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Introduccion

La eutanasia es una practica que tiene sus origenes en escenarios histéricos como Romay
Grecia, se dieron los primeros criterios sobre su concepcion tedrica, desarrollandose
posteriormente posiciones a favor y en contra, adhiriéndose las creencias religiosas, que han

impactado en la misma hasta nuestros tiempos.

En Colombia, la situacion juridica de dicha figura, goza de un amplio escenario de debate,
que ha ido en creciente evolucion, tras la promulgacion de la Constitucion Politica de 1991, y los
criterios vinculantes de la Corte Constitucional y la Corte Suprema de Justicia en la materia, se
centra el tema a desarrollar dentro de la presente monografia, abordando las diferentes posiciones

a favor y en contra.

Bajo este contexto, se ha podido establecer que la Corte Constitucional mediante Sentencia
C-239 de 1997, declaro la exclusion de responsabilidad penal cuando el medico ayude a morir a
su paciente, quien padece de una enfermedad terminal y se le debe garantizar la muerte digna,
esto bajo los elementos que componen el derecho fundamental a una vida digna. Sin embargo,
luego de dicho pronunciamiento el Congreso de la Republica, no ha regulado lo concerniente a la
practica de la eutanasia, lo cual se evidencia en la Sentencia T-970 del 2014. Es decir, que bajo
los criterios determinados por la Corte el homicidio por piedad pueden ser interpretados como
una eutanasia pasiva o por omisién, lo cual es contrario a lo establecido por la misma Corte
Constitucional que permitio la eutanasia en Colombia via jurisprudencial, pero con alusion a la

eutanasia activa.
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Como quiera que la eutanasia activa y eutanasia pasiva, presentan diferencias, se puede

indagar como problema a resolver ¢cuéles son los limites en la aplicacion de la eutanasia pasiva
para no inferir fronteras legales que lleven su aplicacion a la configuracion del tipo penal de
homicidio por piedad? Este problema aln no esté resulto ya que no existe claridad sobre las
consecuencias que trae a un profesional médico la aplicacion de la eutanasia pasiva, en segundo
lugar, no existe una investigacion que se enfoque en esta problematica, en tercer lugar, son
estrechas las caracteristicas comunes entre la eutanasia pasiva y el homicidio por piedad, todo lo
anterior lleva a que la falta de claridad, la ausencia de regulacién legal, lleve a una dicotomia en
la aplicacion de la eutanasia, ya que si bien, se dice que - lo que no esta prohibido esta permitido-
encontramos que en casos como la eutanasia , se realiza una terminacion del derecho a la vida, si
afecta la falta de regulacién legal, existiendo una permisividad a nivel jurisprudencial, donde se
aclara los alcances de la eutanasia activa, pero no de la pasiva la cual esta relacionada con el

homicidio piadoso.

Para el desarrollo de esta monografia juridica se aplicara un método de investigacion
hermenéutico juridico, bajo el método exegético, que permitira determinar los limites en la
aplicacion de la eutanasia pasiva para no inferir fronteras legales que lleven su aplicacién a la
configuracién del tipo penal de homicidio por piedad, de acuerdo con los criterios legales y

jurisprudenciales vigentes en el orden juridico colombiano.

La monografia presenta la exposicion de tres capitulo, en el primer capitulo se abordara la
eutanasia como forma de terminacién de la vida, realizando un analisis frente a los antecedentes
de la eutanasia a nivel mundial, la contextualizacion histérica, el desarrollo de la eutanasia en la

época moderna, su contextualizacion y desarrollo de la eutanasia en Colombia, los criterios y el
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desarrollo jurisprudencial de la eutanasia, estos bajos los criterios de las sentencias de
constitucionalidad y de tutela, la clasificacion de la eutanasia en pasiva y activa. En el segundo
capitulo se propone un estudio en relacion con los limites minimos y maximos de la eutanasia
pasiva, se estudiara la aplicacion de la eutanasia pasiva en Colombia, planteando algunos casos
en que se ha aplicado y se abordara la tematica de la piedad como elemento o pilar fundamental
en la eutanasia pasiva. En el tercer capitulo se hara un enfoque més preciso en relacion con el
problema juridico, evaluando y analizando los limites en la aplicacion de la eutanasia pasiva

frente a la comision del homicidio por piedad.



Capitulo 1. La eutanasia como forma de terminacién de la vida

1.1 Antecedentes de la eutanasia a nivel mundial
Hablar de Eutanasia implica que se tenga que remitir a las épocas més antiguas del hombre.
En dichas etapas historicas, se encuentra el desarrollo de las teorias sobre el inicio de la vida y la

terminacion de la misma.

De esta forma, en la Grecia antigua, se concebia una concepcion en relacion con la
mitologia, donde las diosas Cloto, Laquesis y Atropo eran las encargadas de dar vida, de
determinar la duracion de la misma y de cortar el hilo de la vida en el momento apropiado. (Bont,

Dorta, Ceballos, Randazzo, & Urdaneta, 2007)

Con la invencidn de la medicina, en la Grecia Clasica, se reconoce a Hipocrates como el
padre de la medicina y el creador del denominado Juramento hipocréatico, mediante el cual se
prohibe al médico el suministro de medicamentos mortales al paciente, sin importar las veces que
lo solicite, pues la principal mision de la medicina se enmarca en la proteccion de la vida del

paciente. (Guerra, 2013, Pag. 33)

No obstante, de acuerdo con la filosofia planteada en los escritos de SAcrates y Platon,
aseguraban que una enfermedad dolorosa era una buena razén para dejar de vivir, lo que permite
inferir que concebian el suicidio asistido, cuando precisamente el padecimiento del paciente sea

doloroso e indigno. (Bont, Dorta, Ceballos, Randazzo, & Urdaneta, 2007)



Por su parte en Roma, se concebia la teoria de que el enfermo terminal que, tomada la
decision de terminar con su vida, lo hacia bajo una motivacion justificada, es decir, que en el

imperio romano hubo aceptacion a la eutanasia bajo la condicion de una enfermedad terminal.

