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PREAMBULO 

Desde la más remota antigUedad, cuando se -­

confunden las fronteras de la mitología y la historia,-­

ha sido~humana preocµpaci6n el lograr combinaciones a b~ 

se de partes del cuerpo pertenecientes a diversas espe-­

cies ~nimales, entre si o en yuxtaposici6n con elementos 

del cue~po humano, Así como ejemplos de esos compuestos, 

estála Esfinge, cabeza de ~ujer y cuerpo de le6n; los--­

Pegasos, cabal~os provistos de alas descomunales; Los S! 

tiros, cuya mitad inferi.or correspondía al mac~o cabrío­

y la superior de hombre con testa cornamentada; La li'.edu­

sa., momstruosa criatura con cabeza de rr.ujer cuya melena­

está formada pro inumerables serpientes, afilados dien-­

tes de cobre, manos de bronce y cuerpo cubierto de duri­

simas escamas; el Centauro, con cuerpo de equino y cab~ 

za de hombre; La Quimera, extraordinaria composici6n con 

cuerpo de cabra, cabeza de león y cola de drag6n, y, pa­

ra no ser demasiado prolijos, la Sirena, con bellísimo-­

busto de mujer y cuerpo de ave ( 1) 

(1).- Comdnrrente se piensa que las Sir~nas tenían medio­
cue~po\ de mujer y la otra mi tád de pez' basados en l~ --:­
impropia represehtaci6n que ~e~l~lé!-shi~i'efon algunos ar­
tistas de la antigüedad quiene ~e 'apby~ron en la descriE 
ci6n henha por Horacio e"1' su A, e Poético, de una' mujer­
hermosa cuyo cuerpo temina en p~zº Si~ embargo las Sire­
nas propia~ente tales-son descritas ~or Circe ~·Ulis~s-­
con la mitad in~erior del cuerpo de ave en el Canto XII­
de la Odisea.-Diccionario Enciclopédico' Salvat.-Octava-• 
~dici6n. Tomo XI•- Págin~ 687. 
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Mediante las imaginarias corrposiciones antes 

mencionadas, los seres humanos han tratado de superar d! 

terminad9-s deficiencias o debilidades de, los órganos que 

son propios de una especie, adecuándole los de otra u --­

otras con las que se supera la malformación o la inepti­

tud física para ¡:¡.cometer empresas qu~, si fantásticas en 

la mayoría de los casos, no por eso dejaron de ser y aún 

ron profundamente anheladasº El hombre siempre ha.'querido 

alcanzar la superación, de sus propias limitaciones y -­

así ha inventado seres que según las necesidades funda-­

mentales de la etapa histórica de qus se trate, puedan-­

realizar la satisfacción de ellas y para tal efecto no -

ha sido óbice el tomar elemantoa que no sean connatura-­

les a una especie dadaº si con esos elementos se adecúa­

al ser .c:reado para lograr las finalidades p_ropuestas. 

No considero necesarioas mayores explicacio­

nes al respecto, sin embargo cabe mencionar como presen­

cia de la preocupación ya aludid~, el· hecho de que toda­

vía en nuestros días se presenten en las ferias popula--· 

res espectáculos de ilusión óptica en los que se exhiben 

a la.mujer serpiente, el hombre lagarto, al niño tortuga, 

etc., figuras que corresponden al generalrr.ente se-0ret~. -

anhelo del hombre para poder realizar conbinaciones, --­

yuxtaposiciones, in~ertos, trasplantes de diversas par-­

tes de distintos cuerpos animales ya sean éstos raciona-
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les o irracionales. 

Es al hombre de nuestra ~poca al que ha toe~ 

do plasmar su quimera- como ilusi6n, que no mítico enge~ 

dro-al poder realizar el trasplante de organos y la com­

binaci6n de partes de diferentes especies valiendose no­

de las hermosas descripciones del literato ni de las ma­

nos artísticas y hábiles del cirujanc, quien con accio­

nes maravillosas supla las deficiencias de un 6rgano en­

fermo, mediante el trasplante de otro sano, pero que en­

esa actividad que nos pasma, realiza al fin y al cabo -­

conducta humana, en sí misma considerada y en relaci6n 

con sus pacientes, sean éstos donantes o receptores de 

una parte del cuerpo humano o irracional, por lo que esa 

cdnducta debe estar vigilada y regulada por normas jurí­

dicas, aspectos este ~ltimo al que va encaminado el pre­

sente trabajo. 

Este estudio lo he desarrollado siguiendo el 

curso de las noticias que tuve de las reflexiones que 

surgieron como consecuencia de ellas. Tales informacio­

nes fueron casi siempre imcompletas y a veces-dado su -­

origen periodístico-imprecisas o superficiales; inclu--­

sive, los acontecimientos se has desarrollado en una se­

rie de etapas de sucesión vertiginosa, que el observador 

se encuentra obligado a seguir, tomando los datos de co-
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nocimiento de la fuente a su alcance, cualquiera que --­

ella sea. 

Antecedentes y argumentos de esta laya no 

por simples menos sugerentes-encuentran numerosisimos 

puntos de apoyo en la mito1ogía y en la leyenda, es de-­

cir, en la ficci6n pura y en ese campo de la historia -­

que toma, en diversas proporciones, elementos de la rea­

lidad y de la fantasia. En efecto, la imaginación no r~ 

conoce otros límites que la capacidad propia de los hom­

bres que la hechan a volar y hurr.anos de otras épocas im~ 

ginaron y previeron situaciones que en un tiempo se ant~ 

jaron fantásticas, per0 que la ciencia y la tecnología -

de nuestros días han hecho realidad para fundamentar la­

contundente sentencia De Bakey-otro de los célebres car­

diodirujanos-acerca de que "todo lo que es capaz de ima­

ginar el hombre, tarde o temprano, es pacaz de realizar­

lo", optirrista afirmaci6n a la que sin embargo, no se -­

puede a tri buír de .verdad c:¡i.bsoluta. 

Además de la indudable fascinaci6n que los -

trasplantes han ejercido sobre la mente humana, no me--­

nos cautivador ha sido todo lo concerniente al corazón.­

Las orgías de Dionisia y los Ritos Religiosos de los ~­

antigi.;.os pobladores de Anáhuac son ejemplos, entre mu--­

chos que la historia ha recogido, que atribuyen una muy-
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especial categoría a la viscera cardiaca. Las referen 

cias Biblicas, las obrras Shekespeareanas y, en fin, la 

literatura de todos los tiempos, revelan siempre un con­

cepto mistoco o mágico del corazón, reiterado en toda i~ 

dole de expresiones religiosas, artísticas y aQn cienti­

ficas de la actividad humana. Dicho concepto sigue moti­

vando a l~s generaciones presented y de él, muy probabl~ 

mente, no se han liberado los connotadod cirujanos de n~ 

estros días. 

El humano anhelo para lograr los trasplan--­

tes ~ la preponderancia que justificadamente o no se da­

al corazón, tienen un punto culminante en diciembre de--

1967 y en los primeros meses del siguiente año, cuando-­

el profesor Chiristian Neethling Barnard y su equipo del 

hospital Groote Shuur de El Cabo, Sud Africa, realizan -

las dos intervenciones quirúrgicas periodísticamente ca­

lificadas de "históricas", trasplant;:ndo corazones de un 
1 

ser humano a otro y cuando los profesores Shumway y 

Kantrowi'tz, en los Estados Unidos de Norteamérica, poco.s 

días despues, realizan operaciones similares por cuanto­

al objetivo propuesto. 

Tan audacees y hasta e~tonces insólitas ope­

raciones; tuvieron por resultado que sólo uno de los be­

neficiarios sobreviviera a la étapa critica, a pesar de-
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las precausiones y cuidados de que fueron rodeados los-­

pacientes; sin embargo los trasplantes dieron lugor a un 

conci~~.o de elogios y a una ola de protestas consecuer­

tes de las reflexiones o reservas mentales prevalecien-­

tes en los Colegios Médicos de diversos paises, princi-­

palmente Francia, Alemania, la U.R.S.S. y en los rr.ismos­

Estados Unidos de Norteamérica. Los juicios adversos se 

pusieron de manifiesto y alcanzaron algidez sobre todo 

cuando se habl6 de nuevos trasplantes a efectuar en un 

futuro inmediato. La idea de una sana y prudente emula­

ción, bien preparada de antemano en beneficio de la cie~ 

cia y del enfermo a quien se trataba de salvar, se enco~ 

tr6 oscurecida y desnaturalizada ante las acusaciones -­

que calificaron de "carrera en busca de la notariedad" o 

de rivalidac, en tanto que los problemas morales y de é­

tica profesional se ponían de relieve y constituían mat~ 

ria de debate de amplitud cada vez mayor ante la emoción 

provocada por un desarrollo tecnológico excesivamente ra 

pido y espectacular. 

En cada etapa se plantean nueva·s cuestiones­

y se hace una poca más de luz. El trabajo es arduo por­

que las discusiones a menudo se bnsan en informaciones -

insuficientes y muchas veces injustamente tendenciosae, 
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derivadas de la universal "querella entre l~s antiguos y 

los modernos", que llega a su paroxismo cuando,correspon 

diendo a la invitación de los médicos de El Cabo,un gru 

po de cardiólogos,cirujanos e inmunologos franceses, ha­

ciendo gala de recto juicio,llegaron a informarse en el­

lugar de los hechos y en contacto directo con los médicos 

del equipo Barnard acerca de la preparación,técnicas em­

pleadas,riesgos circunstancias,esparanzas y evolución de 

las operaciones realizadas. Cuando regresó a Europa la -

comitiva de médicos,emiti6 una declaraci6n pública hecha 

con plena competencia y con total lealtad intelectual,de 

tal suerte que,desde el punto de vista médico,despej6 

las dudas relativas al caracter científico de los trans­

plantes y de~ control de los factores concurrentes a 

ellos, con lo que se abri6 una nueva fase para proseguir 

los experimentos de transplantes cardiacos. 

La presencia posterior d~l prcfesor Barnard 

en diversos países de Europa y en los Estados Unidos de 

América, despejaron mas todavía las dudas y reticencias 

acerca de la cientificidad de objetivos perseguidos por 

los transplantes,sin embargo subsisten los titubeos y 

las incertidumbres relativos al complejo de factores 

concurrentes en la intervenciones quir~rgicas relaciona 

das. 
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En sin tesis la ciencia médica o el consensu de los 

mas prestigiados médicos del mundo,alav6 los procedimien­

tos del profesor Barnard y de hecho autoriz6 la prosecu -

ci6n de ese tipo de investigaciones siempre y cuando en­

ellas se cumplan estrictamente una serie de normas no es­

cri tas que permitan,por asi ~ecirlo,el "control de calidad 

del transplante quirúrgico" ,de la secuela de preparaci6n 

y de la fase pos-operatoria. 

Por lo que concierne al problema ético que entra­

ñan los transplantes de organos en seres rumanos,son mu 

chos y muy diversos los criterios emitidos. Referida al 

transplante cardiaco y en ocasi6n de la visita que el pro 

fesor Barnard hizo al Papa Paulo VI en el Vaticano,este -

virti6 una opini6n apoyada y esencialmente concordante en 

los lineamientos que con anterioridad habia dado el Papa 

Pío XII a los cientificos de la medicina,en el sentido de 

conservar la integridad del cuerpo humano,el cual no pe1-

tenece a la persona que lo ostenta sino a su creador a -

demas de que en ningun momento no por circunstancia algu­

na se justifica vulnerar la integridad de la persona de -

un tercero,a pesar de que con la experimentaci6n cientif! 

ca se busque la noble finalidad de beneficiar a toda la -

humanidad • 

En el campo de lo jurídico la confisi6n el 
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todavia mayor. El derecho positivo, artn de las legisla-­

ciones tenida~ por más avanzedas, poco o nada regula re~ 

pecto de este tema. ~olo se encuentran algunas disposi -

ciones de~asiado casuisticas u otras que por si exagera­

da generalidad resultan inaplicabljs: a los casos concre­

tos que se plantean y nuestro país, desafort~nadamente,­

no es la excepción. 

Por lo demás, la doctrina jurídica es toda -

vía amorfa por cu~nto al tema de que se trata y los esb~ 

sos que de ella se dan, los enCDntramos en ensayos aisla 

dos, en artículos demasiado breves o en conferencias no­

suficientemente explícitas. Por otra parte la deficien­

te información acerca de la materia o su exagerado técni 

sismo, cuando dicha infr~nación va dirigida a los espe -

cialistas médicos, dificultan considerable~e~te el plan­

teamiento de las hip6tesis doctrinarias que darán base -

a las normas del derecho posit1vo. 

Qµiere decir entonces que el Derecho sufre -

respecto de la materia un atraso de dos a tres d~cadas,­

que, en la época actual da vertiginoso progreso tecnoló­

gicQ 7 son equiparables a siglos en etppas históricas an-­

teriores a la que vivimos. Desgraciadamente se ha pBrd~ 

do la idealidad de que la norma jurídica sea previsora--
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de conducta humana, y por lo t~nto, para seguir respeta~ 

do los pr·incipios de derecho, elevados en nuestro medio­

al rango de normas Constitucionales, de la exacta aplica 

ción de la letra de la ley o de la interpretación juridi 

ca de ella para calificar un caso concreto,se requiere-­

que todos +os estudios del derecho se avoquen al estudio 

de esta alucinante materia que si ·constituyo fantástica 

preocupación,. en épocas anteriores, en la vuestra ha i. 

llegado a tener una vigencia de inminente solució~, 

Mi trabajo, que ahora someto a la considera­

ción del honorable jurado, no tiene otro propósito que-­

patentizar las inquietudes y las dudas que me han susci­

tado la información de esos maravil1~sos logros de la -­

cirugía, información que es deficiente en términos gene­

rales, lo ha sido más en mi caso. 

