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RESUMEN

La presente investigacion aborda la legalizacion de la eutanasia y su impacto en los derechos
de los pacientes terminales, tanto a nivel internacional como en el contexto peruano, explicando
cémo la disposicion normativa del articulo 112 del Codigo Penal peruano incide los derechos
fundamentales de pacientes en estado terminal, estos son libertad, autonomia y dignidad. La
metodologia planteada es de enfoque cuantitativo, basica y tipo juridica descriptiva. Para su
desarrollo se emple6 como técnica de recoleccion de informacién la encuesta, la cual fue
aplicada sobre 15 abogados y 10 profesionales en ciencias de la salud. De la interpretacion de
los resultados se concluy6 que la disposicion normativa del articulo 112 del Cédigo Penal
peruano afecta los derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal. Estos hallazgos
subrayan la necesidad urgente de revisar y reformar la legislacion para asegurar el respeto por
los derechos antes mencionados de aquellas personas enfermas, sin pronostico de recuperacion

y en fase terminal, siendo su situacién delicada y sensible.

Palaras claves: eutanasia, pacientes terminales, derechos fundamentales, legalizacion,

protocolo para una muerte digna.



ABSTRACT

This research addresses the legalization of euthanasia and its impact on the rights of terminal
patients, both internationally and in the Peruvian context, explaining how the normative
provision of article 112 of the Peruvian Penal Code affects the fundamental rights of terminally
ill patients, these are freedom, autonomy and dignity. The proposed methodology is
quantitative, basic and descriptive legal approach. For its development, the survey was used as
an information collection technique which was applied to 15 lawyers and 10 professionals in
health sciences. From the interpretation of the results, it was concluded that the normative
provision of Article 112 of the Peruvian Penal Code affects the fundamental rights of terminally
ill patients. These findings underscore the urgent need to review and reform legislation to
ensure respect for the aforementioned rights of those who are ill, without a prognosis of

recovery and in the terminal phase, their situation being delicate and sensitive.

Keywords: euthanasia, terminal patients, fundamental rights, legalization, dignified death

protocol
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INTRODUCCION

La eutanasia es un tema que ha generado un intenso debate en todo el mundo, y el Peru
no es la excepcion. La legalizacion de la eutanasia es un tema que ha sido discutido en el pais
en los dltimos afos, y ha generado opiniones encontradas entre la poblacion y los expertos en
el tema. En este contexto, surge la necesidad de analizar la disposicion normativa del articulo
112 del Codigo Penal peruano y su efecto en los derechos fundamentales de los pacientes en
estado terminal. En términos generales, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), asi como
la Asociacion Médica Mundial (AMM) acepta como definicidn de eutanasia lo sefialado por
Sierra (2018), quien la define como “el acto deliberado de poner fin a la vida, a peticion propia

o de algun familiar” (p. 30).

Al respecto, Taboada (2000) agreg6 que el “hombre tiene del derecho a morir con
dignidad ha dominado el debate bioético contemporaneo relacionado con el final de la vida
humana” (p. 93). Sin duda que existen posturas encontradas, unos a favor de la abolicion de la
eutanasia, mientras que otros para que se mantenga dicho delito; este tema no ha concluido,
puesto que las discrepancias de mantienen desde hace muchos afios, e incluso existieron

proyectos de Ley, que el Congreso de los afios anteriores, no quisieron ponerlos a debate.

En realidad, los paises que regularon la eutanasia son Bélgica, Paises Bajos,
Luxemburgo, Canada y Colombia; y sobre la figura del suicidio asistido, se tiene a Suiza,
Paises Bajos, Luxemburgo, y algunos estados de EE. UU. En Perd, la eutanasia esta prohibida
por ley, y el articulo 112 del Cédigo Penal establece que quien cause la muerte de otra persona,
a peticion expresa 0 por compasion, sera sancionado con pena privativa de libertad no menor

de tres ni mayor de seis afos.
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Por su parte Gempeller (2015) explico de forma breve “la muerte digna, nos indica, que
toda persona pueda decidir sobre su vida, a no padecer sufrimientos, no sentir dolor y que este
acompafiado de sus familiares mas cercanos” (p. 179), en sentido similar la Comision
Provincial de Bioética Hermanas Hospitalarias de Espafia (2021) sefial6 que todo ser humano,
por su condicidn de tal, se encuentra garantizado y que las constituciones los reconocen, la cual

es su dignidad.

Para abordar este tema, se llevd a cabo una investigacion con una metodologia
cuantitativa, basica y tipo juridica descriptiva. Se emple6 como técnica de recoleccion de
informacidn la encuesta, la cual fue aplicada sobre 15 abogados y 10 profesionales vinculados
a la salud. A partir de la interpretacion de los resultados, se concluy6 que la disposicion
normativa del articulo 112 del Cédigo Penal peruano afecta los derechos fundamentales de los
pacientes en estado terminal. En este contexto, el presente documento tiene como objetivo
principal analizar la disposicién normativa de dicho tipo penal y su efecto en los derechos
fundamentales de los pacientes en estado terminal. Para ello, se abordara el tema desde una
perspectiva legal, y se discutira la necesidad de revisar y reformar la legislacion en este tema

tan delicado.

El primer capitulo presenta el planteamiento y formulacion del problema de
investigacion, asi como los objetivos generales y especificos. Se aborda el tema de la
legalizacion de la eutanasia y su impacto en los derechos de pacientes terminales en Perd, y se

plantean las interrogantes especificas que se abordaran en la investigacion.

El segundo capitulo presenta el marco tedrico que sustenta la investigacién, se abordan

conceptos clave como la eutanasia, el derecho a la dignidad, la libertad y la autonomia de los

18



pacientes, la muerte digna, y la legislacion en Peru y otros paises, tales como Colombia,

Espafia, Paises Bajos, Bélgica, Argentina y Chile.

El tercer capitulo describe la metodologia utilizada en la investigacion, se explica el
enfoque cuantitativo, basico y tipo juridica descriptiva, asi como la técnica de recoleccion de
informacidn utilizada (encuesta), también se aborda el proceso de seleccién de la muestra 'y la
interpretacion de los resultados, mediante tablas y figuras para la mejor comprensién de los

mismos.

El cuarto capitulo presenta los resultados obtenidos a partir de la interpretacion de la
encuesta aplicada a abogados y profesionales. Se analiza la disposicion normativa del articulo
112 del Codigo Penal peruano y su efecto en los derechos fundamentales de los pacientes en
estado terminal. Asimismo, discute los resultados obtenidos y aborda la necesidad de revisar y
reformar la legislacién en este tema tan delicado, planteando una posible solucién para

garantizar el respeto y la dignidad de los pacientes en estado terminal.

Finalmente, se presentan las conclusiones obtenidas a partir de la investigacion y se
plantean recomendaciones para futuras investigaciones y para la reforma de la legislacion en
Perl; ello considerando los resultados obtenidos de la encuesta empleada, los antecedentes

recabados y la sentencia emitida en nuestro pais en el caso Ana Estrada Ugarte.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL ESTUDIO
1.1. Planteamiento y Formulacién del Problema

La sociedad tiene varios inconvenientes respecto a la vida y a la muerte, considerando
la constante evolucidn respecto a la ciencia y la realizacion de nuevas técnicas en la medicina
humana, desde el momento de la concepcidn hasta el suceso donde los sujetos de derecho
desean morir; en ese sentido, la implementacion de la eutanasia para los que padecen
enfermedades terminales tiene como objetivo proteger sus derechos fundamentales, debido a
que tienen la capacidad de tomar libres juicios sobre su vida y muerte con dignidad; tener
cuidado también, que parte de la ostentacion de los derechos fundamentales, es tener una vida

digna, o muerte digna, dependera las circunstancias de cada caso en particular.

De acuerdo con Lizcano et al. (2022) en el mundo existe un gran numero de personas
que adolecen de enfermedades insalvables, quienes no puede tratarse de manera adecuada, pues
la situacion es muy dolorosa tanto para el paciente como para su familia; por tanto, buscan la
forma de cesar con el sufrimiento y los dolores extremos, dando origen a la eutanasia en este

tipo de pacientes.

De esta manera, en algunos paises como Paises Bajos, Bélgica, Canada, Luxemburgo y
Colombia, ya se encuentra permitida esta practica denominada eutanasia. En efecto, Paises
Bajos fue el primer Estado a nivel mundial en aprobarla, autorizando la entrega de sustancias
que conducen a la muerte del paciente en estado terminal. Posteriormente, esta practica fue
ampliada en menores de edad, convirtiéndose en el primer pais que no considera limites de

edad (Montero, 2019). Cierto es que, aquella persona que no siente los sufrimientos de otros,
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0 los que por cuestiones de credo, se van a oponer a la eutanasia; sin embargo, con la presente

investigacion queremos fundamentar los motivos por los cuales deben ser despenalizado.

El segundo pais en legalizar la eutanasia fue Bélgica, donde se requiere la certificacion
de dos médicos como minimo para realizar dicha practica eutanasica. Tal y como expresa
Sacristan y Ferrari (2021), deben existir tres condiciones en especifico estas son las siguientes:
la peticion reiterada y de manera voluntaria realizada por un paciente que no tenga presion
externa 0 manipulacién, la existencia de un sufrimiento mental o fisico que sea grave o
provenga de una enfermedad incurable, y, que tal condicién médica no tenga esperanza de una

vida digna.

De otro lado, respecto de la regulacion espafiola, de acuerdo con Martinez et al. (2022),
la entrada en vigencia de la Ley Organica 3/2021 en el 2021, fue un cambio fundamental
respecto al ejercicio del personal de la salud; por cuanto, es quien tiene la funcion de producir
la muerte de un enfermo de manera directa e intencional a través de una relacion de causa-
efecto, que tiene particularidades especificas como la inmediatez e irrepetibilidad, siempre a
peticion informada de manera reiterativa y expresa, en un contexto de sufrimiento por parte del
paciente que padece una enfermedad terminal. La admision de la persona con enfermedad, para
poner fin a sus sufrimientos, porque esta viviendo en forma artificial, sin dignidad ni calidad
de vida, dependera de la aceptacion del sistema médico, de practicar o cumplir con dicho deseo,

por lo menos en Perd, no se admite a la fecha.

Por otro lado, en el contexto sudamericano, Sanchez (2019) precis6 que en el Estado
colombiano no se encuentra penalizado el accionar del personal sanitario al poner en practica
el homicidio por piedad. Ademas, la eutanasia es definida como un derecho fundamental,

debiendo ser tutelado de manera obligatoria por el sector salud; no obstante, para que proceda
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legalmente se debe verificar ciertas condiciones o requisitos, estas son las siguientes: que la
persona sea un paciente en estado terminal el cual le genera un intenso dolor que le ocasione
mucho sufrimiento, producto de ello decida solicitarlo de forma voluntaria en pleno uso de sus
facultades psiquicas, y, que dicha practica eutandsica sea realizada por una persona calificada

como un médico.

En ese orden de ideas, en el contexto nacional, Pulido et al. (2023) afirmaron que el
articulo 2 de la Constitucion Politica establece el derecho a la vida, reconociéndolo sin
distincion alguna; con ello se reconoce el derecho a la dignidad, considerandolo un derecho
generador de otros; de esta manera, se precisa que la vida es un medio por el cual toda persona
puede desarrollarse de manera libre, y vivir con integridad y dignidad. Cueva y Chavez (2021)
sefialaron que cuando la eutanasia sea legalizada, le otorgara al paciente autonomia respecto a
las decisiones sobre su cuerpo y sobre el final de su vida, le impedira padecer tantos
sufrimientos que son consecuencia de alguna enfermedad grave y con ello se reconocera la
muerte digna como un derecho, concluyendo que el articulo 112 de la normativa penal vulnera
los preceptos constitucionales en relacién al estado de salud respecto al amparo de sus derechos

fundamentales.