De acuerdo con la citacion que hacen Bont, Dorta, Ceballos, Randazzo, & Urdaneta,
(2007), una evidencia de la tesis sobre la eutanasia en Roma, es la carta escrita por Atico, donde
se emplea la palabra Eutanasia y se conceptua bajo el sinbnimo de muerte digna, honestar y

gloriosa. (Pag. 1)

Durante la época del Cristianismo, se dio un cambio trascendental en relacion con la
eutanasia o suicidio, toda vez que la Iglesia Cat6lica Romana, rechazé rotundamente esta
practica, argumentando que quienes lo realizaran, no recibirian la cristiana sepultura y
posteriormente se establecio la excomulgacion, lo que permite establecer que durante siglos la
Iglesia Catolica cuestionod y sancion0 la practica de la eutanasia o suicidio como un pecado
mortal, cohibiendo a quienes practican este culto religioso, de someterse a esta practica, que

busca terminar con los dolores de una penosa enfermedad. (Guerra, 2013, Pag. 33)

Durante el Renacimiento, nuevamente la concepcidn sobre la eutanasia recobra su caracter
de morir dignamente, sin la discriminacion de la iglesia catolica, lo que permite establecer ayudas

para el paciente terminal que le permitieran una muerte digna y evitar el sufrimiento del mismo.

Sin embargo, esta practica tuvo una concepcion equivoca en el régimen nazi de Adolfo
Hitler, quien ejecuto el programa de eutanasia, como parte de su holocausto, donde considero la

raza nazi como superior, y masacroé a judios, romas (gitanos), discapacitados, y algunos grupos



eslavos (polacos, rusos), considerando, que los mismos no merecian vivir. La eliminacién se
atendio a nifios, jovenes otras comunidades, a traves de acciones de gaseamiento y luego por
inyeccion letal o sobredosis de drogas en varias clinicas dispersas por toda Alemania y Austria.

(Bont, Dorta, Ceballos, Randazzo, & Urdaneta, 2007)

El desarrollo de la eutanasia en la época moderna. La contextualizacion histdrica,
permitié evidenciar el desarrollo que ha tenido la practica de la Eutanasia desde épocas anteriores
a Cristo, y su evolucion hasta nuestros dias, siendo la misma una modalidad cuestionada bajo
argumentos religiosos que dominaron el mundo durante siglos, pero que sus teorias se han venido

desmontando, por diversas razones.

De esta forma, es preciso citar algunas legislaciones donde se ha desarrollado la practica de
la Eutanasia de diferentes formas legales. Al Respecto, se encontrd que en Estado Unidos, se han
venido elaborando diferentes posiciones, de acuerdo la normatividad de cada Estado. Por eso se
pudo establecer que en Washington desde 1991, la respuesta fue positiva frente a la practica de la
eutanasia, al igual que en California desde 1992, en Oregon desde 1994 y en Michigan a partir
del afio 1995. Sin embargo, en Estados como Oregon, se encuentran dentro de la legislacion para
la ejecucion de la Eutanasia limitaciones y luego se retrasé su implementacion debido a un
interdicto que obtuvo el “National Right to Life Committee” (Comité por el derecho nacional a
la vida). En sintesis, hoy en dia los habitantes de los Estados de Oregdn, Washington, Montana
Vermont, Colorado, California y Hawai, Nueva Jersey, y Maine, gozan de legislaciones que
permiten y reconocen el derecho a morir dignamente, bajo la practica de la Eutanasia, sin que
primen argumentos religiosos, politicos y demas, que limiten el ejercicio de la misma. (Bont,

Dorta, Ceballos, Randazzo, & Urdaneta, 2007)



Otros ejemplos en estos cambios a nivel internacional, son paises como Bélgica, Paises
Bajos, Luxemburgo y Canada, en los cuales se permite ejercer y materializar el derecho a morir

dignamente, a través de la practica de la Eutanasia.

Por su parte Suiza, presenta una particularidad en la regulacion normativa sobre el suicidio
asistido o la eutanasia, y es que en este pais, no se penaliza el suicidio asistido bajo determinadas
circunstancias, y se permite que ciudadanos de otros paises, puede practicarlo en su territorio y
morir de manera digna. En Alemania, se pudo establecer que existe un reconocimiento via
jurisprudencia, pero no existe una regulacion normativa en la que se den las disposiciones en

relacion con la eutanasia o el derecho a morir dignamente. (Diaz, 2017, Pag. 1)

En paises de sur América, como Argentina no existe la penalizacion del homicidio
eutanasico o asistido, toda vez que no se considera en dicha normatividad que el suicidio sea una
conducta penal, pero si sanciona penalmente con medidas privativas de la libertad a quien

instigue o ayude a realizarlo.

En Espafia se sanciona penalmente la Eutanasia, y asi mismo se imputa responsabilidad al
médico que proporcione los medios para ejecutarlo, considerandose como induccion o

cooperacion al suicidio. (Guerra, 2013, Pag. 33)

El Caodigo Penal de Israel prohibe terminantemente todas las conductas de los
individuos que tiendan a terminar activamente con la vida de otro. Del mismo
modo la ley judia prohibe la eutanasia y el suicidio asistido. . La eutanasia pasiva,

sin embargo, no esta penalizada. (Guerra, 2013, Pag. 33)



En el Reino Unido, se permite que las personas mayores de edad, rechacen la continuidad
del tratamiento médico, aunque el mismo reduzca sus posibilidades de vida, y para los menores
de 18 afios se autoriza continuar un tratamiento, aun contra la voluntad de los padres, pero si por
el contrario rechaza continuar con el tratamiento médico, entonces los padres podran anular la

decision.

En relacion con los pacientes que se encuentran en Estado vegetativo, se podran
desconectar, sin que se debe obtener un permiso legal, para ello. Para la ejecucion de esta

modalidad de eutanasia, se debera llegar a un acuerdo entre familiares y cuerpo medico.