Concluyendo mi trabajo puede calificarse co­

mo un catálogo de datos generadores de preocupaciones -

y la confrontación de ellas con las hipótesis nn·~ativas 

de ny.estro derecho vigente y tambien con la met ción de-­

algunas hipótesis y sus correspondientes supuestos con-­

los que he tratado de superar la inquietud causada por-­

el tema; todo, repito, con la deficiente información y -

las limitaciones de conocimiento del que es mi caso se--

BIBUOTfCA CENTRAL. U.A. O. 
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encuentra orgulloso de haber dado cima a una carrera pe­

ro que tiene la conciencia de que apenas empieza su estu 

dio inacabable. 
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C A P I T U L O I 

LA PERSONA COMO SUJE~O EN 

LOS TRASPLANTES DE ORGANOS . -

El derecho es ordenación justa de las rela-­

ciones humana~;existe y se justifican en función de la -

persona humana, cuyos derechos tutela y cuya integridad­

protege, Todas las ordenaciones queconstituyen el Dere~­

cho, se ~an por razón de los hombres a los cuales se re­

fieren. el estado democrático establece la primacía del­

indi viduo por encima de las magnitudes colectivas, aun-­

que estos no. excluye el concepto de lo sicial ~ de 

las limitaciones que, atendiendo a las necesidades y 

requerimientos de la sociedad se imponen al hombve como­

ente indivisible, es decir, al individuo, ya que este se 

encuentra insertado en la comunidad • 

Estos principios soP evidentes si se consi-­

dera que, la armonía de intereses, derechos y situacio­

nes, sólo puede ser resultado de un perfecto ajuste nor­

mati vó de lo individual y social. illxisten en todo régi-­

men institucional valores fundamentales que las leyes d~ 

ben proteger y garantizar: el respeto a la persona huma­

na, a su dignidad, y a su integridad material. Ningdn i~ 

ter~s social puede estar por encima de tales principios. 
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Luis Rec~sens Siches, egregio .maestt~ de la­

Uni versidad ttNacional Autónoma de México afirma, que la.­

vida humana es ''un ser distinto a todos los dem~s seres­

del Universo, pero además es el ser fundamental. Es de-­

cir, la vida humana es la realidad p·rimaria y radica.l y, 

a la vez, la base y ámbito de los otros seres y la clave 

para la explicación de estos".- (2) 

Igualmente nos dice "la vida de una planta-­

es un mero hecho biológico, sin ulteriores consecuencias 

éticas. La vida del ser huwano es también un hecho bioló 

gico,pero es asimismo, además, algo esencialmente.diver­

so y de mayor importancia: un hecho cuya realidad y cuya 

integridad deben ser protegidas por las normas jurídicas" 

Este derecho es ciertarr:ente inseparable del hecho rnis,mo­

de la vida: se tiene derecho a vivir porque ya se vive.­

El techo de la vida constituy~ el título del derecho a -

la vidaº 

Siguiendo el pensamiento de José Ortega y -­

Gasset, el prop~o Recasens Siches, afirma que aquél ha 
1 

sido quien ha meditado niás profundamente sobre. el tema 

Recasens Sicheso• La Filosofía del Derecho en 31--, ' 

siglo XX.- Pág. 59 y sig. 



14 

lo ha aclarado y definidoº Ortega sobre el particular -­

afirma: "vida en todo lo que hacemos; pero eso no sería­

vida si no nos diéramos cuenta de lo que hacemosº Es la­

vida una realidad de peculiarisima condición, que tiene­

el privilegio de darse cuenta de sí misma, de saberseo-­

Pero este saberse no es un conocimiento intelectual, si­

no eft el carácter de presencia inmediata de la vida para 

cada cual. Sentirse 1 darse cuenta, verse 1 es ·~\l; primer -

atributo de la vida"º 

Por otra parte el mismo maestro Recasens coa 

sidera dos dimensiones fundamentales de la persona hum~ 

na, a saber: el albedrío y la articularidad de los valo-, 
res éticos, dimens~ones que se encuentran apoyadas la--­

una en la otra de tal sue~te que consti~uyeri en todo uni 

tario 1 indivisible que es la esenci& de la personalidad. 

Hasta aquí he analizado algunas conceptuaci~ 

nea filosóficas relacionadas con la persona, que si atri 

buibles a un determinado autor, son el resultado del de­

sallolo del _pensamiento humano en la história, Con es--­

to quiero patentizar que no admito la autoría de los co~ 

ceptos ;¡ atributos relacionados con la persona, sino qus 
reconozco la forma rr.agistral en que un concepto se expr~ 

sa por un determinado pensador, pero éste no está propi~ 
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mente inventan~o su pensamiento sino que se apoya en -­

las ideas y en las conceptuaciones elaboradas por todos­

los sujetos pensantes que le han precedido y que han de­

jado, como herencia social un crtmulo de datos que se uti 

lizan como enfra-estructura para perfeccionar los canee~ 

tos. 

Suena casi a perogrullada el mencionar que -

las relaciones humanas se dan rtnicamente entre personaso 

Ahora bien, ese aspecto de las relaciones humanas que -­

implican los trasplantes de órganos,por concecuencia 
i 

obvia, se dan rtnicamente entre personas; de ahi que la-

primera preocupación para el desarrollo lógico de mi tra 

bajo sea fijar, con la mayor precisión a mi alcance, los 

atributos, las características, los elementos que inte-­

gran a la persona humana. 

Me veo precisado,para lo~ efectos del prese& 

te trabajo, a intentar un análisis de lo que es la pers~ 

na, como sujeto potencialmente afecto al trasplante de-

6rganos. 

Aparentemente no hay ninfuna duda para lle-­

gar a un concepto de lo que es la persona humana, aunque 

el an~lisis de sus elementos y características me lleva-



ria a un farragoso estudio que de inmediato seria exhor­

bi tante a los propósitos de mi ensayo. Provisionalmente­

consideraré a la persona como a un ente perteneciente 

al género humano o sea a un individuo animal racional. 

Hasta ahora la solución parece demasiado simplista pero­

al pasar al siguiente escalón y tomar en cuenta que ese­

ser humano ~s un ente capaz de derechos y obligaciones , 

es decir, que se trata de una persona ju'r:tdica, el pro-­

blema se complicao 

Al efecto y dnicamente para lograr mayor el~ 

ridad en mis pensamientos, voy a realizar una separación 

artificial de elementos de la persona humana para identi 

ficarla con el sujeto activo o pasivo de los trasplantes 

de 6rganos. 

De acuerdo con la definición que ya ha toma­

do carta de tradicional, persona es todo ente capaz de -

tener facultades y deberes. Sin embargo del examen de -­

nuestro derecho positivo deduzco otras connotaciones que­

son de tomarse en consideración, cuando se habla de los­

menores de edad, de los nonatos de los sujetos a estado­

de interdicción y, en fin, de los que sufren cualesqu~-

ra otras de las incapacidades marcadas por nuestras le­

yes. Consecuentemente la persona tiene una capacidad de-



de goce y otra de ejercicio; la capacidad de goce es --­

c~nnatural a la propia especie humana o sea que por el -

solo hecho de ser hombre, genéricamente hablando se dis­

fruta de una seríe de facultades, independientemente del 

cumplimiento de las obligaciones; de tal suerte que es-­

tas facultades a que me estoy ~e.firiendo encuentran su 

obligación corre latí va, de acc:ñ~o cB;:; ~tición, a 

cargo de los terceiros universalmente considerados. 

Ahora bien, el sujetrn en los trasplantes de-

6rganos (~nr lo pronto dejo a un lado e~ carácter de do­

nante o re;ce:ptor) tiene que ser una persona humana, pero 

además unai persona j,ur:ldica, cuando menos con capacidad­

de goce, como titular de una serie de facultades, dere-­

chos o medidas proteetoras primarias tendientes a 121 co_!! 

servaci6n de su indlividualidad, ~s.u: gersanal.idad. 

La per·sona, en los términos referidos en el­

p~rrafo anterior ha sido prote~ida por una serie de nor­

mas para garantizar al sujeto el disfrute de esos dere­

chos fundamentales que le ªseguren basicamente la conse~ 

vaci6n de su propio ser.A.manera de ejemplos mencionaré-

los siguientes: 

a) .-En el proemio de la Carta de las Na.cío--



nes Unidas se habla de que "Nosotros los pueblos de las­

Naciones Unidas resueltos a pre~ervar a las generaciones 

venideras ••• y ••• a reafi la fe en lps derechos funda-

mentales del hombre, en la dignidad y el valor de la pe~ 

sona humana ••• " 

b).- En la Declaración Universal de Derechos 

del Hombre proclamó el derecho que tiene todo individuo­

ª la vida,: a la seguridad de su persona, a no ser some-­

tido a esclavitud ·ni torturas y al reconocimiento de su 

personalidad juridica. (Articulo 3P. 4°. 5º· y 6°. ) 

c).- Nuestra Carta Magna prohibe la esclavi­

tud y ~stablece que nadie podrá· ser privado de la vida,­

ni molestado en su persona, sino como consecuencia de -~ 

una se1.0uela procesal o a virtud de mandamiento escrito, 

siempre respetando las formalidades legales preestable-­

cidas,- .. adem~s de que erradica terminantemente las penas­

de mutilaci6n. (Articulos 2°. 14, 16 y 22) 

d).- El código Civil del Distrito y territo­

rios Federales, de aplicación en toda la Repdblica en m~ 

teria federal, establece protección legal en favor de la 

persona humana a partir del momento de su concepddn y -

finca en su favor la presunción de tenérsele po~ nacidaT 
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para todos los efectos de ley. (Articulo 22 ). Semejan-­

tes o iguales medidas protectoras en favor de la persona 

humana establecen los Códigos Civiles de los Estados de­

la Federación. 

Como se ve en la básica preocupación humana, 

concurrente a la de los legisladores es en el sentido de 

conservar a la persona en su integridad física, cuidar -

de que el individuo no sufra mutilaciones ni pierda par­

tes de su propio ser. 

Frente a todas las normas juridicas del más­

al to rango a que antes me referí, ¿qué actitud debe ob-­

servar el jurista, el estudioso del derecho, ante la po­

sibilidad de los trasplantes de órganos entre seres hu-­

manos?; ¿qué acaso los trasplantes de órganos no entra-­

ñan, a la l~z de las normas vigentes, mutilaciones o ata 

ques a la integridad de las personas?. La dificil res.-­

puesta a las cuestiones fundamentales planteadas, será -

el contenidode los subsecuentes apartados de mi trabajo. 



CAPITULOµ 

EL PENSAMIEN'IQ JURISTA EN RELACION CON EL 

PROBLEMA DE LOS TRASPLANTES DE ORGANOS. 
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Como toda conducta humana que tiene manifes­

tación exterior, es decir que pone en interrelaci6n a ~ 

dos o más personas hipotéticamente consideradas, la rea­

lización de los trasplantes de partes del cuerpo humano­

tiende a ser y debe ser regulada por el derecho; sin em­

bargo, como ya he manifestado anteriormente, la carrera­

vertiginosa en que la tecnología de los tiempos actuales 

ha colocado a las disciplinas científicas, no ha sido lo 

.suficientemente propicia para la Ciencia del derecho. 

Lo antes afirmado no significa en forma alg~ 

na que los estudiosos del derecho hayan dejado de preo­

cuparse por todos los fenómenos sociales generados por -

los adelantos cientificos y concretamente por el tras -­

plante de partes del cuerpo humano, preocupaciones que-­

desembocan en especulaciones doctrinarias, en la elabo­

ración de verdaderos sistemas de doctrina, en los análi­

sis de todos y cada uno de los factores concurrentes en­

el fenómeno no eminentemente jurídico, todo ello como -­

premisa indispensabel para llegar a plasmar, en un futu-
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ro mediato, las normas jurídicas que regulen las hip6t~ 

sis de que se trata. 

Congruente con la secuela lógica que he esbo 

sado líneas arriba, me apoyaré en las opiniones que en -

relación con el tema de mi trabajo, han vertido ilustres 

jurisconsultos para mejor estructurar mis ideas al res-­

pecto y dBr mis puntos de vista hijos más de la preocu-­

paci6n por el tema que del cronocimiento del mismo, pero­

de ninguna manera con la intenci6n de enmendar la plana 

a los maestros a que enseguida me referiré ·- (3). 

Entre las opiniones de los juristas, resulta 

particularmente interesante la del maestro de Derecho 

del trabajo licenciado Alberto Trueba Urbina. 

Considera deben fijarse normas para la prác­

tica de los trasplantes cordiales: pero advierte que--­

en su concepto la ciencia está por encima del derecho: 

Este qu~da al margen-dice Trueba Urbina-aco­

me te sus audaces vuelos hacia adelante. De otro modo, la 

(3) ·- "Los Trasplantes de Organos Humanos".- Biblioteca­

Criminalia ·- Colección "Gabriel Botas" ·-1969.- Pags 

83 y s~gs. 
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expansión de la experimentación científica y de la inve~ 

tigación quedarían limitadas a estrechos campos de-redu­

cidas posibilidades. 

-¿Gu~l es el momento en que legalmente se 

considera muerta a una persona?-preguntamos-.Y Trueba Ur 

bina responde: 

- Cuando cesan las funciones vitales. Es de­

cir, cuando han cesado los latidos del corazón, la res-­

piración y las funciones cerebrales. 

- ¿ Y si alguna de ellas pudiese ser reversi 

ble? -preguntamos- Responde: 

- He aqui porqué el jurista es el único que­

puede determinar legalmente cuando esta muerta una per-­

sona puesto que para esperar una posible reversibilidad­

de vida, se prescribe en el código Sanitario el lapso de 

24 horas para la inhumación de un cadáver, en los casos­

penales. se practica la autopsia,como comprobación final 

del deceso y de las causas que lo motivaron. 

¿Es utilizáble un corazón a las 24 horas de­

la muerte o del cese de las funciones vitales? y, ¿serta 
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legal arrancar el corazón a un hombre accidentado por -

considerarlo "necesariamente muerto'', aQn cuando no haya 

ocurrido el deceso? entonces contesta el Maestro Trueba-

Urbina: 

-Ese es el problema de los cirujanos y de la 

ciencia, y es, al mismo tiempo, cuando el derecho se mar 

gina. 1 en un arranque metafórico comenta: "Por eso la -

justicia , a veces, aparece con una venda en los ojos". 

