece, una corte judia no acepta un

Podemos explicar una razén (al hecho de
que una corte judia no acepte evidencia
auto incriminatoria en casos que merezcan
castigo corporal o la pena capital), y es que
la vida de una persona no es su propiedad.
Por el contrario, ella le pertenece a Dos, tal
como dice el versiculo “Todas las almas son
mias” (Iejezkel /Ezekiel 18). Por lo tanto, la
admision del acusado no es admisible como
prueba en la medida en que concierne a
aquello que no le pertenece (esto incluye el
castigo corporal, lo cual es considerado una
muerte parcial). Con respecto al dinero de
la persona, se trata de algo que es de ella y
por lo tanto aqui se aplica la regla de que
“cuando el acusado admite [los cargos| eso
es tan valido como [si hubiera] cien testigos”
Pero asi como uno no puede quitarse la vida,
tampoco es posible testificar en contra de

26

testimonio autoincriminante que pueda obligar al litigante a un castigo corporal
o alapena capital.
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uno mismo Con respecto a una transgresion
que puede llegar a ser castigada con la
pena de muerte: jsu vida no le pertenece!

Por esta misma razon, una persona no tiene derecho a decidir qué se hara con su cuerpo después
de sumuerte.

4. Rab Moshé Feinstein, Igrot Moshé Ioré Dea 3:140 - La persona no es duefia de su
propio cuerpo. Por lo tanto, no tiene derecho de dar instrucciones a los médicos
para que le realicen una autopsia o investigaciones médicas con su cuerpo.

Con respecto a la pregunta formulada por RWIT NOWOND IRLIPWRIM SRLIY 9372
la Oficina del Presidente en Washington DIINI PIBY 12TI (I TIYIN W DOX)
respecto a la utilizacién de los 6rganos TIRIDT TINED NI 0D DY N S

de un cuerpo para propésitos médicos,
de acuerdo a lo que fue manifestado en el
testamento de esa persona:

En sintesis, la respuesta de acuerdo con IAPW INNN PT D OY 0 7IRPI W N
la Ley de la Tord que nuestros Sabios NPIPW 7Y W27 N TV IR DD YR 4
recibieron uno del otro hasta llegar a Moshé S YY1 5V DY DTN DWW PR PN
nuestro maestro, quien a la vez la recibio DI PIARD TAR 9N DI IORY DY WY
en el Monte Sinai, es que ninguna persona IRIDTPIYD YT MW MY KD AR 137

tiene propiedad sobre su cuerpo al punto de
poder instruir que otros utilicen su cuerpo
[después de su muerte] o partes del mismo.
Esto es cierto con cualquier proposito,
incluso para la investigacion médica.

Y esto es asi todavia mas en lo que respecta Y DDV DPR PP IR 1w
a sus hijos y familiares - por cierto que

ellos no tienen ninguna propiedad sobre el

cuerpo de esa persona.

5. Rab]. David Bleich, “La Obligacion de Curar en la Tradicion Judia”, en J. David
Bleich y Fred Rosner (editores), Bioética Judia, pagina 19 - La persona tiene
responsabilidad por su cuerpo, pero éste no le pertenece.

La persona no posee un derecho absoluto sobre su vida ni sobre su cuerpo; la vida
humana le pertenece al Creador, y la persona es la administradora de la vida que tuvo
el privilegio de recibir. La persona esta encargada de preservar, dignificar y santificar
esa vida. Ella esta obligada a buscar alimento y nutricion para salvaguardar la vida
que le han otorgado; cuando cae victima de una dolencia o de una enfermedad, esta
obligada a buscar una cura para mantener su vida. Nunca debe determinar si vale la
pena vivir su vida - éste es un tema respecto al cual D'os es el tinico arbitro.
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PARTE B.NEGARSE A RECIBIR TRATAMIENTO

Hemos visto que la persona no es propietaria de su cuerpo para decidir cuando y de qué manera
terminar su vida. Por el contrario, la Divinidad nos ha ordenado la responsabilidad de tratar de
preservar nuestra existencia fisica.

¢A qué grado debemos llegar para cumplir con esta obligacién? ;Acaso no existen limites a
la cantidad de tratamiento médico a la cual debemos someternos para intentar permanecer

Vvivo

s? ;Acaso en cierto momento podemos llegar a negarnos a recibir tratamiento tal como un

medico puede llegar a decidir no adoptar mas medidas para seguir sosteniendo la vida?