De esta manera, Ramos (2023) sefial6 que seguir manteniendo el delito de homicidio
piadoso, es no reconocer el derecho a una muerte digna vinculandose estrictamente con la
libertad personal, a la calidad de vida. Ademas, se debe indicar que el Estado tiene un papel
importante que desempefiar con respecto a la implementacién de politicas publicas adecuadas
en relacion al sector salud, ya que es su responsabilidad garantizar la proteccion adecuada de
los derechos fundamentales de todas las personas. De igual forma, Chavez y Rodriguez (2019)

sefialaron que la eutanasia posibilita a brindar soluciones casos criticos.
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En ese sentido, para garantizar el cumplimiento de dicho precepto constitucional,
respecto de la defensa y proteccion de los sujetos de derecho y el respeto de su dignidad; el
organo legislativo debe aprobar normativamente su despenalizacion, estableciendo un
protocolo médico y técnico para llevar a cabo la eutanasia, garantizando asi el derecho una

muerte digna para las personas enfermas terminales (Caro, 2022).

En conclusion, el problema radica en el tipo penal regulado en el articulo 112 del
Cadigo Penal peruano; toda vez que vulnera derechos fundamentales de las personas que se
encuentran afrontando un padecimiento terminal, y que pueden manifestar expresamente su
deseo de terminar con su propia vida, debido a las repercusiones de la enfermedad, al grado de
considerar que su vida no es digna. Es por ello que surge la necesidad de realizar un andlisis de
los fundamentos que puedan permitir la despenalizacion del delito en mencién, buscando la
garantia adecuada de la dignidad y los derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo
y su autonomia; con la finalidad de proponer soluciones viables, garantizando el maximo

respeto por los derechos fundamentales.

1.2. Formulacién del Problema

1.2.1. Problema general

¢Como la disposicion normativa del articulo 112 del Codigo Penal peruano vulnera el

derecho a la dignidad, la libertad y la autonomia de pacientes en estado terminal?
1.2.2. Interrogantes especificas

a. ¢Cual es el tratamiento del tipo penal de homicidio piadoso en el sistema juridico

peruano?

b. ¢Cuéales son las directrices que deberian fijarse para el establecimiento de un

protocolo que garantice el derecho a una muerte digna de los pacientes terminales?
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1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo principal

Determinar como la disposicion normativa del articulo 112 del Codigo Penal peruano

vulnera los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal.
1.3.2. Objetivos especificos
a. ldentificar el tratamiento del tipo penal en el sistema normativo peruano.

b. Establecer las directrices de un protocolo que garantice el derecho a una muerte

digna para los pacientes terminales.
1.4. Importancia y Justificacion

La importancia de esta investigacion radica en su abordaje de la cuestion critica de la
eutanasia en pacientes terminales, en un periodo de avances notables en ciencia y medicina. El
objetivo final de la investigacion es presentar propuestas viables que garanticen el respeto de

los derechos fundamentales en este contexto complejo.

Con relacion a la justificacion teorica, se examinara el articulo 112 de la normativa
penal, es decir, la tipificacion y como influye en los derechos fundamentales de pacientes en
estado terminal. En tal sentido, la necesidad de realizar esta investigacion radica en el analisis
del articulo 112 de Cdodigo Penal y la vulneracion del derecho a la libertad, autonomia vy libre

desarrollo.

Respecto la justificacion metodol6gica e instrumentos que seran empleados, bajo el
enfoque cuantitativo se aplicara una encuesta a abogados con conocimientos en derecho penal

y profesionales en las ciencias de la salud; por lo que la informacion obtenida servira como
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fuente de confianza, trayendo consigo beneficios que permitiran un analisis adecuado del tema

de investigacion.

Por otro lado, en la justificacion de tipo préactica, se precisa que al existir una afectacion
a los derechos fundamentales de la persona, con padecimiento de determinadas enfermedades
Ilamadas incurables, resulta necesario no considerar al homicidio piadoso como delito.

Asimismo, el apoyo del Estado resulta trascendental en relacion al deseo de morir dignamente.

Finalmente, la justificacion de tipo social, radica en que la investigacion representaria
un aporte para los abogados del ambito penal y constitucional, para el personal de la salud-en
especial los médicos intensivistas, y, para las personas que tienen familiares en estado terminal
y buscan que los derechos fundamentales de sus parientes (incluido el deseo a morir), sean
respetados. Ademas, este tipo de andlisis busca resaltar la importancia de la problematica, y a
la vez coadyuvar con las posibles soluciones, como seria el establecer directrices necesarias y

protocolos que garanticen el derecho a una muerte digna.
1.5. Hipotesis y Descripcion de Variables
1.5.1. Hipdtesis principal

La disposicion normativa del articulo 112 regulado en el Cédigo Penal peruano que
sanciona la conducta de aquel que por piedad mata a un enfermo incurable a pesar de que este
altimo haya solicitado de manera expresa y consciente poner fin a su vida, si vulnera derechos
fundamentales de un paciente en estado terminal, estos son a la dignidad, la libertad y la
autonomia, considerandose que estos derechos estan presentes hasta que la persona deje de
existir, por lo que las condiciones de vida deben ser dignas. En tal sentido, si un paciente
terminal ha manifestado expresamente su deseo de ponerle fin a su vida por considerarla no

digna, el Estado deberia garantizar que este proceso final, se realice en éptimas condiciones.
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1.5.2. Hipdtesis especificas

a. El tratamiento del tipo penal de homicidio piadoso en Peru viola los derechos

fundamentales de los pacientes terminales que expresan su deseo de morir, por lo

que es necesario despenalizarlo.

b. Es necesario que los érganos competentes establezcan directrices para desarrollar un

protocolo que asegure el derecho a una muerte digna de los enfermos en fase terminal

gue manifiestan su deseo de morir. Estas directrices deberian basarse en la

regulacién colombiana respecto a los requisitos que se solicita para darle fin a la vida

del paciente como la condicion médica del paciente, sintomas refractarios, por el

cual ya no responde a ningun tratamiento la evaluacion de su sufrimiento.

1.5.3. Variables de estudio
a. Articulo 112 del Cddigo Penal peruano.
b. Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal.

1.5.4. Operacionalizacion de las variables

Tabla 1
Variable 1: Articulo 112° del Codigo Penal
Variable Definicion Dimensiones
De acuerdo con De la Fuente (2021), es aquel que mata por
piedad a un paciente que tiene una dolencia que no se puede Homicidi
Articulo 112 curar y que el paciente lo solicita de manera expresa y .O(T'C' 10
del Codigo  consciente con el objetivo de poner fin a sus dolores p1acoso
Penal insoportables. _
Eutanasia

Nota. La tabla muestra operacionalizacion de la variable Articulo 112° del Codigo Penal
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Tabla 2

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en fase terminal

Variable Definicion Dimensiones
Las personas enfermas con dolencias incurables
tienen una proteccion especial como grupo
Derechos humano vulnerado y desprotegido en cuantoalos | 4 dignidad, la
fundamentales ~ de gerechos  fundamentales, desarrollando 10 Jibertad y la
pacientes en estado  sjguientes derechos: respeto por su dignidad, autonomia.

terminal

autonomia y libertad personal (Camargo, 2021).

Nota. La tabla muestra operacionalizacion de la variable derechos fundamentales de pacientes

en fase terminal
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CAPITULO 1l

MARCO TEORICO
2.1. Antecedente

En este acapite se realizd una busqueda de los diferentes repositorios virtuales de las
universidades a nivel nacional e internacional relacionados con el tema especifico que se
aborda sobre andlisis del articulo 112 del Cédigo Penal peruano y su incidencia en los derechos

fundamentales de pacientes en estado terminal.
2.1.1. Antecedente Internacional

Velasquez (2018), en su tesis titulada “La eutanasia como enfrentamiento al sentido de
la existencia en el enfermo terminal” presentada ante la Universidad Libre de Bogota-
Colombia, para obtener el titulo de Magister en Filosofia del Derecho y Teoria Juridica, sefiald
que la eutanasia se presenta como una opcion de muerte para un hombre que ve el sentido de

su existencia opacado debido a una enfermedad terminal.

Asimismo, indicd que es valido considerar a la eutanasia como una alternativa ante
situaciones en las que un hombre no goza de las condiciones suficientes para realizar
actividades, relacionarse con el mundo o construir una vida personal, debido a una enfermedad
terminal; toda vez que esta situacién es contraria a la existencia plena del ser humano. Esta
investigacion resulta importante para nuestro trabajo; por cuanto, asume una posicion adecuada
desde nuestro punto de vista, sefialando que la muerte es el final inevitable del cual todas las
personas estamos conscientes; sin embargo, un paciente terminal no solo asume la muerte parte
de vida, sino que debe asumir y soportar el dolor y deterioro fisico, hasta el final de la misma

perdiendo el sentido de su dignidad.
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De otro lado, Montoya (2020), de la Universidad Externado de Colombia, en su tesis
“Eutanasia en Colombia: una historia entre tensiones y derechos”, tesis desarrollada para optar
titulo de maestria, tuvo la aplicacion de una metodologia cualitativa. Sefialé que la dignidad
humana se encuentra enmarcada en una serie de premisas éticas, religiosas y morales, y genera
el respeto de cada uno de los derechos que posee una persona, ello considerando circunstancias
particulares, tales como las que experimenta una persona que afronta una enfermedad terminal,

y luego de los resultados obtenidos llego a la siguiente conclusion:

Gracias al desarrollo jurisprudencial, hoy se antepone la dignidad humana en un
paciente terminal, cuando dicha persona se encuentra en circunstancias extremas de
dolor, padecimiento y enfermedad. Es en este sentido, que ha ratificado el respeto a la
dignidad humana en pacientes terminales, especialmente cuando se despenaliza la
muerte producida por un médico cuando su objetivo sea el de terminar con los graves
padecimientos y dolores que presenta. Por esta razdn, se enfatiza la dignidad del
paciente terminal, dada su condicion de inferioridad e incapacidad de lograr alguna
accion tendiente al mejoramiento y/o descanso de su sufrimiento, lo que muestra que la
conexion existente entre esta y los demas derechos son imposibles de desechar en
cualquier ser humano, ya gue se encuentran estrechamente ligados no solo con el ser,

sino con la premisa superior de dignidad humana (p. 76).

Asimismo, Comonfort (2020) de la Facultad de Derecho de la Universidad Autbnoma
del Estado de México, en su tesis titulada “Eutanasia: un derecho humano”, desarrollada para
optar el titulo de licenciada en derecho, tuvo por objetivo general “justificar a la eutanasia como
un Derecho Humano desde una perspectiva de Dignidad Humana a fin de evitar el sufrimiento

humano, mediante la creacion de una politica publica que de pauta a una regulacion al derecho
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de morir dignamente” (p. 13), y aplico el método analitico y deductivo, aplicé metodologia

cualitativa, y luego de los resultados obtenidos Ilegé a la siguiente conclusién:

Misma que se plante6 de la siguiente forma: “Si se considera a la eutanasia en nuestro
pais como un Derecho, entonces se reduciria el sufrimiento humano en la muerte de las
personas con alguna enfermedad terminal o desahuciados, y se fortaleceria la Dignidad
Humana”, a través de todo lo investigado, la hipotesis planteada se ha cumplido, pues
con la propuesta que se encuentran en el capitulo cuarto, se podria reducir el sufrimiento
humano y se podria acceder a ese Derecho a la Dignidad Humana, durante toda la vida,
es decir, desde que el individuo nace tiene derecho a una vida digna, y esto deberia ser
aplicado para el caso de la muerte, porque se abarcarian dos aspectos importantes para
que el individuo goce de su vida de forma total, ademas se plantea el siguiente
cuestionamiento, ¢Si se tiene derecho a una vida digna, por queé no se tiene el derecho
a una muerte digna?, ello seria equitativo, ademas el enfermo terminal o desahuciado
tendria diferentes opciones para garantizar su derecho, ya sean los cuidados paliativos,
suspension de tratamientos o procedimientos médicos o la eutanasia, se quiere dejar
claro que se pretende conformar a la eutanasia mediante una politica publica para que

el individuo lo considere como una eleccidn de ejercer un derecho (p. 85).