-¿Hasta dónde tienen derecho los parientes -

de un "donante involuntario" para autorizar que se apro­

veche de sus órganos vitales? 

Trueba Urbina replica al instante: ¡Ningúfi 

derecho! El· cuerpo humano no es objeto de comercio y por 

ende no es tampoco de herencia. Jurídicamente es ilícito 

que un pariente otorgue permiso para que un cadáver sea­

mutilado ~ Mo·ralmente, además, es inadmisible. Y teol6 -

gicamente, inconcebible. La ·muerte como la vida, son di& 

nas de todo respeto. Y si nos remontamos más atrás del -

problema, yo negaría que el propio donante tuviese jurí­

dicamente derecho a disponer en vida de uno de sus 6rga~ 

nos vitales para donarlo a otra persona, porque tal do-­

nador es miembro de una colectividad y por ello no es --
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dueño de su propio cuerpo. De otro modo ectarán equivoc~ 

das las legislaciones que condenan el suicid~9 o la auto 

mutilaci6n. 

-¿Y si es en interés de la ciencia y en bene 

ficio de otra persona a quien va a salvársele la vida? 

-Es el momento en que Themis se pone la ven­

da en los ojos ••• Por otra parte, es de considerarse, d! 

ce Trueba Urbina, que el hecho de poder frangmentar el -

cuerpo no confiere legalidad al acto. Pero licita o ili­

citamente, todos los trasplantes realizados hasta ahora­

han contado con la aquiescencia de los parientes del "do 

nante". 

Los planteamientos formulados por una comi-­

sión de la honorable Barra Mexicana de Abogados, que --· 

despertaron interés entre los juristas dejaron sentado -

que la licitud de la disposición del donante es irres--­

tricta y que puede disponer "en vida" el destino que ha­

de darse a su cuerpo, ya sea respetado dQ su inhumación­

º incinQraci6n, o biQn donando parte o partes del mismo, 

pero siempre dentro de lo moral y del orden p~blico, ~­

pues la Barra no pierde de vista que la ley, la costurn~­

bre, los sentimientos religiosos y el interés, de la 
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colectividad, deb~ sobreponerse a todo otro interés, por 

humanos que sean sus prop6sitos. 

De ello se deriva, que si el donante puede 

d~sponer la cesión de su coraz6n o cualquiera otro de 

sus órganos para despues de su fallecimiento, correspon­

de a sus deudos cumplir su voluntad, a menos que presen­

ten argumentos válidos en contrario. De tal derecho, pu~ 

de concluirse , contra la afirmaci6n del maestro Trueba 

Urbina, que los deudos del fallecido pueden otorgar su 

consentimiento para el aprovechamiento del corazón del 

muerto, o pueden oponeree a tal acción. En uno u otro c~ 

so, según el criterio del planteamiento de la Barra, de­

berá tenerse en cuenta el orden prtbiico y los dictados -

de la moral. 

Entre otra de las opiniones que ha recogido, 

está la del abogado Juventino Castro. H~bil en materia -

Administrativa y Civil, quien ha incursionado por los ve 

ricuetos del penalismo. 

El Licenciado Castro coincide en algunos PU!!. 

tos con el criterio de la Barra de Abogados,pero en su -

concepto, lo importante es que se formule una legisla -­

ci6n práctica y congruente con el admirable avance cien-
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tífico, que ha culminado con la operación del injerto de 

un corazón sano en la cavidad de un corazón enfermo. 

Manifiesta además que no es prudente sumergirse en la in 

vestigación de lo que es la vida y de lo que es la muer­

te, puesto que toda discusión filosófica se basa en el -

pensar, en el sentir y en el querer de cada uno y seria­

imposible hacer coincidir en fundamentales materias a ~ 

dos o más personas. Lo útil en estos momentos es que los 

juristas, los médicos, los sociologos y el público mismo, 

se percaten de que la ciencia médica se encuentra en u­

na "sublime encrucijada", que ofrece, por una parte, pe!:_s -

pectivas insospechadas y, por otra, problemas complejos 

que abarcan los á~bitos de la moral, de la conciencia so 

cial, del derecho y de la religión. 

El primer problema que toca el licenciado ~ 

Castro es el del donador. Opina que la ley debe estable­

cer normas sobre cuándo puede considerarse legalmente -­

muerta a una persona es decir, que no se incurra en el­

binomio "eutanásico.!' de confundir el desahucio con la -

muerte, pues una cosa es morir y otra estar condenado a­

muerte. Despejado ese primer punto, queda por resolverse 

la licitud de la utilización del corazón de una persona 

fallecida, para salvar la vida de un esperanzado pacien­

te que yace moribundo en espera de ser salvado. 
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-Si el donante ha dispuesto en vida donar su 

corazón u otro 6rgano para beneficiar a una tercera per­

sona, nada hay que la moral y la ley puedan objetar. La­

cesión del propio cuerpo es legal, si ~l ejercicio de -­

tal derecho tiende a un fin noble como es el de salvar o 

tra vida. La moral, en mi concepto, gozar~ de regocijo 

ante un hecho de tan ejemplar solidaridad humanaº 

Es legal, si el trasplante es positivamente­

mecesarioo El derecho protege valores 'y ningrtn valor es­

más alto que la vida humana. Pero de no ser evidente la­

utilidad de la ope~aci6n del injerto cordial, la ley de 

be regular la desenfrenada carrera de trasplantes que se 

ha iniciado en el mundo. Un cardiaco podrá ser mantenido 

con vida por alg~n tiempo a base de los numerosos proce­

dimientos que tiene a su 3lcance el médico; pero en tan­

to que no se haya demostrado la eficacia del trasplante 

para prolongar la vida del paciente y se hayan resuelto­

los problemas del rechase, la ley debe limitar los casos 

en que el injerto sea positivamente necesario. 

La interpretaci6n religiosa de la vida-soplo 

divino-se concreta en el ser, y el ser es la conjunci6n­

de alma y cuerpo. La cesaci6n de la vida, pues, ocurre 

cuando el alma se separa del cuerpo. La interpretación 



biológica considera a la muerte como la suspensi6n de .;_ 

las funciones vitales (cesación de actividad cardial, -

cerebral y demás signos exteriores de suspensi6n de fun­

ciones). La interpretación jur!dica,por su,p~rte~ funda­

su criterio en un procedimiento híbrido, en el cual el -

derecho acude al asesoramiento científico del médico, -­

pues de acuerdo con el criterio doctrinario, para cum.-­

plir su, cometido el Derecho tiene que acudir a las cien-

cias auociliares. Cuando el legista o médico forense ~a­

manifestado la muerte de una persona, su afirmaci6n tie­

ne car~cter legal. 

"Ninguna de las tres áreas de interpretación, 

sin embargo, puede precisar el momento ep que ocurre el­

deceso de una persona. El organismo no muere de golpe -­

simultáneamente. Después de la muerte real, prosigue las 

funciones glicogénicas del hígado; el estómago continúa­

con el proceso de digesti6n; los espermatozoides viven-­

horas. Ademas todos sabemos que algunas de estas funcio­

nes continúan en actividad en personas que han sido de-­

claradas bilógicamente muertas, así como son el crecimien 

to de la barba, del cabello, de las uñas y otros sig-­

nos que podrían introducir la duda sobre la eficacia del 

veredicto de muerte. La explicación es obvia: la cesa-

ción de las funciones fisiológicas no se realiza sino --
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gradualmente, es decir, paulatinamente ocurre la destru~ 

ci6n estructural del cuerpo humano". 

Ni la Constituci6n Federal, n~ las de los -­

Estados de la la republica, ni las leyes complementarias 

que reglamenten la aplicaci6n de sus principios, ni el -

C6digo Penal Vigente promulgado en 1931, ni los particu­

lares de las Entidades Federativas, ni los ordenamientos 

sanitarios existentes, contienen alguna norma que pudie­

ra referirse a la licitud o a la expresa prohibición de 

las prácticas de los trasplantes de vísceras humanasº 

No ocurre esto por imprevisión del legisla-­

dor, sino qu~ se debe al simple hecho de que en las le-­

yes anteriores a los dias que vivimos no pudieran ser -­

previstas realidades entonces inexistentesº 

Al ser iniciados los trasplantes de vísceras 

humanas, en su forma más arraigada y espectacular de co­

razón, de hígado, de p~ncreas, etco nuestros juristas, -

como los de todo e~ mundo, participaron del mismo estu-­

por que tan excepcionales operaciones quirúrgicas, des-­

pertaron en todas las gentes del mundoo 

Considero que hay dos notas fundamentales c~ 

mo son la espec~acularidad y lo relativamente re cien te 
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de la realización de los trasplantes cordiales, para que 

sea éstos, principalmente, a los que·se refieran las -­

opiniones antes ctran,scritas. Sin embargo estimo que para 

intentar un estudio, aunque sea limitado del problema, -

debo adoptar un método y de los existentes, examino los­

fundamen tales o más comunmente conocidos de análisis y -

de sintesis otanado por éste rtltimo en atención a los r~ 

zonamientos que más adelante pergeñaré y que no anticipo 

referidos exclusivamente al método, para evitar cansadas 

repeticiones en un trabajo tan breve como el presenteº 

Así pues in~entaré llegar al análista de los 

trasplantes de coraz6n y de otros 6rganos del cuerpo_ hu­

mano a partir de las situaciones y conceptos más genera-

lesº 

Aquí la explicación de que reiteradamente me 

haya referido- y lo haré así ~osteriormente-a trasplan-­

tes de partes del cuerpo humano puesto que, si menciono-

6rganos en general o algrtn órgano en particular, se está 

dejando fuera determinadas partes del cuerpo humano que­

de acuerdo con las técnicas médicas son suceptibles de -

ser trasplantados, pero que de acuerdo con las conceptu~ 
'. 

cienes biológicas y fisiológicas no alcanzan la catego-­

ría de órganos en estricto sentido; verbigracia, pedazos 
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de piel, porciones de cartílago, pelo, .etc. qu.e son par­

tes del cuerpo humano con los q~e .se realizan trasplan 

tes y que no constituyen 6rganos en si mismos a la luz 

de la ciencia especial que los ha estudiado y clasifica­

do. 

Ahora bien, pasando también a las m~ximas g~ 

neralizaciones en el~rreno de lo jurídico, ¿el traspla~ 

te de partes del cuerpo humano es un.hecho en sentido l~ 

to, un hecho juridico o un acto juridico?; a mayor abun­

damiento, ¿el trasplante de pa~tes del cuerpo humano 

puede llegar a constituir lo que en doctrina conocemos­

como negocio juridioo?. Conviene analizar, examinando p~ 

ralelamente dos ejemplos de trasplante, el de pelo y el­

de coraz6n. 

Es innegable que el trasplante de pelo, co­

mo el de coraz6n cons~ituyen un hecho en sentido lato,-­

puesto que son acontecimientos que tienen una existencia 

y una objetividad, que modifican el estado de las cosas 

o de las personas las cuales a virtud de ese hecho-modi­

ficaci6n, dejan de ser como eran en un momento dado, y -

pasan a ser cómo no eran. 

Los mismos trasplantes, capilar y cordial, a 
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que me vengo refiriendo, ¿son hechos jur::tdicos?. Induda­

blemente que s!, porque cualquiera que sea la situaci6n­

imaginable de la q~e hagamos derivar la realización de ~ 

los trasplantes, producirán consecuencias de derecbo, En 
i ~ 

efecto si pensamos en el menos problemático trasplante -

capilar', tend;remos como. concurrentes las voluntades tan.:;.. 

to del donante como del receptor, además de una tercera­

woluritad manifestada por· el sujeto que desarrolla la téc 

nica del trasplante; eventualmente la obligación del re­

ceptor de pagar una contraprestación al donante y al .-­

trasplantador y, eventualmente también, la responsabili­

dad del realizador del trasplante frente al donante y al 

receptor por la deficiente aplicaci6n de la técnica uti­

lizada para el trasplante, que ocasione daños en agravio 

de los dos primeramente mencionados. 

En relación con la más trascendental opera-~ 

ci6n de trasplante cordial, no considero necesario repe­

tir las digreciones hechas para el capilar, a fin de 11~ 

gar a la evidencia de que un trasplante de corazón pro -

duce necesariamente consecuencias jur::tdicas. 

Al examinar en el párrafo anterior los dos-­

ejemplos propuestos de trasplante, apareció el elemento­

voluntad que no es escencial al hecho jur:tdicc Y en cam­

bio se es indispensable en la conceptuación del acto ju-
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rfdico. Considero que en los ejemplos propuestos se tra­

taría de act9s jurídicos porque la realizaciónéel acont~ 

cimiento trasplante (hecho en el sentido lato) requiere­

para su realización de la voluntad de las partes y dicho 

acontecimiento produce efectos juridicos, independiente­

mente de que la voluntad de los sujetos haya querido -­

que tales efectos de derecho se produzcan. Examinaré mi­

acerto a travez de los ejemplos señalados: tanto en el 

-trasplante capilar, como en el cordial, Re ~equiere de 

la voluntad de. cuando menos uno de los sujetos interve-­

nientes para lograr•el acontecimiento trasplante, sin 

que ihiporte si la voluntad operante haya tenido la efi,c~ 

cia suficiente para preveer, por ejemplo, la eventual -­

respons.abilidad del técnico en los trasplantes, al haber 

cobrado determinados honorarios por un injerto de pelo -

que a la postre resultó fallido y provocó una infección­

en el receptor que tuvo que ser atendida por otro médico 
' que a su vez percibió ·honorarios, todo lo cual redunda -

en un menosca90 patrimonial nel sujeto receptor, posi-­

blemen;te en un enriquecimiento leu:ttimo por parte del -

sujeto que hizo el trasplante, es decir, daños reclama-­

bles mediante el ejercicio de las acciones consagradas -

por la legislación. 