1.

Ftica

Rab Zev Schostak, “;Acaso Para la Halaja Existe la Autonomia del Paciente?”
ASSIA - Etica Médica Judia, Volumen I, n° 2, Mayo 1995, paginas 22-27

Mientras que las fuentes relativas a la autonomia del paciente pueden ser sujetas al
debate, los derechos del paciente judio a determinar el curso de su tratamiento médico
esta bien documentado en el Talmud, los codigos [de leyes] y en la responsa. Nuestros
Sabios reconocieron hace mucho tiempo que la persona tiene la obligacién de proteger
susalud, basado en el imperativo de la Tora: “Sélo cuidate y guarda muy bien tualma..”
(Deuteronomio 4:9) lo cual Maiménides y otros dicen que se refiere a cuidar la salud.
De hecho, se ha sugerido que aquél que “cuida” su salud es tratado por la halaja como
un guardia (shomer), quien debe realizar todos los esfuerzos necesarios para proteger
el articulo que le han dado para que no resulte danado ni se pierda. Debido a que la Tora
nos encarga de cuidar nuestro cuerpo y los médicos han recibido la autoridad para
curar, se desprende que se debe buscar recibir tratamiento médico de un profesional
reconocido y, por supuesto, rezar por nuestra salud.

Llevando la analogia todavia mas lejos, cuando la obligacion de cuidar un articulo se
vuelve algo pesado y oneroso, cuando la carga excede en gran medida al beneficio,
cuando los costos de los sofisticados servicios de mantenimiento vital o los tratamientos
experimentales son casi prohibitivos, no se le puede pedir al paciente que utilice esas
medidas.

[Por ejemplo,] el Rab Shlomo Zalman Auerbach dictamina que un paciente terminal
con cancer cuya enfermedad ha hecho metastasis puede negarse a recibir tratamientos
extraordinarios, tales como radiacion o quimioterapia. De manera similar, un diabético
a quien le han amputado una pierna como consecuencia de su enfermedad puede
negarse a la amputacion de la otra pierna, aunque tenga en ella una gangrena y sin esa
cirugia inminentemente vaya a morir. En ambos casos, el procedimiento médico no
revertira la condicion subyacente y por lo tanto el paciente puede negarse a aceptarlo.
(Citado por el Dr. AS. Abraham en Halaja Urefua 2:189) Ver también Igrot Moshé,
Joshen Mishpat, 2:74.
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PARTE C.SOMETERSE A PROCEDIMIENTOS QUE PONEN EN RIESGO LA VIDA

Considerar a nuestro propio cuerpo como una responsabilidad y no como un objeto que nos
pertenece abre muchos caminos para la discusion con respectoa laamplitud y a los parametros
de nuestra obligacion de mantenernos en buena salud. ;La obligacion de cuidar el cuerpo que
Dios nos ha encargado implica que debemos hacer todo lo posible para extender nuestras
vidas? jAcaso estd permitido someterse a procedimientos riesgosos que en caso de no tener
éxito pueden llegar a acortar la vida? ;O solo se debe acceder a someterse a un procedimiento
riesgoso si existe una probabilidad de recuperacion?

El Talmud discute el principio de este tema en el contexto de definir qué servicios esta permitido
recibir de no judios idolatras. Tales personas, las cuales es muy raro encontrar en la actualidad,
son sospechosas de cometer inmoralidad sexual y asesinato (ver el Meiri sobre Avoda Zara
27a). {Acaso uno debe arriesgar su vida para ser tratado por un médico que puede llegar a ser
un asesino?

1. Talmud, Avoda Zara 27b - Uno puede someterse a un procedimiento medico
riesgoso que puede llegar a acelerar la muerte.

Cuando existen dudas respecto a si el I ORTY 0 PROIIN PR - 1 PHD 1 pHo
paciente puede o no morir debido a su T PRDIM -
situacion actual, no se debe buscar ser

tratado por un (no judio iddlatra). Pero si

el paciente por cierto morira debido a su

condicién actual, se lo puede llevar para

que sea tratado por él.