Finalmente, en conclusién, la eutanasia seria una alternativa u opcion mas para aquellas
personas que vienen sufriendo de determinadas enfermedades crénicas, incurables, o en estado
terminal; con la finalidad de que al menos tenga una muerte digna, que por la calidad del mal
que le aqueja, el mantener con vida, en buena cuenta ya no constituye ninguna forma de vida
digna; ciertamente, para ello resultard necesario tener en cuenta la emision de protocolos,

normas y procedimientos para llevar a cabo una muerte asistida.
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Por su parte, Pilco y Villamar (2020), de la Universidad Titulada de Guayaquil en su
tesis denominada “La eutanasia como garantia a una muerte digna ante enfermedades
irreversibles o en etapa terminal en la legislacion ecuatoriana”, tomé como metodologia el

enfoque cualitativo; luego de los resultados desarrollados concluyo lo siguiente:

La legalizacion de la eutanasia permitiria proteger la dignidad de las personas que estan
enfermas o en etapa terminal. Asimismo, dichas conclusiones tienen fundamento en el
contexto de la sociedad ecuatoriana, en tal sentido, se considera importante la posicion
asumida por el autor, la necesidad de disponer herramientas para proteger los derechos
de un sector de la poblacion, que solicita de manera voluntaria, consiente y concisa una

muerte digna (p. 76).

Finalmente, Chinea (2020), de la Universidad de La Laguna, en su trabajo titulado “La
eutanasia en Espafa. El derecho a morir dignamente”, para optar titulo de abogado, luego de

los resultados obtenidos, 1lego a la siguiente conclusion:

A pesar de todas las cuestiones que se han planteado en el gobierno, por fin podemos
decir que este afio, ha prosperado la proposicion de ley de eutanasia del PSOE. Esta
proposicion de ley podemos decir que regula las condiciones en las que las personas
pueden ejercer este nuevo derecho y qué requisitos tienen que darse para que se pueda
Ilevar a cabo dicha practica. También lo que se pretende es ayudar a aquellas personas
gue rednan los requisitos para que se aplique y que el sufrimiento acabe de la forma
mas rapida posible y que se cumplan todas las garantias una vez que se lleve a cabo
dicha practica. El dolor y el sufrimiento del ser humano no entienden de ideologias. Se
deberia de regular este nuevo derecho para todos los ciudadanos con el derecho de

eleccion, es decir, quien quiera que lo use y quien no quiera que no lo use, pero no hay
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que impedir que la gente que quiera ejercerlo se vea limitada para hacerlo. Regular la
eutanasia no significa permitir morir, sino permitir decidir qué muerte morir (pp. 45-

46).

Las investigaciones citadas, nos ayudaran en la construccion de la presente
investigacion, por la forma que lo abordaron en tema, asi como por los resultados de cada una
de las investigaciones y las conclusiones a las que arribaron; puesto que, ninguna vida sera
digna, cuando la persona se encuentra sufriendo de males en su fase terminal o incurable, asi
como, que solo pueden segur sobre viviendo gracias al auxilio de terceras personas,
constituyendo carga familiar; pero de posibilitarse la eutanasia, la situacion cambiaria y muchas

personas pueden recurrir a la misma, como el caso de Ana Estrada.
2.1.2. Antecedentes nacionales

Geraldine (2021) en su tesis titulada “La vulneracion del derecho a una vida digna, a la
libertad de las personas y la no regulacion de la eutanasia-Lima”, tuvo como objetivo la meta
que propone el investigador, con los que se pretende resolver abarcando toda la tematica en
general (objetivo general) y qué punto o aspecto especifico de la problematica queremos
resolver o explicar (objetivos especificos), aplicd como tipo de investigacion basica, de disefio
no experimental, como poblacién tuvo 4 abogados especialistas en la materia y dos médicos
internistas, que laboran en el hospital o clinica, que le aportaron informacion de calidad sobre
la posibilidad de los casos en los que proceden aplicar la eutanasia; concluyendo afirmé que:

“la eutanasia es posible, pero con la existencia de procedimientos adecuados”(p. 36).

Mientras que Tarrillo y Arribasplata (2017), de la universidad Privada Antonio
Guillermo Urrelo, en su trabajo titulada “Razones juridicas para la despenalizacion de la

eutanasia en la legislacion del Perd, afio 20177, utilizaron un método de investigacion
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hermenéutico y dogmatico; asi como un enfoque cuantitativo, analizando informacion a través

de los resultados obtenidos de los ciudadanos encuestados, llegaron a la conclusion:

Ademas, entre sus resultados se advierte que los abogados encuestados consideran que
un enfermo incurable que sufre, debe tener derecho de ser asistido por ley y poder
decidir sobre el fin de su propia vida; asimismo, 19 estdn de acuerdo con la
despenalizacién de la eutanasia, siempre y cuando se regulen los parametros para que
el procedimiento se realice; finalmente, 18 consideran que la eutanasia debe ser
considerada como un derecho, esto al considerarse la voluntad del propio enfermo.
Respecto a la encuesta dirigida a 16 médicos de Cajamarca, 13 de ellos estan de acuerdo
con la aplicacion de la eutanasia en enfermos en etapa terminal o con enfermedades
incurables, que les provoque agonia y pérdida progresiva de la funcionalidad;
asimismo, 13 de ellos consideran que deberia cambiarse la ley para permitir que los
enfermos que sufran de enfermedades terminales que conservan sus facultades

mentales, puedan solicitar el suicidio asistido o eutanasia (p. 65).

Finalmente, el autor sugiere una propuesta de proyecto de ley, para despenalizar el
articulo 112 del Codigo Penal, con el argumento principal de que la eutanasia es una forma

digna de darle fin al sufrimiento de los pacientes en estado terminal (p. 190).

Davila (2021), en su tesis titulada “Regulacion de la eutanasia en el Codigo Penal en
enfermos en fase terminal para evitar la agonia”, trabajo de pregrado, de la Universidad Sefior
de Sipan de Chiclayo, emple6 una metodologia de enfoque cuantitativo. Las conclusiones de
su trabajo tienen como base la encuesta realizada a 310 personas, entre médicos y abogados,
de los cuales 97,4 % considera que la eutanasia tiene sustento en el respeto del derecho a la

libertad y autonomia individual de una vida digna. También, estableci6 algunos requisitos que
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deberian tomarse en cuenta para la aplicacion de la eutanasia, estos son las siguientes: ser
mayor de edad, tener nacionalidad peruana, padecer una enfermedad en fase terminal y que
genere un intenso dolor fisico; asimismo, debe evaluarse si el paciente cuenta con la capacidad
de discernimiento al momento de realizar la solicitud, la misma que debe ser voluntaria y

expresa.

De las investigaciones nacionales también, se puede afirmar que van en el mismo
horizonte de la presente investigacion, quien han sustentado que es necesario regular en las
normas extrapenales, con la legislacion de Salud y sus correspondientes reglamentos, de alli
que se pueden tener los efectos, por un lado despenalizar, y por otro permitir bajo ciertas

reglas establecidas previamente.
2.2. Bases Tedricas o Cientificas
2.2.1. Articulo 112 de Codigo Penal peruano

Debemos indicar que al sancionarse la conducta prevista en dicho tipo penal, se estaria
vulnerando la autonomia del paciente terminal que desea morir dignamente, considerando los
padecimientos sufridos, y que dicha situacion no tiene un tratamiento reversible; por lo que

consecuentemente su calidad de vida ira desmejorando.
Paciente terminal

Quintero, Martinez, Agamez (2022) refirieron que el “paciente terminal va a mostrar
signos de gravedad durante los ultimos dias de su vida, algunos de los sintomas se pueden
contralar, pero otros ya son incontrolables”; empero, atin en dichos supuestos la norma actual

no permite que la paciente determine su muerte asistida.
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Por otro lado, Carvajal, Portales, Beca (2021) indicaron que dicha situacion se presenta
cuando se “tiene una enfermedad grave, incurable en la que se determind un diagnostico
incurable, no existe un plazo de vida exacto, pero no suele exceder los seis meses”; pero estos
parametros son referenciales, lo que importara en si, si se admite o no una eutanasia, sera por
un lado la voluntad de la persona afectada con gravedad de su mal, y por otro una evaluacién

previa de un equipo de médicos.

En tal sentido, un paciente terminal es una persona sufriendo la enfermedad que lo ha
llevado a postrarse 0 que no pueda asistirse por si; limitando la realizacion de sus actividades
diarias o rutinarias, como consecuencia de una enfermedad en su fase avanzada, y, que al no
tener un tratamiento que contrarreste dicha situacién, ve menoscabada su calidad de vida

progresivamente.

Respecto a la fase terminal, Rivas (2017) nos explicd gue se encuentra asociada la
escasa y mula esperanza de vida en la que no existe tratamiento y cura; por lo que es inevitable

retrasar la muerte, esto mediante cualquier forma de asistencia médica que se le pueda brindar.

Asi mismo, Astudillo y Mendinueta (2017) expresaron que fase terminal es cuando el
ser humando sufre enfermedad sin cura, en otras palabras, se encuentra desahuciada o crénica
enfermedad, y se afirma que seria ésta la fase de mayor sufrimiento fisico y moral. De esta
manera, puede definirse que es la fase final de un proceso de vida, que ningln tratamiento va
tener efectos positivos, lo que significa que se trata de mantener una vida, sin la calidad que se
requiera, sino lleno de sufrimientos, que solo esa persona lo sufre y siente; motivo por el cual

muchos médicos les diagnostican vidas muy cortas.

De otro lado, Zevallos (2019) menciond que en el Per( se prohibe el homicidio piadoso

en casos de enfermos incurables, porque existiria un choque con la dignidad de la persona; sin
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embargo, precisa que la legislacion internacional si permite la aplicacion de la eutanasia, dando
cumplimiento a la manifestacion de voluntad del paciente, previa verificacion de su estado de

salud.

En nuestro pais, la aplicacion de la eutanasia se encuentra prohibida; sin embargo, en
el 2021 el Décimo Primer Juzgado Constitucional de la Corte Superior de Justicia de Lima,
emitio la resolucion N.°6, declarando fundada en parte la demanda interpuesta por la
Defensoria del Pueblo a favor de la ciudadana Ana Estrada Ugarte, quien solicitd la
inaplicacion del articulo 112 del Cédigo Penal para su caso en concreto. Toda vez que se
estarian afectando los derechos a la dignidad, autonomia, libre desarrollo de su personalidad y
de la amenaza de no sufrir tratos crueles e inhumanos, de la ciudadana en mencion. Cabe
precisar que en julio de 2022, dicha sentencia fue ratificada por Sala de Derecho Constitucional
y Social Permanente; constituyendo asi la primera sentencia de su clase dictada en Perd. En
sentido similar sostiene Bances (2019) sefial6 que en el Perd en estos momentos no se encuentra

regulada la eutanasia; sin embargo, sostuvo que al encontrarse tipificado como delito.