Finalmente atacaré la rtltima interrogante ~­

plante,da acerca de si los trasplantes debe~ considerar-
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' se como negocios jurídicas, advirtiendo de una vez que -

siempre considere una sutileza (pero muy digna de tomar­

se en consideraci6n) de la doctrina Ita.liana, al consi-

-derar dos e~aPas, por asi decirlo de. la voluniad concu 

rrente Para que se produzcan consecuencias de derecho: 

a) la voluntad para que se realice el acontecimiento y,­

concurrentemente, b) la voluntad para que la realización 

del acontecimiento produzca consecuencias juridicas~ 

A pesar del calificativo que de sutil atri 

bui al concepto negocio jurídico, consider~ que los tras 

plantes de partes del cuerpo humano deben quedar englo-­

bados con todas las carac~eristioas del negocio jur!dico 0 

por las sigientes ra zone-s : 

a)o- El acontecimiento, trasplante, debe -­

ser plenamente consentido por todos los sujetos que en -

el -intervéngan y 

b).- Todos los sujetos interYinientes en un 

trasplante deben tener cabal cofiocimiento de los efectos 

jurfdicos que puede provocar dicho trasplante y manifes­

tar su voluntad en el sentidp de desear que todos estos­

efectos jurídicos se produzcano 
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C A P I T U L O III 

PLANTEAMIENTO DE LA POSICION MORAL 

!• 

Examinando el problema médico, que entra---

ñan los trasplantes, el problema moral, ético, debe reci 

cir también una resolución admitida de modo general y s~ 

tisfactorio. Porque aqu!, tanto como en el dominio prece­

dente, ·las controversias se han sucedido y la inquietud­

de unos aumenta al mismo tiempo que la intransigencia -

de otros. El tono de la discusi6n cor~e el riesgo de el~ 

varse, y ya se sabe que no hay nada más dificil de cal~­

mar después, que las controversias de los filósofos y -

las disputas de los teólogos, esto dicho con el respeto-

debido. ,.. 

Esto se ha podido constatar en el momento -

de la clausura del centésimo ~ongreso de Cirugia de Ale­

mania del Norte, que tuvo lugar a fines de diciembre de-

1967 en el Anfiteatro de la Universidad de Hamburgo. El 

principal orador, el frofesor Teólogo Fhiel±cke, evocó -

algunos proble~as fundamentales a los cuales la terapia­

moderna, que ha experimentodo· un gran desarrollo, no ha­

sabido responder todav~a. La cuestion de saber si el mé­

dico puede y debe hacer todo lo que la técnica moderna­

le permite, ha hecho surgir unas discusiones apasionadas 
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en el curso de los grandes congresos médicos de estos 

~ltimos años. El médico no puede atribuirse por s! solo 

la responsabilidad de.decidir donde se detiene la ciru­

gía untraradical. Porque los problemas que hace surgir -

esta cuesti6n, desembocan en la moral a causa de los 

principios que pone en tela de juicio. -
La técnica ha hecho tales progresos después 

de la dltima Guerra Mundialt que es necesario en efecto, 

preguntarse cada vez más seriamente, si las funciones ~ 
l 

bilógicas salvaguardadas por medio de aparatos modernos­

están todavía ligadas a la personalidad del sujeto y don 

de se encuentran lo límites de lo humano~ ¿Se puede artn 

hablar de existencia humana cuando las funciones biológi 

cas han podido conservarse y la personalidad se ha exti~ 

guido totalmente?. Por otra parte, un cierto n~mero re en 

fermos padeciendo una afección grave o hereditaria son 

mantenidos en vida, gracias al arte de los médicos y a 

los descubrimientos de la industria farmacéutica. Estos­

transmi ten sus taras hereditarias a la generaci6n si --­

guiente, de lo que re~ulta una selecci6n negativa. Las­

taras se multiplican ¿n sus descendientes. De este modo~ 

si bien .el médico ayuda al indi v!duo hace, en cambio, p~ 

sar una carga importante¡1~~sobre sus sucesores: ¿Se tiene­

el derecho de intervenir para modificar la labor de la-­

·naturaleza y conseguir un ali vio momentáneo que puede te--
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ner consecuencias nefastas sovre la descendencia?o 

El ~~6logo se ve asi enfrentado con el gran 

problema del reemplazo de.·drganoso Desde el momento en -

que se plantea, tiene que salvar un escollo de lo mé:1s i,!!! 

portante, de los obstáculos inmuno·lógicos opuestos p9r­

la naturaleza; pero sobre el,~lano ético las concepcio-­

nes son más atrasadas con relación a los descuprimientos 

científicos: tenemos como prueba de ello .el que numero -

sas personas que pertenecen a algunas secta~ religios~s 

se oponen por.ignorancia a la trasfusión sangu:t:neap in-­

cluso cuando su vida esta amenazada 9 porque están conveE 

cidas de que ello podria transformar su sero Ademas cada 

trasplante de órgano o el empleo de un 9oraz6no pulmón o 

el de un riñón artificial, llevan consigo grandes ~astos 

que pocos enfermos pueden soportaro El médico se encuen­

tra as! de nuevo colocado ante un dilema que es menos de 
1 

orden técnico que moralo ¿A quién ayudar? ¿Se de?erá es­

coger entre las personas que tienen un valor, en cuanto­

ª su existencia, y a las que no lo tienen P.ara la comuni 

dad?º Se conf!a bruscamente al médico el pape1 de un ,--
' ' ' juez que decide entre la vida y la muerte de sus pacien-

tes, un~p~pel para el que ciertamente no está preparadoo 

Una situación análoga se presenta en los ca 

sos de .trasplante de órganos puesto que no existe toda--
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vfa, a la hora actual, ninguna definición satisfactor:fa 

de ia muerte fisiológica; cuando se quiere practicar un­

trasplante de órganos es necesario que estos rtltimos es­

tén todav:l:a "frescos"; pero los limites que separan la -

vida de la muerte se hacen·cada vez m<ls borrosos. Hasta­

una época reciente se consideraba todavta la detención 

del corazón como un cri teri0¡ infalible d.e fallecimiento, 

hoy se recurre al electroencefalogramaº La persona fall~ 

cida se convierte, en cierto modo, en una conserva de vi 

da cuyos ó~ganos pueden ser vueltos a utilizar después -

de su propia muerte para salvar otras existencias huma-­

nas. ¿Cómo conciliar estas contra~icciones y hacer desa­

parecer esas dudas, desde el.punto de vista de las exi -

genoias de la ética?. 

Ante estas dificultades se comprenden las -

opiniones vacilantes o contradictorias de los moralistas 

de los teólogos. Es as!•como en el mrso de una conferen-­

cia de prensa, el obispo auxiliar de Máxico, (Monseñor 

Orosco Lomel!,,) ha declarado segrtn noticias de agencia 

~el 13 de enero que en las circunstancias presentes la 

Iglesia Católica tiene pór inmoral ei inje~to. de cora-­

zon y que ciertos médico~ comparten esta opinión ,porque 

los trasplantes de órganos deben ser hechos .con una cer­

teza absoluta de ver salvar una vida. Los médicos que --
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han emprendido desde ahora estas operaciones deben, -en-
' . 

consecuenci~, perfecc~onar primero el sistema en labora-

torio sobre animales y 'no sencillamente prolongar la ag~ 

nia de los enfermos. 

No es, por el contra~io, inmoral para un ~~ 

ribundo el autorizar la extracción de órganos de su cuer 
po •• , 

¡ 
Éuscando la respuesta eh los tres princi 

pios que el Papa Pio XII habia expresado en un discurso­

pronunciado el 14 de septimenbre de 1952 en el Primer -­

Congreso de Histopatologia del Sis tema Nervioso princi­

pios que justifican a los ojos de la moral el empleo de­

procedimientos nuevos, de tentativas y de métodos tera-:­

péuticos nuevos el Doctor Castelli emite la opinión si-­

guiente: (4) 

1°.- Desde el punto de vista de la ciencia­

médica suele ocurrir que un método no pued~ ser emplea-­

do sin dañar el derecho de terceros,. En este caso incl~ 

so si se tiene por objetivo el hacer progresar la cien--

(4) Citado ·por el Profesor Jean Graven o- "Nuevas aporta­

ciones al trasplante".- Revista Mexicana de Derecho 
PenaL- Nº.29 ·- Pags. 128 y sigs. 
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cia, tal medida no es moralmente admisible, seg~n Pio -~ 

XII. Como consecuencia el consentimiento previo del pa-­

ciente no puede evidentemente justificar la licencia de-

_operaci6n puesto que un hombre no puede conferir al mé~ 

dico un derecho que él no posee puesto que nadie puede~ 

disponer la propia vida según, su libr~ antojo, el pacie~ 

te de Ciudad El cabo no ha podido en ningún caso ceder -

este derecho a los cirujanosº 

2 o- Desde el punto de vista del interés de_l 

enfermo mientras que un método terapéutico no está co-­

rroborado por experiencias hechas·en él animal suficien­

temente numerosas y prolongadas en el tiempo tales como­

las que hubiera hecho falta inten~ar en el caso de la t~ 

lidomida su aplicación no puede ser admitida como hech~ 

en inter~s del enfermo. Por tanto, no se puede con cer-­

te~a afirmar que ~a intervenci~n intentada por el Doctor 

Barnard sobre·· él paciente, y qu<r ha costado la vida a ..:.­

éste, haya sido prcticada en su beneficio. 

3º.- En fin, en cuanto a la existencia del­

bonum comune, o sea, del interés de la comunidad, del ~~ 

mismo. modo que no se pueden lanzar nuevos productos en -

farmacopea sin haber es~ablecido anticipadamente la do-­

sis letal y la toxicidad crónica, de¡.mismo modo apare-­

ce que no se pue~e considerar como licita la aplicaci6n­

de nuevos métodos (en cirugía cardiaca e inmunologia)p -
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en tanto que no hayan sido objeto de todas las observa­

ciones previa·s que impone la prudencia y aa ley misma.-­

Hacer investigación, por muy positivo que pueda ser el -

resultado fin~l, sin consideración al derecho de la per­

sona humana (a la que no debe utilizar nunca como instru 

mento, por grande que sea el interes científico), eqµi-­

valdría en un cierto sentido, a hacer pasar como confo! 

me a la moral la actividad de ciertos cirujanos nazis de 

triste recuerdo. 

4º·- Ahora bién, si como dice el lenguaje 

popular, siempre rico en imágenes, es más seguro dirigí~ 

se a Dios que a los santosº se puede estimar contestable 

la opini6n fundamental sobre el principio de que el in-­

jerto de coraz6n estaría hoy falto de base moral. Es~a ~ 

pini6n ha sido rebatida con argumentos decisivos por una 

autoridad religiosa como el R0 R0Riquet, en un articulo -

sobre la moralidad del intjerto, fundándose él mismo so-­

bre un escrito del 6rgano del Vaticano, 11L" Osservatore­

Romano", titulado "Los injertos y el orden moral" 9 Este­

articulo planteaba precisamente la cuestión de saber si­

los trasplantes de corazón eran lícitos y hasta qué pun-. 

to, y reconocia que la pregunta es angustiosa, porque la 

vida es don de Dios del que el hombre no tiene m~s que -

el usufructo. El Papa Pio XII en otro de sus discursos-­

a un congreso de médicos, el 30 de septiembre de 1954, -
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traz9 grandes lineas ~a resp esta, segdn la cual en los­

c~sos desesperados cuando el enfermo parece perdido y si 

no existe todavía un medio á timo de curarlo que tenga -

alguna posibilidad de éxito, se debe admitir que el ~édi 

co pueda, con la autorizaci6 explicita o táctica del e~ 

fermo,proceder a un tratamief tºº Pero tres condicio;es -

son indispensables: la urgen ia de la intervenci6n, alg~ 

nas posibilidades de ~xito y el. consentimiento del enfer 

mo .. 

Al temor de la lita anteriormente-señalada, 

la doctrina ha sido fijada, n cuanto al empleo de nué-­

vos métodos como sigue: 

Antes de autorilar en moral el empleo de -­

nuevos métodos, no se puede xigir que se eJ«Cluya todo -

peligro, todos ·los riesgos. sto est~ ~as allá de las p~ 

sibilidades humanas, paralizaría toda la investigación -

científica seria y redundaría con frecuencia en detri -­

mento del paciente. La apreciación del peligro debe ser­

dejada en esos casos al juicio de un médico. experimen--­

tado y c·ompetente. Hay sin embargo, un grado de peligro­

que la moral no puede permitir. Puede ocurrir, en los c~ 

sos dudosos, cuando fracasan los medios ya conocidos, 

que un método nuevo todavía insuficientemente experimen-
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tado, ofrezca., al lado de elementos muy peligrosos, pos.!, 

bilidades qpreciables de éxito. Si el paciente da su con 
~ . -

formidad, la aplicación del proceaimiento en cuestión es 

moralmente licitao 

Hay otro aspecto del problema moral por 

cuanto al suj~to que conciente el trasplante de órgano.s­

vi tales y al respecto cabe mencionar, siguiendo las 

idéas de Riquett, que el sujeto de referencia tiene que~ 

apoyarse necesariamente en las experiencias cientifica.s-

previas y en el adecuado control de la operación y qe --
¡ • 

sus afectos, generalmente eqtablecidos 
i ~ 

por¡ terceras per-
1 

sonasp para fincar un mínimo margen de 
i 1 

seguridad respec~ 

to de los resul~ados siempre ~ cuan'do tales resultados 

no se puedan lograr por medios menos r~esgosos y quep ad~ 

más, los propios resultados sean indispensables para la­

supervivencia del receptoro 

- Está bien entendido que la experiencia so ~ 

bre el animal deb~rá preceder el ensayo sobre el hombrep 

y este ensayo deberá rodearse de todas las precauciones­

necesaria s para segurar el éxito de la te~tativa, cuyo -

primer objetivo es e~ de salvar, la vidf del hombre, más­

a~n que la de ejecu~~r con éxito una experiencia especta 
. -

cularo 
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Quisiera volver a repetir, para terminar el 

presente capitulo, las consideraciones de elevada belle­

za del teólogoº Estas ponen el sello de la serenidad al­

debate 1 que ha sido a veces poco par.60 en el choque de .,.. 

las convicciones adversas: ¿No es acaso un noble gesto ~ 

para los suyos, el de ofrecer sus órganos m~s preciosos­

p~ra que en el momento que hayan cesado de servirle per~ 

mitan el salvar otra vida humana?o- Para expresar el --
' ~· fervor de la amistad que le mostraban los primeros cris-

tianos de Galacia, San Pablo deoia "Si hubiera sido pos.!_ 

bLe, os hubierais arrancado los ojos para dárme¡os.- Lo-

que no era entonces sino una figura t~órica, se convier-
·-' 

te hoy en realizable por la virtuosidad de -nuestros oír~ 

janos. Se pueden d~r lo~ ojos para qÚe después de la ---

muerte-; no an•tes !-sirvan toda vi a para iluminar una vida-

humana. S~ puede hoy dar hasta el corazón. L~ solídarí-­

dad humana~ como la caridad cristiana, encuentran ahf--­

una expresión nueva y grandiosao 
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C A P I T U L O IV 

ANALISIS DEL TRASPLAN'IE DE PARTES D~L CUERPO 

HUMANO A LA LUZ DEL DERECHO CIVIL.-

En apartado precedente, llegué a la conclu­

sión de que el traspalnte de partes del cuerpo hu~ano ~~ 

be considerarse, en el campo del Derecho, dentro de la -

conceptuación que la doctrina italiana hace del negocio­

juridico. Como nuestra legislación no tiene incorporada­

la connotación del negocio jurídico., me concretaré a -­

considerar los tras~lantes como actos juridiqos, que-~or 

entrañar una volición de los sujetos intervinientes, pr2 

ducen consecu,encias de derecho 1 independientemente de 

que tales consecuencias sean queridas o no por los suje-

tos. 