1.2 Desarrollo de la eutanasia en Colombia

En Colombia por su parte, la Eutanasia se ha permeado en un sinnimero de cambios
legislativos y jurisprudenciales, en diferentes disciplinas juridicas. En este apartado, del primer
capitulo es importante mencionar que bajo la promulgacién de la Constitucion Politica de 1991,
se reconoce como primerisimo derecho fundamental la vida y por ende se penalizan las conductas
que atenten contra este derecho constitucional fundamental. Sin embargo, también se establecen
otras disposiciones liberales, como el libre desarrollo de la personalidad, la dignidad humana que
confluye diferentes derechos de primera generacion y otras libertades del ser humano, ya
adoptadas en la legislacion interna, desde el ambito de las herramientas internaciones de

proteccion a los derechos fundamentales. (Guerra, 2013, Pag. 33)



En el marco de las disposiciones de la Constitucion Politica, se dio la despenalizacion de la
eutanasia, mediante la providencia de la Corte Constitucional C-239 de 1997, bajo el estudio de
constitucionalidad del articulo 326 del Codigo Penal, donde se tipificaba la conducta de ayudar a

dar muerte a otra persona por el argumento de la piedad.

Bajo los argumentos de la Corte Constitucional, se pudo establecer en Sentencia C-239 de
1997, que el consentimiento desde el ambito del derecho penal, puede darse desde diferentes
posiciones o perspectivas, es decir, que se puede tener el consentimiento como causal de
antijuridicidad, como causal de atenuacion punitiva, o incluso como elemento necesario del tipo
penal. De esta forma, es necesario, entonces que a la hora de determinar cémo opera el
consentimiento en el homicidio por piedad y asi mismo, bajo la promulgacion de la Constitucién
Politica, es necesario que dicha interpretacion armonice con dichos postulados. (Corte

Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)

En relacion con el derecho a la vida, la Corte Constitucional afirmé que:

Desde una perspectiva pluralista no puede afirmarse el deber absoluto de vivir,
pues, como lo ha dicho Radbruch, bajo una constitucion que opta por este tipo de
filosofia, las relaciones entre el derecho y la moral no se plantean a la altura de los
deberes sino, de los derechos. En otras palabras: quien vive como obligatoria una
conducta, en funcion de sus creencias religiosas o morales, no puede pretender que
ella se haga coercitivamente exigible a todos; sélo que a €l se le permita vivir
moral plena y actuar en funcion de ella sin interferencias. (Corte Constitucional,

Sentencia C 239 de 1997)



De esta forma, esta sentencia es el criterio vinculante en el ordenamiento juridico para la
despenalizacién de la practica de la eutanasia en Colombia, amparandose la Corte Constitucional,

en los postulados que promueve el Estado Social de Derecho.

Dentro de la providencia, se declaré la exequibilidad del articulo del Cddigo Penal, pero se
introdujo el primer criterio hito para la despenalizacion de la eutanasia, al introducir al marco
juridico, una causal de exoneracion de responsabilidad en materia penal, en el caso de los
enfermos terminales en que concurra la voluntad libre del sujeto pasivo del acto. (Corte

Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)

Sin embargo, teniendo en cuenta que Colombia, tenia implementado un proceso penal
acusatorio obsoleto y que no armonizaba con los fines del Estado Social de Derecho, se promulgé
la Ley 599 del 2000, donde se tipifican las conductas que atenten contra los derechos protegidos

por el mismo Estado.

Lo que permite establecer una contrariedad de lo dispuesto por la Corte Constitucional y las
disposiciones del legislador. Pues bien, la inclusion de este tipo penal, se sustenta en el derecho a
la vida consagrado en el articulo 11 de la Constitucion Politica, asi como en el articulo 95 donde
se preceptua la responsabilidad del ciudadano por acciones humanitarias poniéndose en peligro la
vida o salud de otras personas, y el articulo 49 que establece la obligacién de cuidar la salud y la
vida, lo que implica que el legislador, promulgara dentro del Codigo Penal, sanciones para

quienes actden como sujeto activo en la conducta de suicidio por piedad.



Conforme a lo dicho, en la jurisprudencia de la Corte constitucional se mantiene una
posicion despenalizadora y en el marco juridico, una responsabilidad penal por la colaboracion en

el derecho a morir dignamente.

Bajo el escenario jurisprudencial, nuevamente se pone en polémica juridica el tema de la
eutanasia en el argumento de la Corte Constitucional, toda vez que en la providencia C.-239 de
1997, unicamente se estudié la constitucionalidad del articulo 326 del Cédigo Penal, por lo que
mediante Sentencia T-970 del 15 de diciembre de 2014, donde la Honorable Corte, fij6 una nueva
posicion, al ordenarle al Ministerio de Salud que fijara las directrices que permitieran poner en
funcionamiento en Colombia, los Comités para la materializacion del derecho a morir
dignamente. (Florez, 2016) En la providencia, la Corte sigui6 la linea jurisprudencial de la

Sentencia C-239 de 1997, establecio que:

Entre otras labores que determine el Ministerio, el comité debera acompanar a la familia del
paciente y al paciente en ayuda sicoldgica, médica y social, para que la decision no genere
efectos negativos en el nacleo familiar, ni en la situacion misma del paciente. Esa atencion no
puede ser formal ni esporadica sino, que tendra que ser constante, durante las fases de decision y
ejecucion del procedimiento orientado a hacer efectivo el derecho. Ademas, dicho comité debera
ser garante y vigilar que todo el procedimiento se desarrolle respetando los términos de esta
sentencia y la imparcialidad de quienes intervienen en el proceso. Igualmente, en caso de detectar
alguna irregularidad, debera suspender el procedimiento y poner en conocimiento de las
autoridades competentes la posible comision de una falta o de un delito, si a ello hubiere lugar.

(Corte Constitucional, Sentencia T-970 del 2014)



Bajo el mandato de la Sentencia T-970 de 2014, se establecen las directrices de la Corte
Constitucional, a través de la Resolucion 1216 del 20 de abril de 2015, del Ministerio de Salud y
de la Proteccion Social, donde se organizan los comites cientifico-interdisciplinarios para

materializar el derecho a morir dignamente, que se conformara por:

Un médico con la especialidad de la patologia que padece la persona, diferente al médico
tratante, un abogado y un psiquiatra o psicologo clinico, que seran designados por la IPS, y los
mismos no podran alegar objecion de conciencia para ejecutar el procedimiento, esto como

garantia del derecho a morir dignamente.