2.2.2. Eutanasia

Definicion

Para empezar, el término eutanasia se descompone por expresiones griegas “eu” y
“thanatos”, es asi que mediante la composicidn de dichos términos se determina a la eutanasia
como “buena muerte”. Sin embargo, con el pasar del tiempo el término eutanasia ha sido

participe de varios eufemismos el cual conlleva a diversas definiciones tanto a favor o en contra

para darle fin a la vida del ser humano.
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En tal sentido, la autora Montero (2019) refirié que su practica es el perfeccionamiento
absoluto de la autodeterminacion para decidir acabar con el fin de una vida, cuya finalidad es
poner fin a su sufrimiento, debido a que la enfermedad que padece no tiene cura. Del mismo
modo, Mufioz (2021) sefial6 que la eutanasia se funda en la voluntariedad y conlleva al paciente
en estado terminal causar su muerte, y ello se origina producto de la accion u omision ante la
renuncia de procedimientos médicos o el suministro de farmacos con la intencion de morir,

debido a la enfermedad por el cual no se haya cura.

En definitiva, el tratar de eutanasia se ha exteriorizado como eje transcendental en el
marco juridico y social, dado que es un procedimiento que busca concluir con los dolores
intolerables producto de una enfermedad terminal, la cual se cimenta en el respeto a la libertad
y autonomia, y esto ocurre debido a que la persona en funcion de sus facultades ha decidido
morir. Conforme a ello, dicho procedimiento se lleva a cabo mediante la distribucion de
sustancias mortales u omision de tratamientos médicos, asimismo la intervencion de llevar a
cabo la eutanasia debe ser aceptada de forma voluntaria del paciente desahuciado el poner fin

a su vida.

2.2.3. Enfoque médico de la eutanasia

En primer lugar, la relacion médico-paciente refirio Mendoza (2017) que durante siglos
dicha relacion estuvo influenciada por el antiguo modelo paternalista predominando de esta
forma el médico, dado que el enfermo producto de su enfermedad se situaba en estado de
insuficiencia para decidir. Es asi que era el médico quien decidia por el paciente, pero sin la

intervencién de este en la toma de decisiones.
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Sin embargo, dado a las conmociones sociales y el comienzo de la democracia y lo
concerniente a los derechos humanos se dio la primera Carta de Derechos de los Pacientes
aprobado por la Asociacion Americana de Hospitales, y mediante aquel documento entra a
tallar el trato al paciente en el campo médico dejandose de lado el modelo paternalista médico
y es asi como se considera al paciente como pieza fundamental en el desarrollo de su

enfermedad y de esta forma se consigne una deliberacion conjunta entre el médico y el paciente.

Por su parte, Orddfiez y Monroy (2021) sostuvieron que la relacion médico-paciente es
la interrelacién social, por el cual se basa en la empatia y el trato humanitario, es asi que
mediante dicha relacion el médico va interactuar acerca de las implicaciones durante el proceso
de cuidado facilitando y transmitiendo la informacion concerniente a todo lo que se le esta
realizando en funcién a la enfermedad que padece, todo ello en relacion al respeto de su
autonomia. En sintesis, lo que se logroé es el empoderamiento del paciente, asimismo se
encuentra reflejado en diversas regulaciones normativas, tanto a nivel nacional como

internacional.

Finalmente, se advierte del Informe Belmont de 1979, que este determind los principios
éticos para la proteccion de los seres humanos en la investigacion biomédica, siendo estos
principios la autonomia, beneficencia, justicia e informacion el cual estdn destinados a

garantizar un apoyo adecuado al enfermo que padece de una enfermedad terminal.
2.2.4. Autonomia y eutanasia

De acuerdo con Martell y Vazquez (2020), la autonomia es un valor que se determina
bajo los parametros de la moral y el derecho de los pacientes debido a su libre voluntad en la
toma de decisiones. Asimismo, la autonomia es una relacion entre la medicina y el derecho, es

asi que el cumplimiento de dicho principio se da siempre y cuando se brinde el consentimiento
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informado al paciente y de esta manera pueda tomar una libre decision en lo relativo a la
realizacion de procedimientos diagndsticos o el someterse al procedimiento eutanasico para

terminar con el desarrollo de su plan de vida.

Si bien es cierto, todo ser humano tiene la capacidad y la libertad de decidir teniendo
en cuenta sus intereses y necesidades; sin embargo, en el caso de sufrir alguna enfermedad
imposibilita la capacidad de autodeterminacion, es por ello, que dicho principio se basa en el
respeto a los pacientes, sin dejar de lado el cuidado y tratamiento por parte de los encargados
de la salud, con el fin de no vulnerar derechos fundamentales como es a la vida, la salud
emanados de los principios éticos que tiene que cumplir el personal sanitario. En suma, el
principio de autonomia se materializa en el respeto de las personas, es decir, la libertad que
tiene el paciente al decidir, cuyo fin es reconocerle el derecho a aceptar u objetar en este caso
un procedimiento clinico. Asimismo, se requiere del consentimiento informado, para que el

paciente tenga en cuenta de lo que se realizara durante el acto médico.
2.2.5. Beneficencia

De acuerdo con Lépez y Zuleta (2020), el principio de beneficencia constituye en el
médico la capacidad moral en la practica médica, ello acorde bajo los parametros y principios
bioéticos del personal sanitario, debido a que el personal sanitario ha sido formado y correcto
para hacer el bien rigiéndose en sus principios, asimismo la realizacion de procedimientos
terapéuticos debe realizarse siempre en beneficio del paciente para mejorar su condicion de

vida, puesto que el principio de beneficencia se preside en hacer el bien.

De esta manera, el informe Belmont (1979) hace mencion que el objetivo del principio
de beneficencia es el no causar dafio a los pacientes en estado terminal, es por ello que ante la

realizacion de procedimientos diagndsticos el fin del médico es equilibrar los beneficios y
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riesgos ante su intervencion médica, puesto que los pacientes acuden a una asistencia sanitaria
para disminuir sus dolencias o0 a una posible cura, por lo tanto, el realizar cualquier

procedimiento debe ser encaminado a lograr el bienestar del ser humano y de la sociedad.

En suma, el principio de beneficencia esta enfocado, en este caso a los encargados de
la salud, puesto que se basa en reglas primordiales para el cumplimiento del principio en
mencion basandose en no causar perjuicio mediante los procedimientos realizados a los seres
humanos, asimismo, las investigaciones realizadas aumente posibles beneficios teniendo en
cuenta los riesgos que pueden surgir durante el proceso de investigacion referido a la salud,

dado que implica el requerimiento de seres humanos para poner en préactica la investigacion.
2.2.6. Justicia

Segun Camargo (2020), el principio de justicia se encuentra conexo a la intervencién
sanitaria, puesto que estara acorde bajo la valoracion de distintas situaciones y la distribucion
de recursos respetando los derechos de los pacientes y brindando la atencidn sanitaria de
manera equitativa y justa de acuerdo con la necesidad individual, es asi que la justicia entendida
desde el punto médico, se refiere a una justicia distributiva, sin tener en cuenta las condiciones
por las que el paciente padece. Por lo tanto, el principio en mencion exhorta al personal de la
salud a tratar a cada paciente como le corresponde. Es decir, brindandole una buena calidad en
el servicio acorde a la emergencia que esté padeciendo y dejando de lado el estatus social,

econémico, politico, entre otros.

Asimismo, bajo esa perspectiva, la concepcion de justicia debe ser plasmada en aquellas
investigaciones realizadas por el personal de salud que emplea seres humanos, es decir, no
seleccionar a individuos como producto de su experimentacién en el desarrollo de sus

procedimientos terapéuticos por una cuestién de status, sino que deben ser seleccionadas
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siempre y cuando la persona brinde su voluntad y esté relacionado directamente o tenga que
ver con el experimento o problema que se esté estudiando y asi tengan la probabilidad de ser

beneficiarios de dicho estudio en cuestion.
2.2.7. Informacién

Vera (2016) sefial6 que en lo concerniente a la informacion corresponde ser un derecho
del paciente y a la vez un deber del médico. De esta forma, a través del consentimiento
informado el paciente basandose en su autonomia tomara la decision respecto a la intervencion
médica que se le realizara dependiendo del estado de salud y con ello se fortalecera la seguridad
al paciente, puesto que el paciente estard informado y procedera a tomar una decision teniendo

en cuenta los riegos y beneficios.

Asimismo, dicho principio en relacion a los pacientes se encuentra plasmado en el
Decreto Supremo N.° 027-2015-SA (2015), por el cual dio a conocer que el acceso a la
informacidn es un derecho que como usuarios de los servicios de la salud les pertenece, es asi
gue mediante dicho reglamento obliga a los profesionales de la salud a tenerlo en cuenta ante
la realizacion de un procedimiento o tratamiento médico que producto de la enfermedad el
paciente lo requiera, puesto que estan en la facultad de tener acceso a la informacién, al

consentimiento informado, siendo estos aplicados tanto para el sector pablico como privado.

En relacion a lo anterior, el consentimiento informado es una garantia exigible para el
enfermo, por el cual el personal de la salud encargado de llevar acabo los procedimientos les
proporciona a los pacientes la informacion debida de los riesgos o beneficios que puede causar
al realizarle algin procedimiento o tratamiento médico. Sin embargo, en temas relacionados a
la salud o cuando se requiere del acceso a los servicios de la salud al paciente surge una

incertidumbre en lo concerniente a la informacion, puesto que se le vulnera diversos derechos.
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2.2.8. Enfoque juridico

En primer lugar, la eutanasia es un procedimiento, cuya finalidad es terminar con la
vida del paciente por alguna enfermedad terminal para asi evitar el padecimiento y afliccion.
Sin embargo, la eutanasia analizada desde una perspectiva juridica implica tomar en

consideracion varios aspectos, dado que se incide directamente en el derecho a la vida.

En ese sentido, Caro (2022) refiri6 que, desde un enfoque juridico, se tiene a la
Constitucion Politica que reconoce el derecho a la vida de toda persona, en cualquier situacion;
motivo por el cual el articulo 112 del Cédigo Penal sanciona el homicidio piadoso; no obstante,
también se cuenta con el Reglamento de la Ley N.°29414, que en su articulo 6 reconoce la
voluntad del paciente para aceptar o no, continuar o no un tratamiento medico, siempre que se
encuentre debidamente informado; dicha normativa implicaria el reconocimiento a la libertad,

autodeterminacion y autonomia del paciente.

Asimismo, Briones y Brenner (2019) sostuvieron que el enfoque juridico juega un rol
esencial a la hora de iniciarse con la ejecucion de una muerte digna, dado que este supuesto, se
suele dar cuando el paciente al contar con autonomia lo solicite, siendo ello el enfoque juridico
de la eutanasia. Sin embargo, a pesar de que el paciente cuente con autonomia, dichos autores
sostienen que desde un punto de vista juridico, la eutanasia solo puede llevarse a cabo siempre
y cuando esté legalizada y de esta forma el personal médico puede poner fin a la vida del
paciente, puesto que dejar morir implica una conducta no ética, siendo ello contrario a la ley

natural, derechos y principios éticos.
2.2.9. Enfoque filoséfico

Segun Velazquez (2020), la vida se apoya en una valoracion filoséfica, es asi que desde

el enfoque filoséfico, la muerte, es el momento en el cual almay cuerpo deja de estar presentes.
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En relacion a ello, los estoicos, en cuanto a la muerte sefialaron que desde el momento en que
la vida empieza a hacerse intolerable la puerta estd abierta para disponer de ella. Séneca
manifestaba que se despojara de la vida cuando las dolencias sean inhumanas o tenga una
enfermedad irremediable y morira cuando el dolor ya no le permita disfrutar de la vida.