Establecida esa premisa, paso a examinar al 

gunas de las situaciones más fácilmente inaginables y 

que son consecuentes del trasplante de órganos, al tamiz 

de algunos otros conceptos fundamentales del Derecho Ci­

vil. 

Tomo nuevamente, para facilitar mis razona­

mientos, los dos ejemplos de trasplante a que ya antes 

alud!: el capilar y el cordial. Los referidos ejemplos 
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no fueron eRcogidos por simple coiñcidencia, sino que ~-
' 

dentro de los trasplantes que.ya en la práctica se efec-

t~an, marcan dos puntos que si bien caen en el comdn de­

nominador de n trasplantes de partes del cuerpo --­

humano" , salta a la vista que sus móviles y consecuen-­

cias son totalmente diversos; en efecto, cuando pensamos 

hrpotéticamente en un trasplante de pelo, se nos antoja 

que se realiza por vanidad en el sujeto receptor y las 

conductas tanto de'l .sujeto donante, como del técnico que 

ejec~ta el trasplante están ~ondicionadas por esa vani-­

dad que generará en su provecho la· percepci6n de ganan-­

cias que son lici ta;sfie acuerdo con las normas positivas, 

las conductas que las motivaron no resisten un severo • 

análisis desde el punto ,de vista moralo 

No qu~ero dejar de mencionar, (y una vez e~ 

tablecer el casuismo a que nos puede conducir el análi--
' sis de las situaciones en particular) otra factible hip~ 

tesis'en relación. co'n el tré\splante de cabello y es el-­

c~so de una persona que, como consecuencia de una lesi6n 

recibida en la zona pa±iental,pierde el pelo de esa área, 

conservándolo en el resto del cráneo, lo que puede equi~ 

pararse a una cicatriz perpetua, a una marca en una par­

te visible del rostro que le provocará una situación an! 

mica adversa en el desenvolvimiento de sus actividades -
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normales. ·Es inconcluso 'que en esta nueva hip6tesis pla!! 
1 -

teada, la realización de un trasplante capilar no €stá-
. ~ 

regida por facto.res de vanidad ·y, consecuentemente, tiene 

plena justificación normal, adem~s de· estar plenamente -

admitida por el derecho, siempre y cuando el realizador-
' ' 

del trasplante tenga los, conocimientos suficien~es y ac-

t~e de conformidad con los estatutos aplicables. 

Por oposición, se necesitaría forza~ dema-­

siado la imaginación para llegar a establecer un ejempl~ 

hipot~tico de trasplante cordial, en el que el receptor-' ' .. 
no buscara la conservaci6n de su vida, en virtud de en--

' centrarse desa{i.uciado por los demás recurso·s m~dicos a -

su alcance. 

En las ideas antes expresadas, sal ta'n a la­

vista dos elementos perfectamente identificaBles con los 
1 

conceptos jurídicos consentimiento y objeto. A ellos me 

referiré: 

, Considero que por lo que toca a los traspla~ 

tes de partes del cuerpo humano, como regla gereral pre­

valezca que el consentimiento debe ser manifestado ex--­

presamente por los sujetos inter~enientes, pero princi--
• ' 1 

palmente por el donador y por el receptor, pero además -

manifestado en forma p~rsonal~sima y 4ue debe hacerse a­

un lado la ficción jur!dica de la representaci 16n. 
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Cabe mencionar los casos en que el receptor 

se encuentre imposibilitado de manifestar su vo¡untad o­

de que a ésta deba atribuírsele ineficacia, verbigracia, 

por tratars~ de esta~9s de enaj~~ación mental 9 de suje-­

tos a inte~d~cci6n o de menores de edad; situaciones en~ 

las que el legislador deber~ prever que el consentimien­

to sea otorgado dnica~ente por dete~minadas personas cu­

ya vinculación con el .r~~eptor del ~~~splante los colo-­

que- fuera de toda sospech:a 9· y sdlamente en esos casos -­

de pretender realizar mediante el trasplante una maquin~ 

aión contraria a la integridad del sujetoo 

Artn existiendo el.expreso consentimiento, 

manifestado por persona jurídicamente capacitada para el 

efecto, no dejo de tomar en cuenta que tal expresión de­

voluntad puede serr-viole-ntada, u otorgada erróneamente 

o como consecuencia de maquinaciones de un tercero t es 

decir quedar afectada por vicios del consentimiento. Al­

respecto y toda vez que el propósito de mi trabajo es S6 
- ..... ... -

la~ente generalidades, planteo la. siguiente interroga--­

ción ¿cuando se trata de un consentimiento viciado para­

~ealizar el trasplante de parten del cuerpo humano, es 

sufí.ciente esgrimirlo como invalidador de la situaci6n 

jurídica pl~nteada o debe siempre resolverse por medio de 

la sanción penal aplicada al sujeto que propici6 o tole 

ró el vicio del consentimiento ?o 
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Por cuanto al objet'o de los trasplantes, P.€!. . 
ra evitar confusiones~ en primer 'lugar me referi~é 'al o~ 

jeto a trasplantarse, en sí mismo considerado y, simple­

mente y por definici6n del fen6meno que me ocupa, menci~ 

naré que es uria parte del cuerpo humanoº Ya antes apun­

taba que el objeto, co~ la connotaci6n que se toma en es 

te apartado, puede ser cualquier .elemento, simple o com­

plejo, que integre el cuerpo huma'no y que dados los av~_!! 

ces técnicos ya logrados o por alcanz~r, admita la posi­

bilidad de ser quitado de un sujeto para ~er incorporado 

en otro, en el cual seguirá viviendo. 

Vistas las cosas en los té~minos planteados 

las partes del cuerpo humano re'llnen, en principio, dos -

de las caracteristicas que la ley marca para que puedan­

considerarse como objeto de un acto juridico; existen en 

la naturaleza y son determinadas o determinables por 

cuanto a su especieº El tercer requisito legal para que 

las partes del cuerpo humano pu~dan ··considerarsé afectas 

a la realizaci6n del acto jurídico trasplante, merece -­

comentario aparte~ 

De acuerdo con la generalidad que he plan-­

teado al mencionar partes del cuerpo humano, es induda­

ble que a la fecha, varias de .ella~ se encuentran en el­

comercioo Así, ten~mos bancos de sangre, de huesos, de-
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cartílagos, de' piel y posiblemente de algunas otras par-
~ . ~· 

tes, en loe que con las debidas autorizaciones guberna'."'"':'9 

mentales se comercia con esos elementosº Es de conocí--

miento vulgar que en los bancos de sangre, por ejemplo,~ 

se tienen grupos de fersonas donadoras, que mediante un­

precio unitario, fijado por las leyes de ·la oferta y la­

demanda, se sometieron·a la extracción de un n~mero de -

centimetros crtbicos de sangre en cantidad que no afecte­

ª su integridad, sangre que debidamente clasificada se-­

g~n tipos, se almacena en las condiciones indispensables 

para su conservación y después es v~ndida 'ª las per'sonas 
. ' 

que necesitan de ella, mediante el pago de un precio fi-

jado en el mercado correspondiente y en el cual se inclu 
' 1 . 

ye una ganancía ··para el intermediario. 

Ahora bien, se puede argumentar en contra -

de la ejemplifioaoi6n que he hecho, relátiva a los tras­

plantes de sangre (transfusiones), que no se trata de -­

órganos vitales o bien que por entraña~ situaciones tan­

exahustivamente exploradas en el terreno técnico-médico, 

han: sido com~nmente a·ceptadas y por ende, adecuadamente­

reguladas por las leyes especialesº 

Sin embargo, aceptando las críticas, quiero 

establecer las siguientes premisas: 

a) Ant~s de que.la medicina experimentara -
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suf.icientemente las transfusiones, la sangre humana se -

encontraba fuera del comercio. 

b) -~a sangre humana 1 en la cantidad que se­

extrae a los do~ntes, no puede considerarse como parie­

vi tal del cuerpo hu~ano, pero s! podemos atribuirle ese­

carácter a la totalidad de lª sangre de un ser humano e­
inclusi ve a una cantidad que sea superior al volumen m!­

nimo para que el organismo no perezca. 

De tod~ lo anteriormente expuesto deduzco -

que las partes del cuerpo humano en general, sí pueden -
- t . 

ser objeto del acto jurídico trasplante'y llegar a te---

ner todos los ~tributos qu~ al objeto señalan nuestras -

leyes positivas, a condic~ón de que se ,fijen en las le-.-

yes especiales los márgenes permisibles en que puede uti 

lizarse y aá'.n c?merc,iarse, con las partes del cuerpo hum~ 

no; todo e11'0 con absolut1a independencia de la forma en-
• 1 • ¡ 1 

que se otorgue el 'consentimiento paraf la realización del 

trasplante, .situación ~sta que a mi modo de ver debe 
1 ¡ ' 1 • 

ser regulada y en forma más estricta de· tal suerte, qu~-
• 1 

como señalé lineas arriba, no se preste a torcidas maqui 
t 1 -

naciones el humano anhelo de suplir las deficiencias de-

un ser mediante el ~asplante de las partes del cuerpo de 

otro. 
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CAPITULO V 

EL DERECHO PENAL Y EL T~ASPLANTE_DE ORGANOS. 

Desde que el Dro Christian Neething Barnard . . 
y su equipo hizo a fines de 1967-en el Hospital de Groo-

te Shuurp en la ciudad del Cabo Sudáfrica, el primer- -­

trasplante de coraz6n~ operación que se ha repetido en ~ 

tros pafsesp se ha planteado a la conciencia médica y 

al Derecho? el problema de si dicha operación es juridf­

camente lfcitao No falta quien la objete, pero la histo­

ria de la ciencia muestra que no·debe limitarse su desQ­

rrollo, máxime cuando, como en este caso, lo que se bus­

ca es conservar una vida, utilizando un órgano de un ser 
~ 

que ha desaparecidoº 

Las disposiciones actuales de car~cter puni 

tivo, que norman la actividad médica, establecen ~ue hay 

responsabilidad cuando existe falta en la acción del-pr~ 

fesionista, siempre que éste hubiera podido evitarla con 
' 

más vigilancia sobre s:I: mismo o sus qotos, o cuando el -

hecho reportado sea de tal naturaleza que resulte inexc~ 

sa~le el haberlo cometidoº Desde antaño se ha legislado­

acerca de la responsabilidad de los qua ejerce~ la medi~ 

cina. Ya las leyes de las siete partidqs prev:en:!an: "Si­

los profesores de las ciencias médicas administrasen por 

"':i.mpericia 7 medicina tan desacertada que mate al enfermo-
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incurrren en la pena de cinco años de destierro y. pérdi­

da del oficio". 

Ahora bien, en el caso del trasplante de -­

órganos, no existen mormas especiales porque el legisla­

dor no ha previsto estos casos, p~ro a la luz de los ma!! 

damientos generales, hay responsabilidad médica si como­

consecuencia de su conducta, culposa o dolosa, se comete 

un delito. A este respecto el cirujano que interviene, -

cuando la vida del enfermo está en peligro y en la oper~ 

ci6n que realiza observa las recomendaciones científicas p 

tra_splantándole un 6~gano con el fin de conservarla, o-­

bra justificadamente. 

Algunos penalistas han considerado que esa~ 

actividades del cirujano pueden considerarse como deli­

tos, a virtud de que en caso del corazón la persona a la 

que se le quita este órgano fa~lece. Pero el problema -

no existe si al donante de tal -'víscera se le qui ta des-­

pués de haber expiraqo. Es decir, la cuestión radica en­

saber en qué momento sobreviene. la muerteº 

A este respecto, la ciencia médica est~_en~ 

aptitud de certificar con seguridad la muerte·de una pe~ 

sona seg~n se demo~tro en la Reunión Internacional sobre 

Trasplantes, celebrada en Ginepra en junim de 1968, en -
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la cual se fij6 el criterio para calificar con certeza -

un fallecimiento; dicho criterio estriba en el estado de 

abolición total e irreversible de· las funciones cerebra-

les. 

En tal virtud, seria conveniente que como -
1 

lo propone ~l Dr. Javier Pala<f-os Macedo'en su exelente-

estudio sobre· este asunto, la bertificación de la muerte 

del donador no sólo sea hecha por un cardiólogo, sino -­

también por un neurólogo o neurocirujano, ajenos al gru­

po que reali~ará la operación del trasplante, y ünica -­

mente después del dictamen relativo al deceso, deben pr~ 

ceder el cirujano. 