La resolucion contempla que la persona que decida acceder a este derecho, deberé realizar
la respectiva solicitud ante su médico tratante, quien determinara el estado de la enfermedad
terminal que padece el paciente. En el caso, de los pacientes que no tienen consciencia y no
pueden expresar su consentimiento para la realizacion de dicho procedimiento, se deberé realizar

a través de las personas que se encuentre legitimidad para expresar dicho consentimiento.

Asi mismo, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, expidid la Resolucion 004006 del 2
de septiembre de 2016, donde se promueve la creacion del Comité Interno del Ministerio de
Salud y Proteccion Social, encargado de vigilar los procedimientos que hagan efectivo el derecho
a morir con dignidad y al cual se deberan reportar todos los casos de eutanasia que se practiquen

en el pais. (Resolucion 004006 del 2 de septiembre de 2016) Dicho comité se conformara por:

El Jefe de la Oficina de Calidad, o su delegado, quien lo presidira.
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El Director de Prestacion de Servicios y Atencion Primaria en Salud, o su
delegado.

El Director de Promocion y Prevencidn, o su delegado.

El Director Juridico, o su delegado. (Resolucion 004006 del 2 de septiembre de

2016)

Por otro lado, la Resolucion 825 de 2018 del Ministerio de Salud reglamenta el
procedimiento para hacer efectivo el derecho a morir con dignidad de los nifios, nifias y
adolescentes (NNA) en Colombia, en cumplimiento de la sentencia T-544 de 2017, teniendo en

cuenta el interés superior del menor. (Ramos & Tirado, 2018)

De esta forma se enmarca en la legislacion colombiana, el desarrollo de la eutanasia, en un
paradojico proceso de despenalizacion jurisprudencial y penalizacion normativa, lo cual permite
concluir que Colombia, es un pais cobijado bajo una teoria ambigua en relacion con la eutanasia,

prohibida legalmente y despenalizada jurisprudencialmente.

1.3 Desarrollo jurisprudencial de la eutanasia

En relacién con el desarrollo jurisprudencial de la eutanasia en Colombia, ha tenido varias
decisiones importantes que han desarrollado esta figura, ofreciendo avances en la materia. En esta

concepcidn encontramos las siguientes jurisprudencias:

Sentencias de Constitucionalidad en relacién con la eutanasia en Colombia
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- Sentencia C-239 de 1997, la Corte Constitucional da luz verde a la despenalizacion de la
eutanasia, a través de la inclusion de una nueva causal que exime de responsabilidad penal en
casos determinados, a quien auxilie a otro para morir dignamente, siendo la sentencia hito en el
proceso del reconocimiento de este derecho en el marco juridico colombiano. (Corte

Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)

- Sentencia C-355 de 2006, se despenalizé el aborto en Colombia, bajo tres causales
especificas, la Corte hizo referencia al derecho fundamental a la dignidad humana,
pronunciadndose en relacion con la eutanasia y el derecho a morir dignamente, de la siguiente

manera:

El deber del Estado de proteger la vida debe ser entonces compatible con el
respeto a la dignidad humana y al libre desarrollo de la personalidad. Por ello la
Corte considera que frente a los enfermos terminales que experimentan intensos
sufrimientos, este deber estatal cede frente al consentimiento informado del
paciente que desea morir en forma digna. (Corte Constitucional, Sentencia C-355

de 2006)

Bajo dicha providencia, es clara la Corte en reiterar la obligacion que tiene el Estado de
proteger el derecho a la vida, pero también de que el mismo debe armonizar con el respeto por la
dignidad humana y las libertades personales del mismo, lo que implica que los enfermos

terminales puedan gozar de una muerte digna y terminar su sufrimiento.
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- Sentencia C-233 de 2014, la Corte Constitucional, hace una revision sobre el proyecto de
ley No. 138 de 2010, que buscaba regular lo concerniente a la muerte digna, de pacientes con
enfermedades terminales, cronicas, degenerativas e irreversibles en cualquier fase de la
enfermedad de alto impacto de la calidad de vida, se enfatiza que las objeciones al proyecto de
ley, se fundamentan en que cuando se trata de la terminacion del ciclo de vida de las personas que
se encuentran en estado de muerte cerebral, la decision de la prolongacion o no de la vida del
paciente, debera ser concertada con la familia, de acuerdo con la primera decision tomada por la

Corte en Sentencia C-239 de 1997.

En la misma providencia, la Corte reitera el caracter de fundamental del derecho a morir

dignamente, y concluye que el proyecto de ley en estudio es inconstitucional, debido a:

“la regulacion concierne a derechos fundamentales, tiene, a su turno, un
componente de restriccion o limitacion voluntaria a la vida que ha sido catalogado
como uno de los més trascendentales, si no el mas trascendental. (...) esta en juego
la irreversibilidad de la vida y, por ende, el rigor con que debe surgir la
determinacion en torno al derecho a morir dignamente, aun respecto a la eutanasia
pasiva previamente declarada por la persona” (Corte Constitucional, Sentencia C-

233 de 2014)

De esta manera, la Corte Constitucional, ha sido clara en establecer que cuando se trate de
legislar en relacién con este derecho, las normas no podran tener limitaciones o restriccion a la
voluntad de morir dignamente, y tampoco a que se desconozcan los derechos ya reconocidos en

el ordenamiento juridico colombiano.



13

- Sentencia C-327 de 2016, la Corte Constitucional, afirmé que la decision de como se
enfrenta la muerte adquiere un nivel de importancia de caracter decisivo para los enfermos
terminales, ya que al no poder ser curado, no puede optar entre la muerte y més afios de vida
digna, sino, entre morir en condiciones que él escoge, 0 morir poco tiempo después en

circunstancias dolorosas y que juzga indignas. (Corte Constitucional, Sentencia C-327 de 2016)

Sentencias de tutela en relacién con la eutanasia en Colombia

En materia de tutela, la Corte Constitucional, ha promulgado varias providencias, que
enmarcan especial importancia en el tema de la Eutanasia. Entre ellas encontramos la Sentencia
T-493 de 1993 y la Sentencia T-970 de 2014, donde en razén de los criterios que componen el
derecho al libre desarrollo de la personalidad y la autonomia personal, para lo cual exige pericia 'y
capacidad del psicologo a psiquiatra tratante, para que se le permita a aquellas personas que
padecen una enfermedad terminal materializar su autonomia individual y a traves de su

consentimiento informado garantizar al paciente que desea morir en forma digna.