Asimismo, Ciceron usa la palabra “eutanasia” asignandole muerte digna.

Siguiendo las posturas filoséficas, los iusnaturalistas se regian por la ley natural, es por
ello que tiene un enfoque establecido en el derecho natural, por lo tanto, en este pensamiento
la vida esta fundada en la ley natural y por lo tanto se tiene que respetar, no se puede disponer
de la vida uno mismo. En cuanto, para el utilitarismo, el dolor y privacion de funciones resulta
practico la eutanasia, puesto que evita el sufrimiento y asimismo se reducia a ser una carga
familiar tanto sentimental como econdmica. Durante la Edad Media, el tratar de la eutanasia se
da desde una postura intelectual, el cual no siguen la misma postura que los anteriores filésofos
en mencion. Dentro de esta postura, cuya postura es en contra de la eutanasia se tiene a los

filosofos cristianos San Agustin y Santo Tomas de Aquino (Velazquez, 2020).

Posteriormente, durante los siglos medievales, el filésofo francés Montaigne refirio
respecto la eutanasia, vivir en condiciones indignas es peor que morir. Seguidamente, Francis
Bacon, Nobel Bertrand Russell, Marcuse sostuvieron que la muerte sin dolor es de modo
racional y sin angustia y pueden morir en cualquier momento en que decidan. En sintesis, dada
la revisién del pensamiento filoséfico, el decidir morir era algo normal, sin embargo, dado el
desarrollo cultural moderno, la discusion se centra en si se puede o no poner fin a la vida, en

este caso, cuando la persona esta en estado terminal.

2.2.10. Clasificacién
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Segun Cueva y Chavez (2021), cuando se trata de eutanasia deben tenerse en cuenta la
firmeza por parte del paciente para llevar a cabo el procedimiento, teniendo conocimiento que
ello producira la paralizacion de sus funciones vitales. Al respecto, clasifico a la eutanasia de

la siguiente manera:
Por la expresion de voluntad
2.2.10.1 Voluntaria

En lo concerniente a la eutanasia voluntaria, esta relacionado con la autonomia del
paciente, es decir, es el paciente quien toma la decision de que se realice el procedimiento de

la eutanasia ello sin ser coaccionado sobre el trance de morir.
2.2.10.2. No voluntaria
Es lo contrario a la eutanasia voluntaria, es decir, sin la permision del paciente.

Por la conducta del médico

2.2.10.3. Activa

Es el suceso de un enfermo a cargo del personal de la salud, por el cual provoca su
muerte a través de un medicamento. Ello ocurre dado al sufrimiento que padece y la

inexistencia de una cura.

2.2.10.4. Pasiva
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En este proceso el personal sanitario encargado de aplicar la eutanasia suspende los
tratamientos que mantenian con vida a un paciente. Por lo que deja a su suerte al paciente, y de

esta forma muera de forma natural.
2.2.11. Argumentos a favor de la eutanasia activa

Segun Ortiz (2020), el impacto que genera la eutanasia activa mayormente se basa en
la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en su estado terminal considerandolo
un acto de compasion. Es asi que dichos argumentos a favor de la eutanasia segun la posicién

del autor en mencidn se fundamentaron en:
Vida y muerte digna

Todo ser humano cuenta con un derecho universal como es la vida, constituyéndose
como un bien juridico protegido, por el cual se instituye en la dignidad personal. Por lo tanto,
si un paciente sufre de una enfermedad irreversible, se le puede aplicar la eutanasia, ya que se

considera una muerte digna.
Autonomia del paciente

Se refiere a la situacion en la que el paciente toma la decision voluntaria de solicitar la
eutanasia, lo que implica poner fin a sus vinculos juridicos y a su vida. Por lo tanto, esto implica
que los médicos y otros expertos entiendan la importancia del consentimiento informado y su
responsabilidad de comunicar de manera clara y comprensible los tratamientos que proponen

a los pacientes.

Eutanasia como un acto piadoso
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El aplicar la eutanasia como un acto piadoso es evitar el desgaste tanto fisico y
emocional mediante la utilizacion de medicamentos provocandole la muerte de manera activa

y directa.
2.2.12. Argumentos en contra de la eutanasia activa
Pendiente resbaladiza

Guevara y Taboada (2022) sostuvieron que uno de los factores que inciden ir en contra
de la eutanasia activa son las resultados bioéticos y juridicos, el cual al ser legalizada la
eutanasia generaria una “pendiente resbaladiza”, dado que la supuesta justificacion se basaria
en la autonomia del enfermo, sin embargo, ello puede traer consigo secuelas negativas como
el poder del médico en utilizar a personas en estado terminal o pacientes no terminales para
nuevos procedimientos médicos llevandose a cabo la eutanasia involuntaria; al respecto,
precisa que se tendria que esperar una actuacion prudente y responsable de los legisladores en

caso opten por regular la eutanasia.

Asimismo, Bertolin (2021) sefial6 que la pendiente resbaladiza se basa en realizar una
accion, que aungue se tenga una buena razén para realizarla, conllevara a la realizacion de otra,
y asi sucesivamente; iniciandose una cadena de eventos posibles que conduciria con seguridad

a abusos y muertes involuntarias (p. 60).

En relacién a lo anterior, si se llegara a permitir que una persona bajo determinado
contexto, en uso de su autonomia inicie un procedimiento para poner fin a su vida, ese permiso,
esa aceptacion de acceder a la eutanasia, puede dar cabida a otras solicitudes y posteriores
permisiones hasta llegar a un limite, en la cual no solo personas en estado terminal soliciten la

eutanasia, sino también personas en 6ptimo estado de salud.
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En consecuencia, si se acepta la eutanasia voluntaria queda abierta a la posibilidad de
aceptarse o admitirse solicitudes de personas que no se encuentran en estado terminal, lo cual
se denomina “pendiente resbaladiza”; para tal efecto, debe considerarse que la aplicacion de la

eutanasia solo debe darse en situaciones especificas previamente reguladas.
2.2.13. Legislacién comparada
Colombia

Segun Celis et al. (2019), en Colombia, las guerrillas provocaron una crisis social e
institucional al comienzo de la década de 1990. Es asi que se inicio diversas reformas
neoliberales proponiéndose cambiar la Constitucién del 1986, el cual se le consideraba una
Constitucion paternalista. Por lo tanto, se promulgo la Constitucién de 1991 por la Asamblea
Constituyente y, a diferencia de la Constitucion anterior, respetd los derechos individuales

dejando de lado el paternalismo.

Es asi que la reciente Constitucion incluyd tres ideas en el &mbito juridico y politico
siendo fundamentales para iniciar la despenalizacién de la eutanasia en el pais en mencion. En
1996, un colombiano demando al 6rgano jurisdiccional basandose en el articulo 326 del codigo
vigente, ya que este articulo concedia el permiso para darle muerte a quien lo solicite.
Asimismo, sefial6 que el Estado debia velar por la vida de los seres humanos salvaguardandolos
de quienes intentaban transgredir sus derechos, puesto que la vida era intocable, por lo tanto,
el demandante manifesté que el articulo en mencién no tendria razén de ser, puesto gque

atentaba contra la igualdad (Amado, 2020).

En relacion a la demanda, el 6rgano jurisdiccional mediante sentencia C-239 resolvio
con una votacion de 6 votos en contra y 3 a favor. De esta manera, y teniendo en cuenta lo

resuelto, declaré factible el articulo 326 por el cual fue cuestionado por vulnerar el derecho a
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la vida. Asimismo, se eximio de responsabilidad penal al personal sanitario en el caso de poner
en practica lo establecido por el articulo en cuestion, siempre y cuando sea acorde a los

requisitos establecidos (Caso: Euripides Parra, 1997).

Lo relevante de la regulacién colombiana relativo a la eutanasia es que la Corte basoé su
fundamento para dar su fallo en la preponderancia de derechos fundamentales con respecto al
derecho a morir. Es asi que sefialé que la vida no es un bien absoluto, porque se da la existencia
de otros bienes, por lo tanto, si alguien sufre de dolores intolerables a causa de su enfermedad
resultaba posible la aplicacion del articulo 326. Ademas, su decision se basé en el valor de la
autonomia y el articulo 16 de la Constitucion colombiana, que establece que toda persona tiene
derecho al libre desarrollo sin restricciones en su vida y cuerpo y sin la limitacién que imponen

los demas derechos (Amado, 2020).

Sin embargo, ello solo qued6 manifestado en un fallo por la Corte respecto la eutanasia
sin un marco legal. En el 2014, sucedio otro caso que fue materia de analisis donde un paciente
con cancer terminal fue negada su peticion de aplicarsele el procedimiento de eutanasia, puesto
que no estaba regulada en el Cédigo Penal Es asi que eso conllevd a diversos problemas
referente a su despenalizacion, puesto que las instituciones de la salud no sabian si aplicar o no

por la falta de regulacion.

En relacion a lo anterior, para resolver el caso cuya Sentencia fue la N.° T-970, el 6rgano
jurisdiccional incidié en el fallo de la Sentencia C-239 de 1997, que establecié que el derecho
a una muerte digna es un derecho fundamental en el pais en mencion y dado los
cuestionamientos sobre si aplicarse o no la eutanasia se solicité al Ministerio de Salud y

Proteccion Social que en el término de 30 dias emitiera un protocolo para que tanto el personal

48



médico como la poblacidn en general estén familiarizados con el procedimiento de eutanasia

(Amado, 2020).

Basandose en las sentencias C-239 de 1997 y T-970, el Ministerio establecio el derecho
a morir mediante la Resolucion N.°1216. Es asi que el Protocolo para la aplicacion del
procedimiento de eutanasia establece que se llevara a cabo en presencia de un médico diferente
al que previamente habia tratado al paciente terminal, abogado y un psicélogo o psiquiatra,
siempre y cuando el paciente sea un enfermo en estado terminal cuyo prondstico de vida sea

inferior a 6 meses (Resolucion N.° 1216, 2015).

En conclusion, el personal médico no esta penalizado en la ley colombiana por aplicar
el homicidio por piedad, lo cual comenz0 a raiz de la Sentencia C-239/97 y fue regulado por la
Resolucion 1216, asimismo concede a la eutanasia como un derecho fundamental. Ademas,
reconoce como un derecho a la eutanasia. Como resultado, para que la eutanasia sea legalmente
autorizada, el paciente debe estar en estado terminal, sufrir dolor y sufrimiento intolerable y

peticionar libremente.
Espafia

En primer lugar, esté la Ley Organica de Regulacion de la Eutanasia 3/2021 (2021) que
legalizaba la Eutanasia. De esta manera, el Congreso Espafiol a traves de la disposicién
normativa el pais en mencidn se convierte en el cuarto pais en despenalizarla eutanasia. La ley
en mencion establecio el ayudar al paciente para dar fin a su vida. Asimismo, le confirio al
paciente mediante su derecho a elegir dos modalidades para que el personal de la salud proceda
en aplicarle la eutanasia y ello ocurre siempre y cuando se haya dado de manera previa la

supervision administrativa realizada por la Comisién de Garantias y Evaluacion.
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En relacion a lo anterior, se sefialaron los requisitos para que se pueda proceder a la
eutanasia como ser un ciudadano espafiol o ser residente por lo menos 12 meses, asimismo ser
mayor de edad, solicitarlo de manera consiente y voluntaria y estar en situacion de un
padecimiento grave. Es asi que al cumplir con los determinados requisitos que establece la
normativa pasara a la Comision para decidir si cumplié con los requisitos y de esta manera

aplicarle la eutanasia al paciente.
Paises Bajos

En primer lugar, Paises Bajos lo regul6 mediante la Ley de Vida Voluntaria y Suicidio
Asistido (2002). Por tanto, la legislacién mencionada permitio la eutanasia tanto para adultos
como para nifios y jovenes. No obstante, segun lo establecido por la ley neerlandesa, el
procedimiento para llevar a cabo la eutanasia es diferente para cada caso en particular. La ley
mencionada lo permite siempre y cuando cumpla con las condiciones establecidas en el marco

regulatorio.