Incluso si es seguro que morira - ;qué ocurre DO20WD TR - “wT) YR N RDNT N
con la vida limitada que puede llegar a YD 1P DY IR DY RN WD 37790
perder (si el iddlatra lo mata de manera JPRPTRS Ty

inmediata, mientras que podria haber
vivido uno o dos dias mas - Rashi)? No nos
preocupamos por (la potencial pérdida) de
la vida limitada.

Cuando se trata de profanar el Shabat para salvar una vida, incluso la posibilidad de salvar
momentaneamente una vida tiene precedencia. Esto implica que si nos preocupamos por
salvar la “vida limitada”. Sin embargo, la regla general es que optamos por aquella decision
que es mas beneficiosa para el paciente (ver el comentario de los Tosafot sobre el Talmud mas
arriba).

Este principio puede aplicarse a los casos actuales de cirugias riesgosas.
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2. Rab Moshé Feinstein, Igrot Moshe, loré Dea 2:58 - Esta permitido someterse a
procedimientosriesgosos que puedan poner enriesgo de muerte,inclusocuando

exista una minima probabilidad de éxito.

A un paciente que sin una cirugia es seguro
que morira, le estd permitido someterse a
una cirugia con pocas probabilidades de
éxito, incluso si el hecho de que la cirugia
no resulte exitosa va a provocar que muera
antes. La razén para esto es que no nos
preocupamos respecto a la vida limitada,
porque la posibilidad de que se cure y viva
normalmente es en su propio beneficio.

TEMAS CLAVES DE LA SECCIONIII:

WYY 1M ORTY M 89w 9N 9
N5 DRI RDIUPW PN POD R AR MmN
Wwrn RO DWn OTP M D 8D
A RO RDWT INAWL R P2 YR *hS

2RI 7P

@ ;A quién pertenece el cuerpo de la persona? Decidir quién es el duenio del cuerpo
determinara si tenemos derecho de danarlo. La postura judia es que la persona
no es duena de su propio cuerpo. Este le fue “prestado” por D’os durante el lapso

de su vida.

@ Debido a que no somos los duerios de nuestro cuerpo, no podemos danarlo
intencionalmente ni herirlo de ninguna manera. Incluso después de la muerte,
la persona no tiene el derecho de dejar instrucciones para que su cuerpo sea
utilizado pararealizar investigaciones médicas.

@& Nuestra responsabilidad de mantener la salud fisica tiene limitaciones, y en
ciertos casos se reconoce el derecho del paciente a negarse a recibir tratamiento
0 asometerse a tratamientos que potencialmente puedan llegar a poner en

peligro su vida.
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RESUMEN DE LA CLASE:

;ACASO EN LA TORA EXISTE ALGUN PRECEDENTE QUE ALUDA A LA
EUTANASIA?

Aunque las practicas médicas modernas no existian en el mundo antiguo, los temas éticos que
despierta la eutanasia claramente se habian presentado. Con respecto a la actitud judia hacia
el asesinato por misericordia, podemos aprender a partir del tratamiento que le dio David al
joven que mat6 al rey Shaul cuando éste se encontraba moribundo. David hizo ejecutar a ese
joven, lo cual demuestra la perspectiva negativa respecto a la eutanasia, aunque cabe lugar
a pensar que la gravedad en este caso se debid a que se trataba de la persona que habia sido
“ungida por Hashem” El tema de la eutanasia también se encuentra en la discusion del Talmud
respecto a la muerte de Rabi Janina ben Teradion.

{LAS PERSONAS TIENEN EL DERECHO DE PONER FIN A SUS PROPIAS VIDAS O
A LAS VIDAS DE OTROS QUE ESTAN SUFRIENDO?

Por cierto que el dolor y el sufrimiento son factores que deben considerarse en el tratamiento
de un enfermo terminal. Las fuentes judias reconocen el valor de aliviar el dolor, pero no
consideran que sea un justificativo suficiente para poner fin de manera activa a la vida de otra
persona. Cuando el sufrimiento marca una diferencia, en conjuncién con otros factores, existe
la posibilidad de elegir no seguir brindando tratamiento médico a un paciente que claramente
no tiene ninguna esperanza de recuperarse.

:ACASO LOS MEDICOS PUEDEN DECIDIR CUANDO TRATAR Y CUANDO NO
TRATAR A LOS PACIENTES?