- Sentencia T-970 de 2014, la Corte Constitucional concluyo que el derecho a morir

dignamente, implica que:

(i) La enfermedad sea calificada por un experto como terminal y debe producir
intenso dolor y sufrimiento; (ii) el consentimiento de la persona que solicita la
muerte asistida sea libre, informado e inequivoco y; (iii) se atiendan ciertos

criterios a la hora practicar procedimientos cuyo propoésito sea el de garantizar el
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derecho fundamental a la muerte. (Corte Constitucional, Sentencia T-970 del

2014)

- Sentencia T-132 de 2016, donde la Corte Constitucional, establecié parametros en
relacion con el derecho a un diagnostico efectivo como una de las facetas del derecho a la salud y

al respecto, hizo precision:

El derecho fundamental a la salud, definido como la facultad del ser humano de
mantener la normalidad orgénica funcional, fisica y mental, debe garantizarse en
condiciones de dignidad. Para dicho fin, la persona tiene derecho a contar con

un diagndstico efectivo, esto es (i) una valoracion oportuna sobre sus dolencias,
(ii) la determinacion de las enfermedades que padece y, (iii) el procedimiento
médico especifico a seguir para el restablecimiento de la salud. Al mismo tiempo,
la atencidn en salud debe atender el principio de integralidad, de tal forma que a
los usuarios les sean suministrados todos los servicios ordenados por el médico

tratante. (Corte Constitucional, Sentencia T-132 de 2016)

- Sentencia T-322 de 2017, la Corte Constitucional, reitera su posicion frente a la vida

digna y su implicacién de morir dignamente. Al respecto, en la referida jurisprudencia, indicé:

Es deber del Estado proteger el derecho a la vida de los ciudadanos, de forma tal
que puedan llevar una existencia compatible con la dignidad humana y el derecho
al libre desarrollo de la personalidad. En tal sentido, el derecho fundamental a

vivir dignamente implica entonces el derecho a morir dignamente.
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Bajo dichos criterios, encontramos como en Colombia, via jurisprudencia, se encuentra un
amplio desarrollo y reconocimiento al derecho a morir dignamente y la regulacion de la eutanasia
como mecanismo para la materializacion de dicho derecho, siendo en diferentes ocasiones la
Corte Constitucional, la entidad encargada de exhortar al Congreso de la Republica, para que
legisle en la materia, y permita que los ciudadanos gocen de este derecho, sin limitaciones

legislativas.

1.4 La Eutanasia Activa y la Eutanasia Pasiva.

Dentro del contexto de la eutanasia, existe una clasificacion doctrinal, juridica y
jurisprudencial, que responde a dos modalidades. La primera de ellas, a la Eutanasia Activa que
permite la ayuda a generar el desenlace de la muerte al paciente a través de medios o
herramientas, mientras que la Eutanasia Pasiva, se configura bajo la omision en el suministro de

tratamientos, procedimientos o medicamentos para acelerar el proceso de fallecimiento.

En el presente apartado, pretendemos realizar una contextualizacion, de cada una de ellas,

desde el aspecto doctrinal, legal y jurisprudencial.

Eutanasia Activa. En la doctrina juridica, se han dado algunos preceptos en relacion con
la conceptualizacion de la eutanasia activa. Al respecto es preciso cita a Serrano, (2001) citado
por Guerra, 2013, quien conceptual esta figura como la accion positiva provoca la muerte del

paciente. (Pag. 12)
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De esta forma, la eutanasia activa es la modalidad en la cual se le presta al paciente una
ayuda efectiva por parte de un profesional de la medicina y que tiene como objetivo poner fin al
sufrimiento de una penosa enfermedad a través de la muerte. La misma configura en Colombia,
una de las formas en las cuales el paciente puede incoar su derecho a morir dignamente. (Lozano,

2009)

Desde la concepcion doctrinal de Silva, (2004), la eutanasia activa directa es aquella
considerada como una verdadera eutanasia, toda vez que consiste en la eliminacion deliberada de

la persona basada en una peticion formal. (Pag. 12)

Como se ha expuesto, el tema de la eutanasia en Colombia, ha sido debatido en el escenario
jurisprudencial, lo que conlleva a que su clasificacion también se defina dentro del mismo
contexto. De esta manera, la Corte Constitucional mediante Sentencia T-970 de 2014, ha definido

la eutanasia activa como:

Sera activa o positiva (accion) cuando existe un despliegue médico para producir
la muerte de una persona como suministrar directamente algun tipo de droga o
realizando intervenciones en busca de causar la muerte. (Corte Constitucional,

Sentencia T-970 del 2014)

La misma, se encuentra despenalizada y permitida en Colombia bajo los pardametros de la
Corte Constitucional en Sentencia C-239 de 1997, y que aplica a enfermedades incurables. Sin
embargo, establece la Corte, que no siempre se trata de enfermedades que causan la muerte a

corto o mediano plazo, y por lo tanto se debe analizar el deterioro de la calidad de vida y la
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afectacion al derecho fundamental a la dignidad humana, para poder determinar la aplicacion de

la este mecanismo.

Eutanasia Pasiva. Por su parte, la Eutanasia pasiva es de las mas comunes formalidades, y
consiste en dejar morir de manera intencional al paciente, a través de la omision de los cuidados

necesarios para preservar la vida. (Guerra, 2013, Pag. 33)

En otra vision doctrinal, bajo la misma teoria, se establece que la Eutanasia Pasiva:

Consiste en una omision del tratamiento que lleva implicito, causar la muerte;
ejemplo: la abstencién o suspension terapéutica. La primera consiste en no iniciar
el tratamiento; la segunda se basa en la suspension del tratamiento iniciado, ya sea
que no se trate la afeccion inicial o, que no se trate la enfermedad emergente que

surja coetanea a la principal. (Campos, Sanchez, & Jaramillo, 2001, Pag. 1)

En la doctrina de Royes, (2011), la eutanasia pasiva surge en la medicina moderna, y se
materializa cuando se suprime en tratamiento médico que se sigue con la persona enferma,
causando con dicha interrupcion la muerte de la persona. Es decir, que dicha modalidad, consiste
en dejar morir a la persona, cuando no existen herramientas 0 mecanismos para mantenerlo con

vida digna, sino, con vida Unicamente bioldgica. (Pag. 11)

En palabras de Rodriguez, (2011) esta modalidad de eutanasia es también un forma de dejar

morir al paciente, bajo el pedido del mismo, y parte de no aceptar la realizacion, continuidad o
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implementacion de tratamientos para prolongar la vida, sino, que por el contrario se interrumpe.