Asimismo, bajo el mismo marco normativo, no hay responsabilidad penal para el
médico siempre y cuando el paciente este padeciendo de una enfermedad el cual no tiene cura
y es de esa forma que se le pondra fin a su vida. En consecuencia, el paciente debe solicitarlo
de manera voluntaria al médico y de manera consciente, para que con ello su muerte haya sido

consecuencia directa de la eutanasia por medio del mecanismo de la debida diligencia plasmado

Segun la ley, la peticion de eutanasia del enfermo debe ser enviada una de las cinco
comisiones regionales para que se verifique si cumple con los requerimientos establecidos por
la ley. En el caso de nifios, nifias y adolescentes de 12 a 16 afios, pueden exigir la eutanasia
siempre que entiendan lo que se les hard y estén de acuerdo, asi como la aprobacién de sus

padres o tutores. EI permiso se les otorgara hasta que cumplan la mayoria de edad, lo que les
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otorga pleno derecho a solicitarla (Ley de la Terminacion de la vida a peticion propia y del

auxilio al suicidio, 2002).

Beélgica

Lo relativo a I'euthanasie (2002) es la normativa que legaliza la eutanasia en Bélgica,
es asi que a partir del 6 de septiembre del afio en mencién mediante la ley en materia de analisis
regula el procedimiento para que pueda ser aplicado en pacientes que soportan dolores como

consecuencia de una enfermedad terminal. Es asi que mediante su regulacion se establecio los

procedimientos por el cual el médico podia aplicar la eutanasia.

Aquel procedimiento requirid de ciertos requisitos para que sea llevado a cabo, dichos
requerimientos se encontraron establecidos en la ley en mencién. El paciente debia cumplir
con los requisitos: ser mayor, menor o emancipado, ser consciente al pedir la eutanasia por
escrito y que su enfermedad le causara sufrimiento y dolores intolerables. En cuanto al
procedimiento, hay un procedimiento previo y un procedimiento de notificacién y control

posterior, el cual esta bajo la supervision y evaluacién de la Comision Federal.
Argentina

En Argentina, se prohibe la practica de la eutanasia activa y el suicidio asistido. En
cambio, la regulaciéon del tratamiento ortopédico se rige por los derechos del paciente, la
historia clinica y el consentimiento informado. La ortotanasia, también conocida como muerte
digna, se define como el derecho de las personas a morir dignamente y las exigencias morales
de quienes pretenden hacer uso de este derecho; incluye, al menos en principio, el tema de la
eutanasia, sus soluciones y ciertas circunstancias que rodean el tema de la muerte (Ley 26.742,

2012).

51



Al respecto, la Camara de Representantes propuso un proyecto denominado “Ley de la
Buena Muerte”. Orden de eutanasia. En dicho proyecto se sefiala las solicitudes de eutanasia,
los derechos de los pacientes y su relacion con los especialistas, comités de atencion y
evaluacion médica. El objetivo del proyecto es establecer el derecho de toda persona a requerir
y obtener la asistencia adecuada en el momento de la muerte, debiendo observarse los
procedimientos formales, medidas de seguridad, derechos y responsabilidades de los

profesionales y trabajadores médicos.

El proyecto, resguarda a quienes tienen una enfermedad delicada el cual les limita para
llevar a cabo la realizacion de las habilidades basicas, es decir, afecta directamente a la
autonomia corporal y las actividades diarias, impidiendo la autosuficiencia, capacidad de
expresion y comunicacion de la persona, y estan relacionadas con el esfuerzo fisico o la
actividad prolongada el cual genera una dependencia absoluta. Finalmente, las partes de este
procedimiento completan dos solicitudes voluntarias por escrito y dan su consentimiento, luego
el médico tratante remite el caso al Comité de Evaluacion y Asistencia Médica, para que lo
evalle y determine si se han cumplido los requisitos y condiciones legales para aplicar la

eutanasia. (Ley 26.742, 2012)
Chile

Todos los derechos a la vida, integridad fisica y psiquica son protegidos por la
constitucion politica del pais en mencion la repablica, asi como la vida del nifio por nacer. Es
asi que en lo concerniente a las disposiciones de la Ley Fundamental, las normas juridicas
pertinentes protegen el derecho a la vida de manera explicita (Constitucién Politica de la

Republica de Chile, 1980).
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En este orden, la Ley 20584 (2012) establece los derechos y obligaciones de los que
intervienen en la atencion de la salud, y el apartado sexto del articulo 14 de la Ley de autonomia
personal dispone que la persona es quien voluntariamente debe consentir 0 negar su
consentimiento ante la realizacion de algun procedimiento relacionado con su enfermedad. En
relacion a ello, es el especialista tratante quien debe proporcionar informacion suficiente,
adecuada y comprensible para que este derecho se ejerza de manera libre, voluntaria, clara e
informada. También afiade que en ningun caso la negacion de un tratamiento debe tener como
objetivo acelerar de manera artificial la muerte. No obstante, el articulo 14, reconoce que no es

necesario expresar un deseo en tres circunstancias claramente establecidas:

Cuando una persona no puede manifestar su voluntad, ni obtenerla de su cuidador legal,

porque la persona no existe. Por lo tanto, se tomaran las medidas necesarias para salvar la vida.

Si el estado del paciente indica un riesgo significativo o consecuencias funcionales
graves, y el paciente no puede comunicar sus deseos y recibir tratamiento. Asimismo, la historia
clinica de la persona debe ser documentada por ley si la no utilizacion de un procedimiento,

tratamiento o intervencion representa un riesgo para la salud.

Finalmente, el articulo 16 establece el derecho de una persona a ser informada de que
su estado de salud es critico, por lo tanto, esta en su derecho en consentir o denegar en cualquier
situacién el tratamiento que lo conduce a la prolongacion de la vida estado en la fase terminal.
Sin embargo, esta opcion no se aplica a situaciones de salud pablica que estén en riesgo por la
ausencia de tal intervencion, procedimiento o tratamiento bajo la ley de salud. El historial

médico del paciente debe ser registrado por el especialista.
Casos a nivel internacional

Chile
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Caso Manuel Almeyda Medina

Segun lo narra Almeyda y Carvajal (2014), Manuel Almeyda Medina fue un medico,
politico y militante que a sus 89 afios escribié una carta al presidente del colegio médico de
Chile ,el doctor Enrique Paris, el cual le contaba de la enfermedad que padecia hace afios, pues
Manuel Almeyda Medina sufria de una insuficiencia respiratoria y cardiaca, el cual tenia que

estar obligado a estar con oxigeno dependiente.

En la carta, Manuel Almeyda le manifestaba al presidente médico de Chile que cada
dia su enfermedad empeoraba haciéndolo incapaz para realizar sus actividades, sefialaba que
la vida que llevaba era insufrible e indigna. Es por ello, que mediante la presente carta le
propuso al doctor Enrique Paris promover y crear una comision de hombres justos cuya
finalidad era terminar con la vida del paciente en estado terminal siempre y cuando lo deseen

(Almeyda & Carvajal, 2014).

En relacion a lo anterior, su fundamento de baso en su derecho fundamental como es la
libertad y la autodeterminacidn considerandolo como una forma justa y digna para poner fin a
su vida. Sin embargo, dada la imposibilidad de que se le conceda tener una muerte digna bajo
el término de la eutanasia, opt6 por dejar de comer y beber, es asi que el Dr. Manuel Medina

murio el 15 de enero de 2014 a sus 90 afios.
Caso Valentina Maureira

Segun Aurenque (2021) en Chile, se discute desde hace unos afios y con impetu sobre
la necesidad de regular una ley que permita la practica de la eutanasia. Es asi que uno de los
casos que conllevo a sensibilizar al estado chileno sobre la necesidad de una norma que conceda
a las personas la posibilidad de anticipar la muerte, con ayuda médica apropiada fue el caso de

Maureira.
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El caso de Valentina Maureira fue un caso que causo revuelo, puesto que era una nifia
de 14 afios de edad que padecia de una enfermedad terminal de fibrosis quistica desde los 6
meses. Es asi que a mediados de febreros del 2015, Valentina, por medio las redes sociales le
pedian como peticién a la presidenta Michelle Bachelet que le aplicaran la eutanasia, porque
estaba cansada de vivir con esa enfermedad. Sin embargo, la eutanasia 0 muerte asistida estaba

prohibida en Chile. Finalmente, Valentina Maureira fallecio el 14 de mayo de 2015.
Colombia
Sentencia C-239/97

El derecho penal en Colombia aborda este caso de manera subjetivo, basandose en la
idea de culpabilidad, donde convergen dos elementos: la voluntad del sujeto activo de cometer
el delito y la relacion o nexo de causalidad entre las acciones. No obstante, segun el tribunal,
dependiendo de si se cometié o0 no un delito, pueden surgir diversos comportamientos que

podrian ser sancionados de manera diferente (Caso: José Parra , 1997).

En este sentido, el juez no descarta la inconstitucionalidad del articulo 326 del Cédigo
Penal al analizar el tema del consentimiento de la victima y sus implicaciones en relacion con
el acto de homicidio por piedad. El debate sobre la viabilidad de permitir la eutanasia activa
voluntaria en virtud de la Constitucion de 1991 constituye el punto central de la sentencia,
asegurando la consideracion de diversos principios constitucionales vinculados al derecho a

una muerte digna, como la solidaridad y la dignidad humana.

Por lo tanto, se establece que el agente ejecutor debe ser un profesional médico, ya que
es el unico capacitado para proporcionar la informacidn necesaria al paciente y garantizar una
muerte digna. En el caso de pacientes en estado grave, los médicos que llevan a cabo la accion

especificada por la ley penal con el consentimiento del sujeto pasivo no deben ser objeto de
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sanciones, y, en consecuencia, los jueces estan obligados a eximir a estos profesionales de
responsabilidad legal. La conducta del agente ejecutor no constituye una violacion de la ley,
dado que se trata de un acto de solidaridad que no surge de una decision personal de poner fin
a una vida, sino de la solicitud de alguien que debido a los intensos sufrimientos derivados de

una enfermedad terminal, solicita asistencia para poner fin a su vida (Caso: José Parra , 1997).
Sentencia T-970/14

El recurso fue presentado después de que a la mujer se le denegara la posibilidad de
acceder a la eutanasia para poner fin a su vida en condiciones dignas, esto como resultado de
una serie de acontecimientos. Inicialmente, a la mujer se le diagnosticé cancer de colon con
metastasis, 1o que conllevd a una intervencion quirdrgica y a sesiones de quimioterapia.
Posteriormente, el cancer se propagd a sus pulmones y la regién abdominal, lo que llevé a que
su médico tratante le prescribiera mas dosis de quimioterapia. En tercer lugar, la mujer deseaba
poner fin al tratamiento debido a que los efectos secundarios le ocasionaban sufrimiento y le
impedian llevar a cabo sus actividades cotidianas. Por tltimo, la mujer fue hospitalizada debido
a varias complicaciones de salud y el médico a cargo decidi6 proporcionarle cuidados
paliativos, dado que su cancer estaba en una etapa avanzada y esto afectaba negativamente su

calidad de vida y su capacidad funcional (Caso: Accion de tutela instaurada por Julia, 2014).