Los médicos estan obligados a tratar a sus pacientes de la mejor manera posible y negarse a
hacerlo puede llegar a ser equivalente a un asesinato. Sin embargo, bajo ciertas circunstancias
el médico puede tener permitido no brindar tratamiento cuando ese tratamiento no va a curar
al enfermo sino que sélo prolongara el proceso de la muerte.

(EXISTE ALGUNA DIFERENCIA ENTRE LAS FORMAS DE EUTANASIA PASIVA,
TAL COMONO BRINDAR TRATAMIENTO MEDICO, Y LOS MEDIOS PROACTIVOS
TAL COMO DESCONECTAR UN RESPIRADOR O APLICAR UNA INYECCION
LETAL?

La halaja reconoce una clara distincién entre la eutanasia activa, e incluso el hecho de facilitar
el suicidio del paciente, y el hecho de dejar pasivamente que la naturaleza siga su curso al no
brindar un tratamiento que prolongue la vida pero que no tenga ninguna esperanza de llegar
a curar a la persona. De todas maneras, si bien nunca est4 justificado desconectar un enchutfe,
bajo determinadas circunstancias no es necesario volver a ser conectado o ni siquiera colocado
en primer lugar. Estos temas son ampliamente discutidos por las autoridades, y cada caso debe
ser cuidadosamente analizado teniendo en cuenta las circunstancias individuales.
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;ACASO EXISTE ALGUNA CONDICIONBAJOLA CUAL LA LEY JUDIA SANCIONE
LA EUTANASIA?

Como ya hemos mencionado, el tratamiento médico puede no brindarse -lo que se llama
eutanasia pasiva- en aquellos casos en los cuales el paciente estd sufriendo, tiene una
enfermedad terminal y ha expresado su deseo de morir (o0 esa informacién es conocida por
su representante). No brindar aquellas cosas que constituyen necesidades basicas, tales como
oxigeno o alimento, nunca es justificable.

{LAS PERSONAS TIENEN EL DERECHO DE PONER FIN A SUS PROPIAS VIDAS?
{UNO PUEDE NEGARSE A RECIBIR UN TRATAMIENTO QUE PUEDE LLEGAR A
PROLONGAR SU VIDA?

La ley judia no reconoce que la persona tenga propiedad sobre su cuerpo; sino que ella sélo lo
tiene a su cargo para cuidarlo. Por lo tanto, la persona no tiene derecho a quitarse la vida ni
a someter a su cuerpo a innecesario dolor fisico. Sin embargo, uno puede elegir no recibir un
tratamiento médico que s6lo prolongara su sufrimiento o, por otro lado, someterse a riesgosos
procedimientos médicos que de no resultar exitosos pueden llegar a acortar su vida.

LECTURAS Y FUENTES ADICIONALES
RECOMENDADAS

www.procon.org, entry: Euthanasia - Articulos generales sobre ambas posturas en el debate
respectoa la eutanasia.

wwwijlaw.com - Articulos sobre la ley judia en relacién con la practica médica por J. David
Bleich, Fred Rosner, Abraham S. Abraham y Steven Resnicoff

www.medethicsorgil - Articulos sobre Ftica Médica Judia por Itzjak Breitowitz, Daniel
Eisenberg y Steven Resnicotf

Rab Akiva Tatz, Enfermedades Peligrosas y Terapias Peligrosas en la Ftica Médica Judia,
péginas 102-134, 218270

Rab Abraham Steinberg, M.D, Enciclopedia de Etica Médica Judia, Tema: El Enfermo Terminal
Peter Singer, Etica Practica, Capitulo 7 - La base “ética” en apoyo de la eutanasia.

Bioética Judia por Fred Rosner y J. David Bleich (editores), Capitulos 1521
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UN CASO HIPOTETICO PARA CONSIDERAR:

Un paciente de setenta y cinco anos sufre una falla en miltiples 6rganos. Los médicos
declaran que no hay ninguna esperanza de que se recupere. Su presion sanguinea se
mantiene a través de un goteo de dopamina. Si se detiene el goteo, probablemente el
paciente moriria en unas pocas horas.

Preguntas a considerar
¢:Acaso este paciente se considera un “enfermo terminal™?
:Se le puede dejar de administrar el goteo de dopamina?
{Importa el hecho de que el paciente esté experimentando un gran dolor?

:Existe alguna diferencia entre el hecho de interrumpir el goteo y no reemplazarlo cuando
se termine?
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