(Pag. 22)

En palabras de la Corte Constitucional, la misma se define como:

La eutanasia es pasiva 0 negativa (omision) cuando quiera que, la muerte se
produce por la omision de tratamientos, medicamentos, terapias o alimentos. En
este tipo de eutanasia, la actuacion del médico es negativa pues su conducta es

de “no hacer”. En otras palabras, se culmina todo tipo de actividad terapéutica para
prolongar la vida de una persona que se encuentre en fase terminal. (Corte

Constitucional, Sentencia T-970 del 2014)

Asi las cosas, la Eutanasia pasiva es entonces una accion omisiva, o el dejar de hacer, y que
tiene como finalidad causar la muerte del paciente, que padece enfermedades terminales o
dolorosas que le impiden calidad de vida y vulneran el derecho a la dignidad humana de la

persona.



19

Capitulo 2. Limites minimos y maximos de la eutanasia pasiva

2.1 Aplicacién de la Eutanasia Pasiva en Colombia

En Colombia, se ha reconocido jurisprudencialmente la préctica de la eutanasia, como una
forma de garantizar que la persona en determinadas circunstancias, acceda a su derecho a morir
dignamente. Como se estudié en el primer capitulo, existen legalmente tres formas de
materializar dichos derechos, y estan son el acceso a cuidados paliativos, la eutanasia pasiva y la

eutanasia activa.

Al respecto de la problematica planteada en la monografia, en este capitulo se busca
abordar el contexto de la eutanasia pasiva, definida por la Corte Constitucional, de la siguiente
forma:

La eutanasia es pasiva o negativa (omisién) cuando quiera que, al contrario de la
activa, la muerte se produce por la omisién de tratamientos, medicamentos,
terapias o alimentos. En este tipo de eutanasia, la actuacion del médico es negativa
pues su conducta es de “ro hacer”. En otras palabras, se culmina todo tipo de
actividad terapéutica para prolongar la vida de una persona que se encuentre en

fase terminal. (Corte Constitucional, Sentencia T-970 del 2014)

Esta modalidad, se enmarca dentro de la omision de continuar con el tratamiento médico,
que retrasa la muerte del paciente y cuando se cumplan determinadas condiciones de la

enfermedad, la pérdida de calidad de vida y afectacion a la dignidad humana.
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Bajo este escenario, la eutanasia pasiva se aplica bajo dos modalidades, la primera bajo, la
omision de continuar con el tratamiento y la segunda, con la omisién de iniciar un tratamiento
que prologue artificialmente la vida o la suspension una vez iniciado. De esta forma, el primer
caso se daria, dejando de aplicar medicamentos o tratamientos y el segundo cuando se desconecta

de los aparatos que lo sostienen en vida. (Campos, Sanchez, & Jaramillo, 2001, Pag. 1)

En este contexto, encontramos que la eutanasia pasiva se fundamenta en la limitacién de la
prolongacidn del tratamiento o la interrupcion de la actuacion médica. De acuerdo con la

doctrina, en la eutanasia pasiva se dan los siguientes presupuestos:

La primera que se denomina supresion del tratamiento, lo que quiere decir que se da en
casos cuando se elimina la ventilacion mecéanica o asistida, los reanimadores, los cuidados UCI.
En dicha circunstancia, prima la omision. En el segundo presupuesto doctrinal, se precisa si la
omision de retirar el tratamiento ya iniciado, puede constituir una conducta penal, sin embargo, la
mayoria de doctrinantes, acogen la teoria de ausencia de responsabilidad penal en dichos casos,
basandose en que la norma penal no puede pretender garantizar la incolumnidad de la vida, en
condiciones minimas de calidad. Y el tercer supuesto, donde se plantea la tesis del comunis
opinnis, donde se omite la instalacion de tratamientos terapéuticos ya iniciados y considerada

como una conducta atipica en materia penal. (Campos, Sanchez, & Jaramillo, 2001, Pag. 1)

En Colombia, la doctrina de la Corte Constitucional ha adoptado la figura de la eutanasia
pasiva, como lo hemos evidenciado a través de sus diferentes providencias, reconociendo la

legalidad de esta practica en el escenario juridico colombiano.
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Sin embargo, bajo la Sentencia T-970 de 2014, se reconoce esta modalidad en el Estado
colombiano, como un mecanismo para garantizar el derecho a la muerte digna. En sintesis, la
practica en Colombia, se encuentra debidamente reconocida en el albor juridico, pero no se

encuentra abundante literatura al respecto, siendo mas estudiada la eutanasia activa.

Casos y cifras en que se ha aplicado eutanasia pasiva. La eutanasia pasiva, se aplica de

acuerdo con la doctrina desde diferentes contextos o0 modalidades.

- Rechazo al tratamiento vital. La primera de ellas, es conocida como el rechazo del
tratamiento vital, en la que el paciente se le reconoce el derecho a escoger entre rechazar el
tratamiento vital que le permite continuar con su ciclo de vida, o impedir que se dé o continle
con el ya iniciado. En este debe primar el pleno consentimiento de la persona a través de un
consentimiento informado, en el cual rechaza el tratamiento toda vez que le suministrara un

sufrimiento innecesario, al no existir probabilidades de prolongar la vida en condiciones dignas.

- Interrupcion del tratamiento en pacientes clinicamente muertos. En esta segunda situacion,
se da cuando la persona ha sido declarada clinicamente como muerta, y se procede a realizar la

desconexidn del tratamiento que lo mantiene con vida, bajo el consentimiento de la familia.