Este contexto, no se cumplian los criterios establecidos por la Corte Constitucional para
llevar a cabo la eutanasia, ya que en ese momento no existia ninguna normativa que detallara
cdémo proceder en relacion con aspectos tales como: la evaluacion exhaustiva del paciente que
evidenciara su capacidad de juicio madura y su voluntad inequivoca de poner fin a su vida; la
clarificacion de la participacién de los médicos en el proceso, el método para obtener el

consentimiento y las circunstancias en las que este deberia ser otorgado; y los pasos que los
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médicos debian seguir para llevar a cabo el procedimiento. En Gltima instancia, para que esta
decision se considerara definitiva, era esencial considerar los procesos educativos basados en
valores fundamentales como la vida. Al respecto, Quintero (2021) concluyé que la ausencia de
legislacion no justificaba la prohibicion de la eutanasia y que no se podia imponer la obligacién

de vivir en condiciones que el individuo consideraba injustas.
Espaia
Caso Ramon Sampedro Camean (1998)

En Espafia, el caso de Ramon Sampedro Camean represent6 un punto de inflexion en
lo que respecta a los derechos fundamentales y a la muerte digna de los enfermos en fase
terminal. En 1968, Ramon Sampedro, un marinero espafiol, quedo tetrapléjico tras un accidente
y paso casi tres décadas postrado en una cama. En 1995, apel6 ante el Juzgado de Primera
Instancia, alegando el derecho a una muerte digna. Durante ese tiempo, Sampedro lucho por el
derecho a decidir sobre su propia vida y solicitd el derecho a morir con la asistencia de un
tercero sin que esto constituyera un delito penal. Sin embargo, esto entraba en conflicto con la

legislacidn espafiola, lo que resultd en la denegacidn de su peticion.

Ante la negativa del Juzgado, Sampedro presentd un recurso de amparo ante el tribunal,
argumentando que se habian violado su dignidad y sus derechos a la vida, la integridad fisica
y moral. Ante la persistente negacion por parte de las instituciones judiciales, el paciente optd
finalmente por el suicidio con la asistencia de un tercero. Posteriormente, se llevo a cabo un
analisis exhaustivo de este caso y su impacto en los derechos fundamentales de los pacientes

en estado terminal (Caso: Sampedro, 1998).

En lo que respecta al derecho a la autonomia y la autodeterminacién, el caso Sampedro

resaltd la relevancia de estos derechos para los pacientes en estado terminal. Sampedro
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defendid su derecho a tomar decisiones sobre su propia vida y a elegir el momento y las
circunstancias de su fallecimiento. Este derecho se fundamenta en la nocién de que los
individuos poseen la capacidad de tomar decisiones fundamentales sobre su propia existencia,

incluso en situaciones de enfermedad terminal.

En lo que concierne a la muerte digna y la eutanasia, el caso subrayé la importancia de
garantizar una muerte digna y suscito el debate sobre la eutanasia. Sampedro argumentd que
su vida carecia de dignidad debido a su condicion y expreso su deseo de fallecer de manera
digna y libre de sufrimiento. De esta manera, surgio la necesidad imperante de abordar legal y
éticamente la posibilidad de aplicar la eutanasia como una opcion para los pacientes en fase

terminal.

Respecto al sistema legal, el caso Sampedro puso de manifiesto la relevancia de los
tribunales en relacion con los derechos de los pacientes en estado terminal, ya que llevo su caso
ante ellos y solicito el derecho a una muerte digna, pero se encontré con obstaculos legales.
Por ende, a raiz de este caso examinado, se recalca la urgencia de desarrollar leyes y politicas
que aborden las situaciones de los pacientes en fase terminal y salvaguarden sus derechos

fundamentales (Caso: Sampedro, 1998).

Este episodio con Sampedro gener6 un debate social y ético sobre la eutanasia, la
muerte digna y el derecho a determinar sobre la propia vida. Dicho debate involucro a diversos
actores, incluidos profesionales de la salud, grupos religiosos, legisladores y la sociedad en su
conjunto. Asi, el caso de Ramén Sampedro se posicion6 como un catalizador para discutir
asuntos morales y éticos relacionados con el final de la vida y el respeto a los derechos de los

pacientes en estado terminal. Ademas, este caso estimul6 un debate amplio y necesario sobre
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la legislacion y las politicas vinculadas al final de la vida, enfatizando la importancia de

proteger los derechos de los pacientes en situaciones de enfermedad terminal.
Caso Maria José Carrasco

El caso en cuestion se destaco en Espafia como un evento en el que se debatieron los
derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal. Se centra en una mujer espafiola
que se encontraba en una fase avanzada de esclerosis multiple y, debido a la incurabilidad de
su enfermedad, opt6 por poner fin a su vida con la asistencia de su esposo. En el 2019, el esposo
grab6 un video en el que su esposa expreso su deseo de fallecer con dignidad, para luego
proporcionarle una sustancia que condujo a su fallecimiento. A continuacion, se procede a
analizar este caso y su impacto en los derechos fundamentales de los pacientes en estado

terminal (Mufioz, 2022).

El caso subraya el derecho a la autonomia y autodeterminacion de los pacientes en
estado terminal, ya que Maria Carrasco manifesto su deseo de fallecer y de tener control sobre
el momento y las circunstancias de su muerte. De este modo, este derecho se relaciona con la
capacidad de los pacientes para tomar decisiones fundamentales acerca de su propia vida y

muerte.

Ademas, a través de este caso se aborda la cuestién de la eutanasia y el derecho a una
muerte digna, ya que la paciente, debido a la progresién de su enfermedad y al sufrimiento que
experimentaba, considerd que la eutanasia era la opcién mas apropiada para poner fin a su
padecimiento. De esta manera, el caso resalta la necesidad de debatir y legislar sobre la
eutanasia, asi como de garantizar que los pacientes en estado terminal tengan acceso a una

muerte digna y exenta de sufrimiento.

Estados Unidos
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Caso Cruzan versus Departamento de Salud de Misuri

El caso en mencion fue un hito importante en la jurisprudencia de Estados Unidos en
relacion con los derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal y su capacidad
para tomar decisiones médicas. Este se remonta a 1983, cuando Nancy Cruzan, una joven de
25 afos, sufrio un grave accidente automovilistico que la dejé en un estado vegetativo
permanente. El problema se suscita al advertir que la joven no habia dejado ningin documento
de voluntades anticipadas o instrucciones sobre sus preferencias medicas en caso de

incapacidad (Serrano, 2011).

Sin embargo, pese a su estado su familia solicit6 al Departamento de Salud de Misuri
que retirara la alimentacion y la hidratacion artificial, alegando que dado el caso de su
enfermedad Nancy asi lo hubiera deseado. Pese a ello, las autoridades estatales se negaron a
aprobar la solicitud, puesto que no habia evidencia clara y convincente de los deseos de la joven
de 25 afios. Ante la negativa, la familia tomo la decisién de llevar el caso a Corte Suprema de
los Estados Unidos, es asi que en 1990, el tribunal emitio su fallo donde sostuvo que los
pacientes tienen el derecho constitucional a rechazar tratamientos médicos, incluso en casos de

pacientes en estado vegetativo permanente.

En el caso en mencion, entrd a tallar el derecho a la autonomia, puesto que se reconocio
y reafirmé el derecho de los pacientes a la autonomia y a tomar decisiones sobre su atencion
médica; siendo que el tribunal establecié que los pacientes tienen el derecho de rechazar

tratamientos médicos, siempre y cuando exista una evidencia clara y convincente de sus deseos.

Asimismo, el caso trajo a colacion un pronunciamiento en la legislacion
estadounidense, sobre la necesidad de documentos de voluntades anticipadas, asi como los

testamentos en vida y las directivas anticipadas, para expresar los deseos médicos en caso de
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incapacidad. Dichos documentos permiten a los pacientes establecer sus preferencias y
garantizar que sus decisiones sean respetadas, en caso estos no puedan comunicarse (Pipeberg,

2017).

En relacion a lo anterior, se precisa que dicho procedimiento legal para tomar decisiones
médicas en nombre de pacientes incapaces, requiere una evidencia clara y convincente de los
deseos del paciente para que se retiren los tratamientos. Esto puso de relieve la necesidad de
establecer estandares y salvaguardias legales para asegurar que las decisiones sean tomadas de
manera adecuada Yy ética, en cuanto al respeto de los deseos del paciente en caso a padecer
alguna enfermedad terminal o incapacidad. Asimismo, reconocié que prolongar artificialmente
la vida de un paciente en estado vegetativo permanente, puede ser contrario a su dignidad y a

sus derechos fundamentales.

En resumen, el caso Cruzan versus Departamento de Salud de Misuri fue un caso
emblematico que tuvo un impacto significativo en los derechos fundamentales de los pacientes
en estado terminal en Estados Unidos. Dado que reconocid su derecho a la autonomia y a la
toma de decisiones médicas. Asimismo, destaco la importancia de documentos de voluntades
anticipadas, recalco la necesidad de procedimientos legales claros y la posibilidad de rechazar

tratamientos médicos en casos de enfermedad terminal o incapacidad.
Casos nacionales
Expediente N.° 14442-2021 (2022)

El caso de Ana Estrada Ugarte desencaden6 un amplio debate en los &mbitos juridico,
ético y médico, ya que puso de relieve la cuestion del derecho a una muerte digna y la viabilidad
de aplicar la eutanasia en pacientes en estado terminal. Este caso suscitd numerosas

interrogantes y reflexiones en torno a los derechos fundamentales de los pacientes y su
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capacidad para tomar decisiones acerca de su propia muerte. Por tanto, el analisis se centrd en

los aspectos legales y éticos relacionados con la decision tomada en el mencionado expediente.

Este contexto resaltd la importancia de examinar el marco legal y normativo vigente en
el PerG en lo que respecta a la eutanasia y el derecho a una muerte digna. Se puso de manifiesto
la carencia de una normativa clara y precisa para abordar esta problematica, o que generd
incertidumbre tanto entre los pacientes como en el personal médico. Por lo tanto, el analisis del
expediente en cuestion permitid cuestionar la idoneidad y pertinencia de las normas existentes,
asi como destacar la necesidad de contar con una legislacién que proteja los derechos de las
personas que padecen enfermedades terminales o se encuentran en una etapa avanzada de su

enfermedad (Caso: Ana Estrada, 2022).

El en cuestion, destacé la importancia de proteger los derechos que como persona le
corresponde, es decir, a la vida, la integridad personal, la dignidad y la autonomia. Por lo tanto,
es esencial reconocer y respetar estos derechos para garantizar que los pacientes puedan tomar
decisiones libres basadas en el consentimiento informado, incluidas las decisiones sobre el final
de la propia vida. Es por ello que el analisis de este caso permitié el empoderamiento del
paciente y animarlo a participar activamente en la toma de decisiones para garantizar que sus

valores y preferencias sean respetados.

Asimismo, se enfatiza la relevancia de la autonomia y el consentimiento informado de
los pacientes en estado terminal, considerandolos un elemento fundamental de la dignidad
humana. Por otro lado, permitié examinar como se protege y promueve la autonomia de las
pacientes relacionadas con su tratamiento médico, incluido la posibilidad de solicitar la

eutanasia para una muerte digna. Ademas, se destaco la importancia de asegurarse de que se
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Ileve a cabo un proceso de consentimiento informado adecuado y claro que permita al paciente

comprender plenamente las consecuencias de sus elecciones.