Igualmente debe tenerse en cuenta que la 

persona. que recibe el trasplante reúna condiciones espe­

ciales, que a juicio del Dr. Barnrd son las siguientes:­

d~be haber recibido todas las otras curaciones sin resul 

tado y,finalmente, debe haber llegado a la fase final de 

su enfermedad. S6lo en est~ caso a su juicio se debe rea 

lizar el trasplante. 

Si cuando ha dejado de existir un sujeto, -

se le quita a su cuerpo el corazón o cualquiera otro de~ 

los órganos calificados como vitales, para colocarlos en 
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un individuo receptor, qqe aún conserva la vida, aunque­

en condiciones precarias, no creo que hay'a ningún hecho:­

punible. Sin embargo l 1a frecuencia con que tales hechos­

se suceden, sobre todo en los últimos tiempos, marcan la 

urgencia para establecer una normación que regule dichas 

operaciones quirúrgicas, a tal grado que, insertadas en 

los cuerpos codificados actualmente en vigor, tengan es­

tablecida a su favor una presunción excluyente de respon 

sabilidad, siempre y cuando se de· cumplimiento a un mini 

mo de principios y recomendaciones de carácter ~édico, -

para actuar tratando de salvar vidas por medio de los -­

trasplantes de órganosº 

Es evidente que el delito de lesiones y el­

de homicidio, tal como se encue~tran tipificados en nue~ 

tro derecho ~ositivo, no existe en las inte~venciones­

quirúrgicas, porque no aparece el elemento subjetivo del 

delito, independientemente de que las huellas externas -

de la actuación humana, si nos proporcionan los elemen-­

tos objetivos. Dicho en otras palabras, existe el cuer-­

po del delito en estricto sentido, pero, en términos ge~ 

nerales, no se presenta la responsabilidad del sujeto, -

Sin embargo y aun a riesgo de que se me tache de exager~ 

damente mal pensado cabe meditar en la hip6tesis de que­

exi sta la dañada intención en el sujeto que practica el­

el trasplante, sin que por el momento tenga mayor rele--
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da. 

El profesor Crispini, que es autor de la teo­

ria que no sólo sostiene la ausencia de dolo en el acto­

del cirujano, sino también la falta del elemento objeti­

vo, ya que cuando se obtiene buen éxito en la operación 0 

el resultado es contrario al que busca el delincuente. 

Pero además el hecho se lleva a cabo en el ejercicio 

de una profesión reconocida por el Estado, y por lo mis­

mo no es un acto antijurtdico, puesto que las acciones-­

se realizan en cumplimiento de un objetivo grato a la s~ 

ciedad y admitido por la leyº Se trata en consecuencia 1 -
I 

de fines lícitos, pues persiguen asegurar la salud, es -

decir, salvar una vida. 

En resumen·, como dice Jiménez de Asúa, el fu~ 

damento jurídico justificativo del tratamiento médico -­

quirúrgico, esta en el reconocimiento por parte del Est~ 

-do, del fin perseguido 9 y su límite es la oportunidad -­

del medio resultante, de las reglas de la ciencia y del­

arte médicosº En consecuencia, como no existen disposi-­

ciones reguladoras de los trasplantes, creo necesario 

que se elabore un ordenamiento de carácter especial, p~ 

ra salvaguardar el buen éxito de las operaciones y en -

particular los intereses del que dona alguno de sus órg~ 
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vancia la causa, motivo o fin determinante de esa inten­

ción malignaº Además, caben tamhién las hipótesis en las 

que el médico, sujeto activo d~ la relación trasplante,­

actúe si no con intención dañada, si con falta de peri-­

cia, experimentando intervenciones cuya técnica no tenga 

perfectamente dominada, o con negligencia inexcusable. -

Finalmente, cahe mencionar otra situación hipotetica de­

la que puede derivarse conduct~ constitutiva de hechos -

delictuosos y es el caso de que, el médico intervenientév 

en el trasplante, actúe ensi mismo considerado, con es-­

tricto apego a las¡normas médicas, morales y legales, 

sin embargo algunos de los integrantes del equipo huma­

no por él conjuntado (habida cuenta de que el tipo de in 

tervenciones quirllrgic.as a que me vengo refiriendo no 

pueden ser verificadas, en su planeaci6n y ejecución, 

por un solo individuo), para practicar el trasplante, 

llegue a incurrir en alguna de las hipótesis dolosas o -

culpo.sa a que antes me refer! º Debo conclu:l:r que, afort_!:! 

nadamente, las situaciones planteadas, no corresponden-­

a una realidad objetiva; los médicos llegan a las altas­

especializaciones técnicas, d~spués de pasar por esfuer­

zos sobrehumanos y someterse a disciplinas inquebranta-­

bles 1 que traen como corolario el acrisolamento de las -

más altas virtudes éticas: el médico no actúa para lesi2 

nar o matar, sá.no para mejorar la salud o salvar una vi-
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nos al moriro 

En cuan to a la di·sposici6n._-del cad~ver, para­

que una de sus partes sea utilizada en un trasplante, no 

hay ningdn problema si la persona que·falleci6, autorizó 

previa y expresamente que se tomara alguno d~ sus 6rga-­

nos, pero a falta de su ~onsent~miento expreso, son los­

familiares los que podrían donar o permitir que se utili 

zara algunos de los órganos del extintoo- Estos pormeno­

res y otros como el que han pedido algunos médicos para~ 

que la operación de los trasplantes dnicamente se haga en 

hospitales que dispongan del equipo adecuado, podrían in 

cluirse en una reglamentación especial, pues ante el n~­

mero creciente de trasplantes del coraz6n que para estas 

fechas sobrepasan los ciento cincuenta, es menes~er te-­

ner en cuenta todas las informaciones necesarias para·­

que dichas operaciones se lleven al cabo con la mayor-­

seguridad. Por ejemplo, el doctor Barnard ha mencionado­

que debían reu.nirse tres condiciones en el donador: de­

tención cardiaca; detenci6n respiratoria y, sobre todo,­

la prueba de muerte, esto es, el fin de la actividad ce­

rebral. 
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C A P I T U L O IV 

LA MEDICINA FORENCE Y LOS TRASPLANTES DE 

CUERPO HUMANO. 

Por las notas consignadas en las partes prece­

den tes de mi trabajo se puede facilmente deducir que, en 

principio y obedecie~do a lo que puede considerarse como 

ensayo de clasificaci6n 1 si se quiere demasiado general, 

podemos dividir los trasplantes de partes del cuerpo hu­

mano en dos grandes guupos a saber: a) Aquellas en las -

que el donante está vivo y en perfecto estado de salud,­

ª tal grado que le permite ceder una parte de su cuerpo 1 

sin que ello entrañe amenaza a su integridad física; por 

ejemplo, las transfusio,nes sanguíneas, _los injertos de -

cabello, los de pequeñas porciones de ~ieli etco 9 y 

b) Los trasplantes de órganos vitales que suponen nece-­

sariamente y por definici6n, la muerte del agente donan-

teo 

Por descontado tenemos el hecho de que no· se -

debe provocar la muerte de una persona para tener la dis 

ponibilidad de cualquiera de sus 6rganos vitales, para -

ser trasplantados a otra persona, a la que, con ese tra~ 

pante se le libre de un padecimiento y se le prolongue -
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la vida. 

Dicho en otros términos no es lícito, ni ' 

moral, ni va de acuerdo con las normas éticas de la pro­

fesión médica y choca con el Derecho Natural, el hecho -

de cambiar la vida por vida, porque nadie está capacita­

do y pienso que nunca lo estará para poder determinar 

cual hay que segar, en aras de otra que se pretende sal~ 

varo 

La hipótesis que piantea el primer- agrupam1en 

to de trasplannes, está suficientemente experimentada-

y lós problemas morales y legales que puede entrañar, -

ya han sido resueltos satisfactoriamente y, aunque no ~­

con la perfección que es de desearse, se encuentr~n re~ 

lados por normas jurídicas desgraciadamente demasiados -

dispersas en los diversos ordenamientos especiales de nu 

estro derecho positivoº 

Es el segundo caso el que tiene una problem~' 

tica aún no definida y, consecuentemente, más lejos está 

todavía de alcanzar las adecuadas soluciones, La sola -­

mensión de la pren:isa fundamental de éste tema da la me­

dida de su trascendencia: ¿Qué es la muerte?; ¿Existe 

una sola muerte? o ¿Cuántas clases de muertes hay?. 
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Las gentes sencillas consideraban que la muer 

te era una sola, al igual que la vida; pero al remove~ 

se en le escenario mundial de las trasplantes de corazo­

nes el concepto de científica y jurídicamente fija y d~ 

termina cuando una persona ha fallecido, surgen hipóte-­

sis variadas sobre lo que es la muerteº 

Para los juristas, la muerte es la cesación­

de las funciones vitales, es decir, la muerte funcional, 
' 

que es cuando se suspende la circulación, la respiración 

y toda manifestación cerebral. La cesación funcional, em 

pero está condicionada a la vigilancia médica durante un 

lapso, ante la posibilidad de que la suspensi6n de las -

funciones sea reversible, ya sea mediante el resucitador 

de corazón u otros estímulos que intenten reanimar el or 

ganismo yacenteº 

Esta muerte condicional podría denominarse -­

también muerte técnica. 

Los médicos aceptan c~mo buena la anterior -

interpretación y se acogen a la muerte funcional. Sin em 

bargo saben también de la muerte estructural o sea la 

destrucci6n total dile lo,8 órganos vi tales, ya sea por un­

medio traumatizante o por enfermedades violentasº 
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Hay así mism~ en la práctica forense, otra clase de mue¡ 

te, cuando el dictaminador dice: la persona examinada -·­

presenta señales de muerte aparenteº Tambien figura en 

el vocabularic:> de la medicina legal, la ttmuerte real''º 

El deceso efectivo de una persona pues, esta 

a merced de la interpretación del facultativo que la a­

tiende, o bién, atenido a la necesaria práctica de la au 

top-si~ en los casos de muerte violentaº 

CONVIENE EXAMINAR ALGUNOS DE LOS CONCEP'IDS -

REFERIDOS A LA "MUERTE REAL" Y A LA "MUERTE APARENTE''º­

Desde la antigüedad la ley y la sociedad han aceptado--.~ 

que la vida se extingue en un momento determinado, pero­

hasta ahora nadie se había preocupado por definir con ~­

precisión ese momentoº 

Comenzaremos por citar algunas definiciones­

tradicionales sobre este concepto. De esta manera. Martf 

nez Murillo define la muerte en medicina "como la aboli-­

ción def~nitiva y permanente de las funciones vitales de 

un organismo (paro funcional de la circulación, ~espira­

ción, desaparición de las facultades activas, intelectua 

les, efectivas etc.). 
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El doctor Juan Carlos Smi th dice que ."muerte 

es la cesación o extinción de las funciones vitales, Es­

el fin nature.l del proceso evolutivoº 

·Ciertos tratadistas han mani~estado-que exis 

ten dos clases de muerte real y la muerte aparenteº 

En la muerte real, se presentan las abolici~ 

nes a que se refieren las definiciones transcritas con -

antelación, siendo las exteriorizaciones más perceptibles 

aeeste estado: la invovilid?d, la facies cadavérica y la 

relajación de esfínteres (la primera de estas es el sig­

no característico externo fundamental de los cadáveres). 

La facies cadavérica, llamada también hipocr.ática, es el 

aspecto facial que presenta el cadáver, aspecto que pro­

viene de la inmovilidad de los muscules del rostro. La­

relajaci6n de esfínteres Viene siendo el conjunto de fe-
' nomenos dent,ro de los cuales quedan ,comprendidos la dil! 

taci6n pupilar, la caída de la mandíbula inferior, la _.:.. 

abertura de los ojos, Ja relajación del esfínter anal, 

etc. 

Además de estos signos que pueden ser perci­

bidos sensorialmente, existen otros fenómenos fisice-me­

cánicos que complementan externamente el cuadre de la -­

muerte. Quedan comprendidos aquí, el enfriamiente (des--
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censo térmico), la deshidratación, la coagulación sangui 

nea y las livideces cadavéricas cutáneasº 

' Muerte aparente, el aquella en la que se pre 

sentaron ciertos estados morbosos que son capaces de si­

mular la muerte real. 

La enfermedades y accidentes capaces de sim~ 

lar la muerte real soni el histerismo, la asfixia, la ~­

congelación y algunos envenenamientos, la conmoción _cer~ 

bral, la anemia, el sin~ope y en general todos los esta­

dos de shocks º "Es bien conocido que é?-1 gunos estados hi! 

teriformes denominados con el término de catalepsia, si­

,mulan la muerte hasta el punto, cGmo sucadía antes, de -

enterrar a una persona en ese estad~, ya que por horas­

º por días la persona en estado cataléptico perman~ce i~ 

sensible, inmovil, haciendo creer en la cesación~ c9mpl~ 

ta de la vida, en realidad no extinguida"º 

Durante los últimos años se ha venido admi-­

tiendo casi universalmente que el criterio decisiva es -

la muerte del cerebro y no la del corazón; por esa ra-­

zón se han hecho grandes esfuerzos para encontrar una de 

finición fidedigna de la muerte cerebral. 

Los franceses acordaron en una convención -~ 
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que se debería establecer una definición actualizada so­

bre la muerte, habiendli> dete'rminado que con el advenimi­

ento de los moderno~ ingenios de recuP,eración, la ~nti-­

gua definici6n de extinción aparente de la vida, con ba­

se en la ausencia de latidos de corazón la falta de res­

piración dejaría de estar en vigor. Er ella se decidió-­

también, que el certificado de defunción podría extender 

se s~empre y cuando hupiera una pérdida definitiva e 
irreversi~le de las funciones deun.órgano indispensable­

para la vida en el curso de una operación quirúrgica -­

del ~ismo. Se acordó igualmente que el sigpo que podía­

ser tomado como prueba irrefutable de la,muerte fuese--­

el de la cesación de las funciones vitales del cerebroº 

Un simposio Médico Mundial que se organizó -

en Edimburgo en 1966, recomend6 una fórmula para el mis­

mo efecto, que estuvo basado en los siguientes requisi-­

toss 

a)o- Ausencia total de reflejoso 

b)o- Silencio respiratorioo 

c)o- Caida de la presión sanguíneaº 

d)o- Interrupción del riesgo sanguíneo al ce 

rebro. 