- Estados vegetativos del paciente. El tercer caso se da cuando el paciente se encuentra en
estado vegetativo, en el la determinacion de la instauracién del tratamiento o su continuidad
quedan supeditadas a la voluntad de los familiares o del médico, toda vez que el paciente no

puede expresar su consentimiento. (Campos, Sanchez, & Jaramillo, 2001, Pag. 1)
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- Eutanasia en casos de pacientes con incapacidad. En este caso, se da para pacientes
incapaces en estado critico, que no han entrado a la fase de muerte cerebral. En este caso sostiene
la teoria dominante, que cuando la enfermedad incurable ha llegado a su fase terminal, la
prolongacion del tratamiento — aunque no haya ocurrido muerte cerebral — objetiviza al paciente
y viola su dignidad pues supone una modalidad de distanasia. (Campos, Sanchez, & Jaramillo,

2001, Pag. 1)

- Supuesto de interrupcidn en el tratamiento de neonatos con malformaciones graves. Otra
situacion de eutanasia pasiva, se da en la interrupcién del tratamiento de neonatos con
malformaciones graves, donde se puede dar la omision del tratamiento médico. En Colombia,
ocurre bajo el desarrollo de dos de las tres modalidades legales de aborto, y en este caso especial,

cuando se encuentra en grave peligro la vida de la madre o el neonato.

En Colombia, existe pleno reconocimiento de estas practicas, sin embargo en cifras
consultadas al Laboratorio de Derechos Economicos, Sociales y Culturales, se puedo determinar

la siguiente informacion determinante:

1. Desde el afio 2015 cuando se dio la primera reglamentacion dela eutanasia en
Colombia, se han llevado a cabo 94 casos, en los cuales prima la practica de la
eutanasia activa, es decir, ayudar a morir al paciente a traves de medios como
inyecciones 0 medicamentos que terminen con el ciclo de vida del paciente.

2. Hasta el momento, no se han llevado a cabo dichos procedimientos en adolescentes,

nifos o nifias, a pesar de establecerse un reconocimiento jurisprudencial en la materia.
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3. De las cinco solicitudes que se presentan, solo se ejecutan dos, y se llevan a cabo
alrededor de 17 dias después.

4. EI 89% de las eutanasias activas realizadas, se han practicado en pacientes con
diagndstico de cancer. (Correa, 2016)

5.

2.2 La piedad como elemento o pilar fundamental en la eutanasia pasiva

En Colombia se ha venido discutiendo el tema de la Eutanasia desde décadas atras. Sin
embargo, como lo hemos venido sefialando, se impone la despenalizacion de su practica a partir
de la Sentencia C-239 de 1997, como parte de un proceso de construccién del Estado Social de

Derecho y las promulgaciones de la Constitucion Politica de 1991.

Dicha Sentencia de Constitucionalidad, entra a evaluar la armonizacion del articulo 326 del
Cadigo penal con las disposiciones de la Constitucion Politica, sancionando con pena privativa
de la libertad, la conducta del homicidio por piedad. La decisidn de la sentencia, declaré la
exequibilidad del articulo, pero incluyo en el ordenamiento juridico una causal de exclusién de
responsabilidad al personal médico, que bajo unas circunstancias especificas realizara el

homicida por piedad, estableciendo como requisitos para la misma, los siguientes:

- Que el sujeto que se sometia al procedimiento fuera un enfermo terminal,
- Que el sujeto estuviera bajo un intenso sufrimiento o dolor;
- Que el sujeto hubiera solicitado, libremente y en uso de sus facultades mentales,

la realizacion del procedimiento;
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- Que dicho procedimiento lo realizara una persona calificada, preferentemente un

médico. (Corte Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)

De esta manera, se reconoce en Colombia el homicidio por piedad legal, siempre y cuando
se dé bajo los requisitos establecidos por la Corte Constitucional, debido a que este tiene una
motivacion subjetiva determinada en eliminar el sufrimiento, el dolor o el padecimiento ajeno.

(Corte Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)

De la misma forma, la Corte Constitucional aclara que el derecho penal, se enmarca bajo un
caracter subjetivo, fundado el concepto de culpabilidad, donde priman dos elementos. El primero
de ellos la voluntad del sujeto activo en relacion con la conducta ilicita, y el segundo la relacion

del nexo de causalidad entre la accion y el resultado.

Bajo estas circunstancias, se establece la piedad como un elemento de especificidad, que

permite la justificacion de la existencia de una pena menor para el delito.

De acuerdo con la Corte Constitucional, en Sentencia C-239 de 1997, la piedad es:

La piedad es un estado afectivo de conmocion y alteracion animica profundas,
similar al estado de dolor que consagra el articulo 60 del Cédigo Penal como
causal genérica de atenuacion punitiva; pero que, a diferencia de éste, mueve a
obrar en favor de otro y no en consideracion a si mismo. (Corte Constitucional,

Sentencia C 239 de 1997)
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Conforme a los argumentos expuestos, la piedad configura en el marco de la tematica de
estudio, un argumento de exclusion de responsabilidad en materia penal, cuando se usa para
ayudar a dar muerte partiendo de la necesidad de que cese el dolor y el sufrimiento de la persona.
No obstante, se encuentra mayor desarrollo de la figura en el escenario jurisprudencial, siendo la
norma limitativa o escasa en la promulgacion de criterios que enmarquen la configuracion de la
piedad, en situaciones como la eutanasia y que permita mayor seguridad juridica al momento de

practicarse la eutanasia bajo este fundamento.
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Capitulo 3. Limites en la aplicacion de la eutanasia pasiva frente a la comisién

de homicidio por piedad.

3.1 El homicidio por piedad

El homicidio por piedad y su configuracion dogmatica. Al hablar de homicidio por
piedad, en el escenario dogmatico, es importante remitirnos al desarrollo que se hace en la

Sentencia C-239 de 1997 en relacion con el mismo.