65 

e)o- Carencia de impulsos cerebrales r~flej~ 

des por electroencefalogramaº 

Muy diversos organismos y entre ellos la As2 

ciación Médica Mundial en 1968, han tratado de precisar­

la definici6n formulando la llamada Declaración de Sidney 

De esta declaració~, hemos tomado los siguien 

~es conceptos: 

Una dificultad es que la muerte es un proce­

so gradual a nivel celular, ya que la capacidad de los 

tejidos para soportar la falta de oxigeno es varia~leo 

sin embargo el int~rés clínico no reside en el estado de 

conservación de las células aisladas sino en el destino­

de la persona. En consecuencia, el momento de la muerte­

de diferentes células y órganos no tiene ni mucho ni me­

nos la misma importancia que la certidumbre de :que el -

proceso se ha hecho irreversibl~, eualesquiera que.~ 

sean las tecnicas de resucitación que puedan aplicarse" 

"Esta conclusión ha de basarse en ~l juicio clínico, cm~ 

pletado en caso necesario por diversos instrumentos auxi 

liares de diagnóstico, de los cuales el más útil es ac-­

tualmente el electroencefalógrafo. En cualquier case, -­

ninguna prueba instrumental aislada es anteramente satis 
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factoria en el estado actlual de la medicina ni ningún m~ 

todo técnico puede sustituir al dictámen global del m~ 

dico". 

Es importante transcribir la relación entre­

la muerte cerebral y la muerte cardíacél., que Frikholm ha 

resurrido del siguiente modo: 

1.- Todo sujet~ cardiológicamente muerto es­

tá también cerebralmente muerto. 

2.- No todos los cerebralmente muertos están 

cardiológicamente muertos, pero lo estará~ al cabo de PQ 

cos minutos a menos que se les aplique una asistencia in 

tensiva. En este caso, la muerte cadíaca se puede retra­

sar hasta tres semanas, pero no evitar. 

3.- La individualidad está vinculada a la fun 

ción cerebral. 

4.- La muerte cereb:z•al por. consiguiente 1 es 

sinónimo de muerte del individuo. 

5·- En consecuencia, la mu~rte cerebral debe 

conEtituir un criterio generalmente válido de muerte. 
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60- Los índices indirectos utilizados duran­

te siglos para probar la muerte cardíaca (VoGro Desapari 

ci6n) constituyen la prueba igualmente sólida de la muer 

te cerebral. 

Un comite especial establecido poe la Escuela 

de Medicina de Harvard para estudiar la definición de -

muerte, publicó en un artículo titulado "Definición del­

Coma Irreversible", los resultados de sus declaraciones­

basándose este comité en que no siempre se dispone de un 

electroencefalograma en los casos de coma, la definición 

debe basarse entonces en los signos clínicos, en la fal­

ta de circulación (determinada mediante el examén de los 

vasos retinisrnos) o en la ausencia de actividad cadíaca. 

Dicho comité remarco la importancia de los siguientes -­

signos: 

1.- Inconciencia to~al y falta de respuesta 

a los estímulos externos. 

2.- Falta de respiración (comprobada tras -­

una hora de observación o po~\la ausencia de movimientos­

respiratorios espontáneos cuando se para el respirador -

durante tres minutos.). 

3.- Ausencia de reflejos. 
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4.- Electroencefalograma plano. 

5.- Elect~ocardiograma plano. 

El comite de referencia, dió toda clase de -

detalles sobre estos indices, definiendo con especial cui 

dado los conceptos de electroencefalograma planos y elec­

trocardiograma. 

Es interesante aefialar· que en la Gran Bre---

taña, en un paciente al que le ha sido aplicado un com-­

ple jo cardiaco pulmonar, no presenta una recuperación c~ 

rebral en un tiempo determimado, se considera como prác­

tica aceptada la suspensián de la asistencia mécánica, -

dejando de esta manera expirar al pacienteº 

En cambio en Africa del Sur, los médicos que 

hagan tal cosa, corren el riesgo de ser expulsados de la 

profesión. 

En consecuertcia de lo anterior, parece que -

la cirugía de los trasplantes puede convertirse en un 

procedimiento médico establecide, es necesario que la 

ciencia médica proporcione una clara definici6n sobre el 

monto ae la muerte ya que esta c~mtrove.rsia da lugar a -

interrogantes: ¿cuándo puede considerarse inútil seguir­

manteniendo la circulación y la respiración, fundándose-
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en que la función cerebral está ya .irremisiblemente per­

dida?, ¿en qué momento puede considerarse legítimo extr~ 

er los órganos de un sujeto aparentemente muerto, can la 

certeza de que sus funciones vitales han cesado total y­

permanentemente?o ,. 

Desde lueg@ pues, que hemos de atenernos a la 

respuesta que nos proporcione la ciencia médica para que­

desentrañe ese momento, hasta donde hoy por hey, le sea­

posible, coadyuvando de esta manera para la resolucién -

de los problemas legales. qte se pudieran suscitar con mo­

tivo de la extracción de órganos vitales para su reim-­

plantación en otre ser humano. 

Para concluír 1 los trasplantes de corazones­

pueden seguir en su marcha espectacular; pero hay el p~ 

ligro de que se establezca un "negocio de corazones u 

otros órganos" y que s6lamente los económicamente poder~ 

sos tengan a su alcance un corazón o algún otre órgano­

de repuesto. Si la operación de Barnard costó cerca de -

cuatrocientos mil pesos mexicanos,¿que será cuando ya -­

exista un negocio de vísceras cuyo precio estará fuera­

del alcance de la gente modesta?¿En lo sucesivo, lo do-­

nadores y sus parientes van a ser aún tan generosos de --
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ceder el 6rgano cordial gratuitamente?. 

Para evitar que se cree un repugnante negocio 

de la que otrora fuera "sublirr.e mercadería", de;ben tener 

en cuenta los médicos que practiquen la operaci6n la ca­

lidad de quien reciba el beneficio de un nuevo 6rgano. 

Un gran estadista, un prohombre de ciencia, un artista 

creador, un tecnico o un trabajador productivo 9 deben -­

ser los seres preferidos ~ara realizar los trasplantes,­

pues el propósito debiera ser el de salvar una vida ••• 

pero una vida que merezca ser salvada. No debe quedar a 

merced del dinero un avance· tan alto y a la vez tan pro­

fundo de la ci~ncia médica. 

Ahora me afirmo en la opinión de que la medi 

cina por lucro es ininoralo No digo sino un lugar común­

al expresar que el destind de la medicina es la sociali­

zación. Tiempo vendrá' en que se considere que atender­

un enfermo por dinero es ilícito. Y no s6lo est~.- Con 

la evolución de las costumbres -ya gradual, ya violenta­

el lucro tendrá que desaparecer definitivamente como 

factor determinante de la producción, ya sea del pan, de 

la cultura o de la salud 1 

Además es err6neo que se piense que los serví 

cios sociales prestados al hombre son una gracia o mer--
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ced del soberano, del partido que mandao En realidad -­

no son otra cosa que una obligación del Estado, la cual­

en México todavía no se realiza plenamente debido a la -

corrupción que existe. 
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C A P I T U L O VII 

LA IX)CTRINA JURIDICA CONTEMPORANEA Y EL TRAS­

PLANTE DE PARTES DEL CUERPO HUMANO. 

Las implicaciones jurídicas provenientes de los 

trasplantes del cuerpo humano, son objeto principalísimo 

de estudio para los·doctrinador~s del derecho 9 quienes -

sobre todo en la última década, se encuentran trabajando 

a marchas forzadas para llegar a discernir y tipificar -

las calidades'de los sujetos intervenientes en los traa­

plantes, los vínculos jurídicos que entre dichos sujetos 

se establecen, las causas o motivos determinantes para -

la realización de los trasplante6 y las consecuencias j~ 

ridicas que de ellos puedan derivarse. 

En nuestro medio, debo mencionar al efecto, 

el dictamen presentado ante el Cbnsejo Directivo de la -

Barra Mexicana de Abogados, por la Comisión designada­

y que integraron los señores licenciados Manuel Palavici 

ni, Javier Creixell del Moral, Benjamín Flores Barroeta­

y ticio Lagos Terán. 

Los lineamientos generales del dictamen det-­

que se trata podemos reducirlos al siguiente cuadro es-­

quemático: 
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1º·- Derecho de la persona a disponer de· par-­

tes de su cuerpo: 

a).- En vidac 

b).- De partes escenciales, que sean ademas re 

generables o 

c).- De partes, esenciales o no pero regenera­

bles .. 

d).- De partes no regenerableso 

e).- Para después de su muerteº 

2°0- Vínculos jurídicos resultantes de la dis­

posición hecha por la persona de partes de su cuerpoº 

a).- Con respecto al destinatario de la dispo­

sición en la vida del autor de ellaº 

b).- Con respecto al destinatario de la· dispo~ 

sición, a la muerte del autor de ella. 

c).- Con respecto a los sucesores del autor 

de la disposición, a la muerte de éste. 

3°.- Derecho de terceros a disponer de partes­

del cuerpo de una persona: 

a).- En vida de ésta. 

b).- A su muerte. 
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No podría afirmarse qua el tema sobre Tras--­

plante de Organos Humanos haya sido estudiado exhaustiv~ 

mente. En consecuencia, la Comisión al rendir su infor­

me, exhortó a las autoridades competentes para que se 

avoquen, dentro de sus respectivas jurisdicciones, al es 

tudio del problema y a proponer, en su caso la legisla-­

ción que se requiera en las distintas codificacionesº 

Como tarea previa al analisis de los puntos­

de referencia, la Comisión consideró diversas cuest~ones. 
,, 

Se tuvieron presentes lo·s hechos que desde tiempo atrás-

han venido ocurriendo con anterioridad al actual proble­

ma derivado de los trasplantes de corazón, así, las trans 

fusiones y donaciones de sangre, los trasplantes de teji 

dos, la cesión de córneas, los injertos de huesos, los -

trasplantes de riñóh, vasos sanguíneos, glándulas de se­

creción interna, testículos, paratiroides, tiroides, pul 

mones, páncreas, etc., del mismo modo que cuestiones vin 

culadas con el tema centr~l, como las disposiciones rel~ 

tivas al propio cadaver y las que se refieren al cuerpo­

inerte del familiar. Puede apreciarse en torno a todo -

esto, por una parte, el cuantioso volumen de los hechos­

y prácticas personales, no sólo en el sentido de ausen-­

cia o trabas para autodeterminaci6n, sino en la direc--­

ción que asegura la: libertad para el desarrollo de su --
,. 

propia individualidad con base en esta idea de ¡a liber-
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tad, el individuo ha de estimarse moralmente soberano p~ 

ra la disposición de su físico, sin admitir imposición -

de ninguna especie, salvo las que resulten de la convi-­

vencia y con tal de que la disposición sea de acuerdo -­

con un destino moral. 

Conectado con lo anterior, en una primera 

aproximación al campo de la convivencia, es universal 

la aceptación del derecho a la integridad física, que 

representa una barrera de no agresión que incumbe a ter­

ceros, con una vigencia "erga orones"; prohibición y co-­

rrespondiente sanción a los atentados personales y deber 

social de respeto para con el cuerpoo 

Desde otro punto de vista, no hay duda de la­

importancia que tiene para este tema la consideración de 

los datos de la ciencia en cuanto a la precisión de la -

muerte: la paralización de los centros nerviosos genera­

les, la paralización de la respiración, la terminación -

de las funciones circulatorias y el manejo de las prue-­

bas más avanzadas, entre las q~e al parecer cabe citar -

la que investiga el paro en la corteza cerebral. 

Desde los puntos de vista de la moral, de la­

convivencia y de la ciencia, cabe hacer las siguientes -

aplicaciones al campo jurídico. 
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a) La persona tiene el derecho de disponer de 

parte de su cuerpo si ello redunda en su salud y bienes­

tar corporal. 

b) En ejercicio del derecho anterior, la per­

sona puede disponer de partes esenciales o no, que sean­

regenerables o que no lo sean, pues la idea dominante es 

la salud y el bienestar del todo. 

P6r lo tanto, esto explica su consentimiento -

válido para los tratamientos.médicos más extremos en la­

medida de su necesidad. 

c) La persona tiene derecho de disponer en vi 

da de partes de su cuerpo, para beneficio de otra, con -

tal de que el motivo que la impulse sea conforme al or-­

den público y a las buenas costumbres, esto es, a lamo­

ralº 

Por lo tanto, serán válidos los actos de disp~ 

sici6n que se guien por determinaci~nes justificables ~­

conforme a la moral, como la caridad, lo que será motivo 

de apreciación en cada caso 'singular. 

d) El derecho últimamente expresado tiene el 

límite de lo que es meramente un acto de administraci6n-
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del cuerpo, mas no la disposición que entrañe s~-a~iqui­

lamiento. 

En consecuencia, la disposición sólo ha de ~­

ser posible respecto de partes no esenciales y que sean­

también r·egenerables. Esto no sólo por virtud de la --­

idea moral que veda la autodestrucción, sino en función­

de la colectividad por cuanto al orden público que signi 

fica la conservación de la personalidad y los derechos -

de tercer:os que pudieran resultar afectados, por ejemplo, 

los de familiares menores con derechos a alimentos, por­

no hablar de acreedores en general y del Estado mismo. 

e) En todo caso, la disposición no debe ser -

estimada como vinculatoria con respecto al destinatario­

de ella, pues ha de ser absolutamente libre y siempre r~ 

vocable, ya que de otra suerte se atendería a la irres-­

trica libertad de la persona en esta materia y se permi­

tiría la disposición, por parte de terceros de su cuerpo. 

f) En concordancia con lo anterior debe dese­

charse el derecho de terceros a disponer de partes del 

cuerpo de una persona, con la salvedad de que se trate 

de intervenciones médico-quirúrgicas indispensables para 

su salud y no fuera posible obtener su consentimiento. 