El homicidio por piedad es una conducta que se encuentra tipificada en el derecho penal
colombiano, a través de la Ley 599 del 2000, en el articulo 106, y que consiste en la accién de
matar a otro por piedad, para poner fin a intensos sufrimientos provenientes de lesion corporal o

enfermedad grave e incurable. (Ley 599 del 2000)

En Sentencia C-239 de 1997, la Corte Constitucional, asegura que este tipo penal, es la
acciéon motivada de poner fin a los intensos sufrimientos de otro, y doctrinalmente se ha conocido
como homicidio pietistico o eutanasico. Dentro de la providencia, se asegura que el fundamento

de la disminucién de la sancion penal, se sostiene bajos los siguientes elementos:

Quien mata a otro por piedad, con el propdsito de ponerles fin a los intensos
sufrimientos que padece, obra con un claro sentido altruista, y es esa motivacion la
que ha llevado al legislador a crear un tipo autbnomo, al cual atribuye una pena
considerablemente menor a la prevista para el delito de homicidio simple o

agravado. (Corte Constitucional, Sentencia C 239 de 1997)
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Y sobre los elementos subjetivos de la conducta, asegura la Corte Constitucional:

Es claro que para que se configure esta forma de homicidio atenuado no basta el
actuar conforme a un sentimiento de piedad, ya que es necesario que se presenten
ademas los elementos objetivos exigidos por el tipo penal, a saber, que el sujeto
pasivo tenga intensos sufrimientos derivados de lesion corporal o enfermedad
grave o incurable.

En el homicidio por piedad, tal como esta descrito en el Cédigo Penal, el sujeto
activo no mata por desdén hacia el otro sino, por sentimientos totalmente
opuestos.

El sujeto activo considera a la victima como una persona con igual dignidad y
derechos, pero que se encuentra en una situacion tal de sufrimiento, que la muerte
puede ser vista como un acto de compasion y misericordia.

En un Estado Social de Derecho las penas tienen que guardar una razonable
proporcionalidad con el grado de culpabilidad del acto, y no sélo con la gravedad
material y objetiva de la lesion al bien juridico. (Corte Constitucional, Sentencia

C 239 de 1997)

Similitudes y diferencias entre el homicidio por piedad y la eutanasia pasiva. Conforme a
los elementos estudiados, es posible considerar algunas diferencias en relacion con la eutanasia

pasiva y el homicidio por piedad.

Lo primero que debemos establecer es que de acuerdo con las indicaciones de la doctrina y

la jurisprudencia, la eutanasia pasiva se remite a la omision de tratamientos médicos que permitan
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continuar la vida del paciente, tales como desconectar de un ventilador artificial y demas,
mientras que el homicidio por piedad se adapta a una conducta de accion, en el cual se mata a

otro por piedad.

Respecto, a la regulacion de ambas, el homicidio por piedad, constituye una conducta
tipica, de la cual se deriva una consecuencia penal, establecida mediante lo preceptuado en el
articulo 106 del Cdédigo Penal, y que presenta atenuacion, debido a que permite el ejercicio del
derecho a morir dignamente. Mientras que la eutanasia, es una practica omisiva, que no se
encuentra tipificada en el derecho penal, sino, reconocida en el marco jurisprudencial, y que

también permite poner fin al sufrimiento de un paciente, pero sin que medie un proceso penal.

En la eutanasia pasiva, es licito dejar de suministrar los medicamentos, procedimientos o
tratamientos al paciente, una vez medie la voluntad propia o la de sus familiares, cuando este no
pueda expresarse, mientras que en el homicidio por piedad debe existir el consentimiento y la

conducta es ilicita.

En ambos tipos de conductas, se requiere que el sujeto pasivo sea un paciente terminal,
pero en la eutanasia pasiva, se extiende este requisito, a pacientes en estado vegetativo, pacientes
con enfermedades degenerativas que les impiden una mejor calidad de vida y vulneran su

derecho a la dignidad humana, por muerte cerebral o incapaz con enfermedades terminales.

Otra caracteristica importante es que, en el homicidio por piedad, media este elemento

subjetivo, mientras que, en la eutanasia pasiva, no se requiere, puesto que la omision esta a cargo
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del personal médico, que omite continuar con el procedimiento para alargar el ciclo de vida del

paciente.

Y finalmente, el médico que actda omisivamente se encuentra plenamente facultado para

hacerlo en el marco juridico, mientras que el sujeto activo del homicidio por piedad no.
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Conclusiones

En aplicacion al andlisis llevado a cabo en la monografia, hemos establecido las siguientes

conclusiones:

Colombia, presenta ante el mundo una legislacién en relacién con la eutanasia, ambigua y
sin resolver diferentes aspectos, que impiden que hoy en dia los pacientes puedan acceder de
manera efectiva al derecho a morir dignamente, puesto que la legislacién es poca y los vacios
normativos abundan, por causa de la actitud omisiva del legislador, para regular finalmente
situaciones de gran debate juridico y que implican la proteccién de derechos fundamentales, tales
como la eutanasia y el derecho a morir dignamente, lo cual evoca a una recomendacion en
relacion con la necesidad de regular estos instrumentos de manera precisa y clara en el marco

juridico colombiano.

De la misma, forma, encontramos que respecto a la eutanasia pasiva, existe ausencia de
literatura y normatividad al respecto, puesto que solo se dieron algunas precisiones en materia
jurisprudencial, y en la doctrina muy pocas concepciones, lo cual nos lleva a reconocer que esta

figura, merece nuevas discusiones y mayor regulacién normativa.

Respecto a la pregunta formulada en la monografia, se puede concluir que respecto a la
eutanasia pasiva, existen criterio claros, en los cuales median elementos que limitan, que se pueda
trasgredir al escenario del tipo penal de homicidio por piedad, toda vez que la legislacion y la
jurisprudencia, han dado claridad de las formalidades para constituir este tipo penal. Sin

embargo, es cierto que con la ausencia de legislacion y criterios claros sobre la eutanasia pasiva
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en Colombia, se pudiese trasgredir aspectos de una conducta sobre la otra, al no existir una
normatividad precisa y clara sobre la eutanasia pasiva, lo que implica la necesidad, de que el
legislador de claridad en materia de eutanasia pasiva, ya que en el homicidio por piedad, se han
dejado fundamentados los criterios juridicos y jurisprudenciales, que ponen limites y alcances de
su ejecucién, en relacion con los requisitos para su configuracion, sus elementos, tu tipificacion
penal, sus consecuencias juridicas y demas aspectos que componen esta conducta antijuridica en

el ordenamiento juridico colombiano.
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