En este punto nos encontramos en el campo de la respons~ 
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bilidad médico-profesional y en la posibilidad en que -­

eventualmente :..e encuentren los fCLmiliurt..s o representa!! 

tes de la persona pcira resolver. 

g) Aunque pudiera parecer que la disposi--­

ci6n del cuerpo para después de la ffiuerte es por comple­

to libre y que por tanto no cabría seüalar ninguna limi­

t;:i.ci6n jurídica, ·máxime si se considera el carácter de -

coea c.;ue en cierta forma pudiera cor·responder al cadáver, 

no debe olvidarse la grave influencia de las costumbres, 

de la religión y de la moral, que desde antiguo pasa en­

cu~nto al cuerpo muerto. Por tanto, aun cu~ndo es dable 

sostener el principio de la libertad personal para disp~ 

ncr de su cuerpo señalando el destino que ::::e le haya de­

dar después de su muerte, los deudos, los familiares, la 

colectividad han de estar en posibilidad de no cumplir -

la voluntad del autor si contradice la moral, las buenas 

costumbres, y /o el orden público. 

h) La disposici6n del cuerpo para después-­

de la muerte es revocable y libre por su autor• por lo -

que si al morir éste, había revoc~do la disposición, no­

habrá nacido 1erecho alguno en favor del destinatario. 

i) La disposición del cuerpo para después de­

la muerte es en principio vinculatoria con respecto a --
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los sucesores del autor; dejando a salvo la posibilid~d­

en que los deudos, los familiares y la colectividad de-­

ben omitir el ~umplimiento de esa voluntad, en vista de­

la noral, de las buenas costumbres, y del orden público. 

j) En principio los sucesores pueden dispo-­

ner de los restos mortalesy puede hacerlo también la co­

lectividad, pero únicamente si la disposici6;n es de -.­

acuerdo con la moral, con las buenas costumbres y con el 

orden público, con arreglo a los 9riterios señalados pa­

ra el caso de dieposición que hubiera hecho en vida el -

difunto. 

1) En fin, en todo caso de disposici6n de -

la p1opia persona, de los sucesores, en vida o para des­

pués de la muerte habrá que examinar sobre todo el moti­

vo lícito, orden público, buenas costi..mbr·es y rr.oral; 

pues la cuestión no radica en la comerciabilidad del 

cuerpo sino en la cauea socialmente valiosa que deterrr.i­

ne la disposición. En consecuencia, siempre debe tener­

la sociedad, el derecho de aprobar o reprobar la disposi 

ción he cha. 

El anterior estudio que se ha llevado a cabo, 

conduce a responder que nuestro Derecho Positivo, no da; 

una pauta cierta para la resolución de los problemas de­

que se trata. 
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En el orden Constitucional, en nuestra leyes­

civiles como ya apunté al inicio de mi trab~jo, s6lamen­

te se encuentran disposicimnes en el sentido de la afir­

mación de la personalidad del ser humano, del derecho a­

la vida y del respeto debido a la persona, en lo que ca­

bría calificarse del deber social de no agresión que in­

cumbe a terceros. 

En derecho privado, el régimen de los cont~a­

tos, aplicable:,a loa negocios y actos jurídicos en gene­

ral, sólo podrían verse com preceptos ~plicables los ~ue 

se refieren a la posibilidad y a la licitud de. objeto, -

lo mismo que a la licitud del motivo o fin determinante·. 

De otra parte, el régimen de las sucesiones no arroja m~ 

yores luces sobre el particular, pero, nuestro régimen -

legal no sólo peca de silencio al respecto, sino que po­

dría admitir su interpretación en sent~do negativo a los 

trasplantes de órganos, siendo de reflexionarse que áún­

en sistemas jurídicos en que, como en el Italia.no, Códi­

go Civil P~rtugués y Código Civil de Etiopía, .se hace e~ 

presa alusi6n a los actos de disposición del propio cue~ 

po, la mateira en estudio es fruto de numerosas polémi--

cas. 

Llegando a este punto de mi trabajo, conside­

ro conveniente destacar los aspectos a q~e en seguida me 
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referiré y que sierven de base a las conclusiones de mi­

tesis: 

1.- El problema jurídico que entrañan los---­

trasplantes de partes del cuerpo humano, radica fundame~ 

talmente en la eficacia que legalmente debe reconocerse­

ª la voluntad manifestada para disponer de alguna parte­

del cuerpo humano propio o perteneciente al que en vida­

pudo atribuirse el carácter de tercero. 

2.- Generalmente al margen de las disposicio­

nes legales, por no ser éstas lo suficientemente explícl 

tas, desde hace bastante tiempo se han llevado al cabo -

actós de disposición de partes del. cuerpo humano. Cabe 

hacer mención que, en términos generales, dichas volunt! 

des manifestadas, se han sujetado a la moral, las buenas 

costumbres y al orden público. 

3.- La conciencia colectiva - tomada como su­

ma de las individuales - manifiesta una franca tendencia 

para admitir los trasplantes de partes del cuerpo humano 

y los actos volitivos que los generan, siempre y cuando­

el f_in pers..eguido sea éticamentE! valioso. 
~~·>"' ~::::.. ,_.(.\~_.,. .os;; : ... , . ;: .... .. 

:::;;"::/ 

4.- La doctrina jurídica ha efectuado amplísi­

mos estudios acerca de la materia, pero aún faltan por· -
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examinar innumerables aspectos y posibles situaciones 

concretas de donde se derive el común denominador que dé 

base a l~s hipótesis normativas q~e regulen los traspla~ 

tes de partés del cuerpo hum~no. 

5.- Se necesita una mayor comunicaci6n entre 

la medicina y el derecho, de tal suerte de ampliar el -

campo de la medicina legal, a tal grado que el jurisperi -· -
to lle0ue a tener un amplio acervo de conocimientos médl 

cos relativos a los trasplantes, para poder soslayar la­

adecuada normación de ellos. 

6.- La mayor parte de los sistemas de derecho­

po~itivo no han acogido de manera expresa normas que re­

gulen los trasplantes y, por excepci6n, incluyen disposi­

ciones al efecto, pero aisladas y no constituyendo un -­

cuerpo codificado especial. 

7.- En particular, el Derecho Mexicano, carece 

de una reglamentación específica para los trasplantes. 
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e o N e L u s I o N E s • 

PRIMERA.- Es necesidad social inaplazable la 

promulgación de un cuerpo codifi~ado especial, que regu­

le en el árrbito federal, los tra::q,lc;.:r14.~r C:.c partes del 

cuerpo hutrano. 

SEGUNDA.- La normación de que se trata debe­

cubrir los siguientes aspectos: 

1.- ASPECTOS DE ORDEN ESEIICIALMBNTE NEDICO. 

a).- Los trasplantes de órganos s6lo deben_..,,.... 

practicarse en nosocomios de reconocida solvencia y pre~ 

tigio, que cuenten con todos los elementos hur.anosy mate 

riales específicarente requeridos para actividades cien­

tíficas de tal categoría, figuranJo entre estos elerr.en-­

tos: equipos de rr.édicos al tarr.ente especializados en las -

técnicas del trasplante; especialistas en diversas rar::as 

de la ~edicina; instalaciones,imple~entos e instrumental 

adecuado y laboratorios de rredicina experir.ental. 

b).- Que la selección del receptor no se lla­

ve a cabo por un solo médico, sino por un grupo de médi­

cos especialistas competentes, que en el caso del tras-­

plante de corazones, serían c~rdiólogos cardiocirujanos-
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e inmun6logoa º 

c).- En caso de encontrarse varios enfermos­

que necesitan el trasplante y si no hay más que un 6rga­

no disponible, se deberá tomar en cuenta, el que más ne­

cesidad tenga, el m~s enfermo, sin entrar en considera­

ciones sobre el mérido o la importancia social de los -­

enferrros. 

d).- En cuanto a la responsabilidad de la d~ 

sici6n a tomar, son los médicos los que deben asimilar-­

para injertar o no un nuevo organo al enfermo, ya que el 

público no está calificado para hacerlo. 

e)º- La compatibilidad de los te,jidos entre 

receptor y donador, puede ser determinada por medio de ~ 

diversas pruebas, Ya que la histocompatibilidad es esen 

cial para el éxito del trasplan~e, tales pruebas, o aqu~ 

llas que vengan a mejorarlas, las cuales deberán ejecu-­

tarse siempre antes de proceder a la intervenciónº 

f)6- Que la certificación de la muerte del do 
' -

nado~ sea hecha por lo menos por un cardi6logo 9 un neu-

rplggo, un neurocirujano y un notario público, ageno. 

tres primeros al grupo que realizará la pperaci6n del 

los 
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trasplante e 

g)o- Debe establecerse los límites del acto­

y fijar una norma legal y precisa, respecto del momento­

que pueda aprovecharse el corazón de una persona que ha­

ya sido declarada "legalmente fallecida"º 

h)o- A juicio de algunos médicos, deberan ~­

reunirse tres condiciones en el donador: La detención 

cardiaca; la detención respiratoria y sobre todo la pru~ 

ba de ~uerte, esto es, el rµi de la actividad cerebralº 

i).- Deberá tenerse en cuenta que la persona 

que recibeel trasplante reune condiciones especiales que 

según criterio médico son l~s siguieHtes: debe sufrir de 

una cardiopati~ irreversible; haber recibido todas las­

otras curaciones sin resultado, y finalmente haber llega­

do a la fase final de su enfermedad. Sólo en este caso -

deberá realizarse el trasplante. 

j).- El receptor de un injerto, puede prese~ 

tar diversas complicaciones en su evolución ulterior, -­

siendo entre las más importantes las consecutivas a la­

terapia inmunodepresora, por lo tanto, es necesario la -

vigilancia cuidadosa del paciente, para la atención in-­

mediata de cualquier contingencia preferentemente en la 
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institución o nosocomio. 

2.- PROBLEMAS DE NATURALEZA ETICO--!WRAL. 

a).- La persona tiene derecho a disponer de­

partes de su cuerpo si ello redonda en su salud y bienea 

tar corporal. 

b).- La persona puede disponer de partes --­

esenciales o no, que sean regenerables o que no lo sean, 

pues la idea dominante es la salud y el bienestar del to 

~o. 

c).- La person~ tiene derecho a disponer en­

vida de partes de suwerpo 0 para que se e~pleen.después~ 

del fallecimiento en beneficio de otra, con tal que el -

motivo que lo impulse sea co~forme al orden público y a­

las buenas costumbres. 

d) .- Serán válidos los actos de dispocisión­

que seguían ~or disposiciones justificables conforme a -
' la moral y a las buenas costumb:rles, por la caridad, lo 

que será motivo de apreciación en cada caso singular. 

e).- El derecho anteriormente expresado tie­

ne el limite de lo que es meramente un acto de adminis--
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traci6n del cuerpo, mas no la disposición que entrañe su 

aniquilamiento o 

f)o- La disposición sólo ha de ser posible -

respecto de partes no esenciales y que sean también reg! 

nerables. Esto no sólo en virtud de la idea moral que -

veda la autodestrucción, sino en función de la colectivi 

dad por cuanto al orden público que significa la conser~ 

ción de la personalidad y los derechos de terceros que -

pudieran resultar afectados. 

g)o- La disposicion no debe ser estimada co­

mo vinculatoria con respecto al destinatario de ella, -­

pues ha de ser absolutamente libre y esencialmente revo-­

cabl~ ya que de otra manera se atendería a la irrestri~ 

ta libertad de la persona en esta materia y se permiti-­

ría la disposición por part~ de terceros de su cuerpo•~ 

h).- En consecuencia debe desecharse el de-­

recho de terceras a disponer de partes del cuerpo de una 

persona, con la salvedad de que se trate de intervencio­

nes médico-quir~rgicas indispensables para la salud y no 

fuera posiQle obten~r su consentimento. En este punto-­

nos encontramos en el campo de la responsabilidad que--­

eventualmente asumen los familiares y representantes de­

la persona para resolver si se hace el trasplante. 
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i).- No es posible estimar un cadáver para-­

que una de sus partes ~ea utilizada en un trasplante, no 

hay ningún problema si la persona que falleció autorizó 

expresamente que se tomara alguno de sus ó~·ganoe, pero­

ª falta de consentim~ento expreso, son loa familiares los 

que podrían donar o permitir que se utilizara. alguno de­

los órganos del extinto. 

3.- CUESTIONES DE TIPO LEGAL. 

a).- La disposición del cuerpo para despues­

de la muerte es revocable y libre por su autor, por lo 

que si al morir éste había revocado la disposición, no 

habrá nacido derecho alguno en favor del destinatario. 

b).- La disposición del cuerpo para después­

de la mue~te, es en principio vinculatoria con respecto­

ª los· sucesores del autor¡ es decir, por cuanto a la ~-­

obligacióp de: los deudos, los familiar1:3s y la colecti vi­

dad tienen que cumplir la voluntad del referido autor. 

c).- Los sucesores pueden disponer de los re~ 

tos rrortales y puede hacerlo tampien la colectivi~ad; pe-

ro únicamente la disposición es de acuerdo con la mo-

ral, con las buenas contumbres y con el orden públicoo 
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d)o- En todo caso de di~posición de partes -

del cuerpo humano en vida o para después de la muerte,-­

habrá que examinar sobre todo, el motivo lícito, apego -

al orden público, buenas costumbres.y moral, r'ueá el he-

cho no radica en la comercialidad del cuerpo sino en la­

causa moral, valiosa socialmente que determine la dispo­

siciónº En consecuencia, siempre tendrá la sociedad, el 

derecho de aprobar o reprobar la disposi.ción. 

e).- Salta a la vista la necesidad de una c2 

dificaci9n especial q~a.reguie la materia: con ámbito f~ 

deral, par& evitar. la posible diversidad de criterios en 
1 • 

cuestiones detan alta· trascendenciao 

f).- Se requiere la creación de órganos semi-
' jurisdiccionales,. integ~~dos por cuerpos colegiados de -

médicos y juristas que deban deterrru:i.nar en los casos crí 

ticos la posibilidad, positiv~ o negativa, de realiza~e­

ción de un trasplante o de la disposición de partes del­

cuerpo humano, vivo o cadáver. 
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