Finalmente, en cuanto al analisis del caso en cuestion, el juez fall6 a favor de Ana
Estrada sefialando que ella tenia derecho a decidir terminar con su vida recurriendo al
procedimiento de la eutanasia en virtud a sus derechos reconocidos. Dicho fallo fue amparado
por la Sala de Derecho Constitucional y Social Permanente de la Corte Suprema de Justicia de
la Republica, permitiendo la inaplicacion del articulo 112 del Codigo Penal solo para el caso
en concreto, precisandose que los miembros del personal médico y sanitario que participen en
el procedimiento, no podran ser procesados en la via penal, civil o administrativa, ni ser
sancionados por alguna institucion, pablica o privada, por el cumplimiento de la sentencia que

tutela del derecho a morir con dignidad.
Base legal nacional
Ley N.° 26842, Ley General de Salud

En primer lugar, la ley en mencion establece las reglas basicas y las condiciones
generales para la promocion, proteccidn y recuperacion de la salud de la poblacién. Por lo
tanto, la normativa mencionada tiene un impacto directo en la sociedad, dado que es una parte
esencial del desarrollo humano para lograr el bienestar individual y colectivo. Es asi que se
examino la ley mencionada para determinar su impacto en los derechos reconocidos de los

pacientes en estado terminal (Ley N.° 26842, 1997).

Se sostuvo el derecho a la atencion de salud, el cual garantiza a todas las personas en
recibir atencién de salud adecuada y oportuna. Este derecho implica que los pacientes en
situacién terminal, deben recibir cuidados paliativos y tratamientos adecuados para aliviar las

dolencias y optimizar su calidad de vida. Es asi que la ley mencionada establecié que los
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centros medicos estdn obligados a brindar estos cuidados, tanto en hospitales como en

domicilios, con un enfoque integral y multidisciplinario.

En cuanto al consentimiento informado, se reconocid que los enfermos tienen derecho
a obtener informacion clara, comprensible y suficiente, prondstico y opciones de
procedimientos favorables relacionado a su enfermedad. En este sentido, el derecho en
mencion es relevante, puesto que son quienes deben tener acceso a la informacion adecuada
sobre los cuidados paliativos, las opciones de tratamiento y las posibles consecuencias de sus
decisiones. Ademas, sefiala que el consentimiento del paciente debe ser voluntario e informado,

respetando su autonomia.

Con relacién a la dignidad, la normativa garantiza que toda persona asi se encuentre en
un estado critico como consecuencia de su enfermedad deben recibir un trato humano, ser
respetados y sin discriminacion. En esa misma idea, la ley establece la obligacion del personal
sanitario de brindar una atencién centrada en la persona, teniendo en cuenta sus necesidades
fisicas, emocionales y espirituales, y prohibe cualquier maltrato, negligencia o maltrato hacia

los pacientes.

Siguiendo con los derechos que le corresponde al paciente bajo la perspectiva de la ley
en cuestion, se tiene la importancia de los cuidados paliativos para los pacientes terminales.
Estos cuidados, guiados por una atencion integral y multidisciplinaria, tienen como objetivo
aplacar el dolor, y brindar apoyo emocional y espiritual a los enfermos y a su entorno familiar.
Asimismo, la atencion que se le brinda al paciente debe conducirse a un mejor estado de salud
garantizando el acceso a estos cuidados, tanto en establecimientos de salud como en domicilios

promoviendo su desarrollo y fortalecimiento (Ley N.° 26842, 1997).
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Asimismo, se reconocio el derecho del paciente y su entorno familiar a participar en las
decisiones sobre su atencion medica, incluida la decision sobre su final de vida. Esto implica
que los pacientes en estado terminal y sus familias deben ser escuchados, informados y
respetados en sus decisiones, teniendo en cuenta sus valores, creencias y preferencias. Es asi
que se foment6d la participacion y la creacion de equipos de cuidados paliativos que

involucraron a los pacientes y sus familias en la toma de decisiones.

Finalmente, los derechos de los pacientes terminales son protegidos por este marco
legal. El respeto, la dignidad, el acceso a la atencion médica, la informacidn, el consentimiento
informado, el acceso a la atencion paliativa, la participacion del paciente y su familia estan en
el centro de todo esto. Sin embargo, es fundamental evaluar la eficacia de estas disposiciones

para garantizar que los derechos de los pacientes terminales se respeten en la practica.
Cadigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico

En primer lugar, es un documento que establecid los principios y normas éticas que
deben regir el comportamiento del personal de la salud en su préctica profesional. En lo
referente a este cddigo involucra al médico en el ejercicio de su profesion, su relacién con los

pacientes, la sociedad y su entorno (Cédigo de Etica y Deontologia, 2022).

Se enfatiz6 el precepto de beneficencia, en donde los médicos deben trabajar para el
bienestar de sus pacientes. La obligacion de brindar cuidados paliativos adecuados a los
enfermos en etapa terminal aliviando de esta forma el dolor y haciendo lo posible por mejorar

el estilo de vida del paciente.

Con la regulacién de la muerte asistida, se afectan a la dignidad del ser humano, a la
autonomia de la voluntad, el cual consiste en que el paciente debe tener autodeterminacion, un

principio que implica que debe tomar decisiones informadas y libres sobre su cuidado sanitario.
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Este principio establecié que los médicos deben respetar las decisiones de los pacientes sobre
su tratamiento. Por lo tanto, los médicos deben proporcionar al paciente la informacion que

necesita para que actie de manera informada.

Como otro principio se tiene la no maleficencia, los médicos deben evitar causar dafio
a sus pacientes. Por consiguiente, en los pacientes en estado terminal implica que los médicos
deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar tratamientos
fatiles que no beneficien al paciente. En este principio, los médicos tienen la responsabilidad
de evaluar el pronostico y las opciones de tratamiento, y discutirlos de manera ética y

transparente con el paciente y su familia (Codigo de Etica y Deontologia, 2022).

Finalmente, el principio de justicia, por el cual los médicos deben asegurarse de que
todos los pacientes tengan acceso a los cuidados paliativos y a una atencion de calidad, sin
discriminacion ni exclusién. En conclusion, dicho Codigo establecio los principios y normas
éticas, lo cual se enmarco en el cumplimiento para asegurar un desempefio profesional digno,

independiente y completo de los médicos en funcién al respeto a los derechos de los pacientes.

2.3. Derechos Fundamentales de Pacientes en Estado Terminal
2.3.1. Derecho a la vida
Segun Bartolomé (2020) refirio lo siguiente:

Es el primer derecho basico que se encuentra amparado bajo el precepto constitucional,
asi como en diversos documentos internacionales y normativas vigentes, siendo fundamento
clave para la realizacién y sirviendo como base para el resto de los derechos y libertades

relacionados con la dignidad humana. En sintesis, la Constitucion reconoce este derecho como
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el primero que se basa en la proteccion de la dignidad de cada persona y en el valor intrinseco

de su existencia.
Por su parte, Tapia (2022) sostuvo lo siguiente:

Como precepto constitucional y derecho fundamental, es la guia de los demas derechos,
por lo cual se exige ser respetado dentro las condiciones de una vida digna, dado a la posicion
de preeminencia tanto en la ley natural como juridica. No obstante, a diario surgen
cuestionamientos sobre el derecho a la vida junto con otros derechos individuales, como es el
caso de la aplicacién de la eutanasia, que plantea problemas éticos y juridicos relacionados con

la relacion médico-paciente.
2.3.2. Derecho a la dignidad
Segun Busso (2021) sefiald lo siguiente:

La dignidad del ser humano se encuentra estipulada en diversos marcos normativos e
instrumentos internacionales, en el caso de Perd, se encuentra instaurado en la Constitucion
considerandola como nucleo y base de la politica constitucional y de los derechos basicos,
puesto que es el fin supremo de la sociedad y del Estado basandose en parametros axioldgicos

y juridicos del control constitucional como garantia de la sociedad.

En consecuencia, el derecho en cuestion es la base y el sustento de los derechos
fundamentales, y como derecho, se constituye como un fin en si mismo para su pleno
desarrollo, puesto que es un sujeto autbnomo. Asimismo, tiene un alcance subjetivo que se
relaciona con su condicién de persona, como titular del derecho, y otro objetivo dado que

constituye un principio y valor dentro y fuera del sistema juridico.

2.3.2.1. Derecho a la autodeterminacion
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El derecho mencionado se basa en que todo ser humano desarrolla y tiene la capacidad
de tomar de decisiones en lo concerniente al desarrollo y proyecto de vida sin la necesidad de
ser cuestionado o controlado por personas externas o diversos factores como el gobierno,
personal de la salud o religion. Asimismo, dicho derecho se encuentra interrelacionada con la

eleccion y autonomia.
2.3.2.2. Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos
Segun Castulo (2019) sostuvo lo siguiente:

Tratarse de prohibicién de tratos inhumanos hace mencién a la tortura, los malos tratos
y tratos degradantes, es decir, es la intensidad del dafio ocasionado a la persona tanto fisica

como psicologica.

Asimismo, dicho autor manifesto que a medida que se ha venido evolucionando el trato
hacia el ser humano y dado los acontecimientos pasados en el cual las personas sufrieron tratos
inhumanos se acogieron a regularizarlo en diversos instrumentos internacionales siendo de
caracter universal y absoluta, asi como en los marcos normativos de cada Estado. Asimismo,
aquel derecho ha sido regulado por instrumentos internacionales cuya finalidad es que el ser

humano no se sometido a tratos inhumanos.
2.3.3. Poblaciones vulnerables

Uno de los problemas que aqueja la realidad es el acceso a la justicia, dado que dificulta
su préactica debido a diversos factores sociales, politicos y economicos. De esta manera, se
establecieron las cien reglas de Brasilia, también conocidas como Declaracién de Brasilia,
como herramienta internacional para superar los obstaculos que impedian a las poblaciones

desfavorecidas acceder al derecho a la justicia.
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2.3.4. Declaracion Universal de Bioética y Derechos del Hombre

Segun Marin (2021), la Declaracién en mencion se aprobé en el 2005, realizada por la
Conferencia General de la UNESCO, la cual promovia amparar a las personas para una calidad
de vida en mejores condiciones. Dicho documento fue de caracter pablico y contd con la
regulacién de 28 articulos, que abarcaron para su beneficio las dimensiones juridicas, sociales
y ambientales. Es asi que dicho documento respondio a la necesidad de disponer medidas éticas
y juridicas respetando de esta manera a los seres humanos basandose en su dignidad humana y

autonomia en cuanto a la biotecnoldgica e investigacion cientifica.

La autora mencionada afirmé que su alcance se extendié a la bioética basada en
principios y practicas, con el objetivo de promover, fomentar, guiar y proteger los avances
médicos, cientificos y tecnoldgicos a través de los Estados miembros sin violar los derechos
fundamentales. Ademas, la Declaracion sirvio como referencia para la creacion de leyes,
politicas y otras herramientas relacionadas con la bioética, ya que se basa en un marco
internacional. Asimismo, se deben regir por principios de igualdad, justicia y equidad, en
beneficio de la sociedad respetandose los principios éticos relacionados con la medicina y la

tecnologia que tienen un impacto en el bienestar humano.

La vulnerabilidad desde el punto de vista de los pacientes terminales de acuerdo con

Busso y Ledn (2016) sostuvo lo siguiente:

La vulnerabilidad surge cuando el paciente no puede proteger sus propios intereses,
debido que el padecer de una enfermedad avanzada e incurable dificulta las habilidades
motrices, origina alteraciones cognitivas y genera desventajas en cuanto a la

informacidn para tener acceso a la salud (p. 134).
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Para Tello y Calderon (2019), la vulnerabilidad en lo concerniente a pacientes
terminales se encuentra defendido por instrumentos juridicos internacionales y nacionales. De
esta manera, se considera vulnerable a una persona cuando por su estado fisico o mental no
puede ejercer con integridad los derechos reconocidos por el ordenamiento juridico ante el

sistema de justicia.

En sintesis, los pacientes se hallan en una disyuntiva, dado que afecta a sus derechos
fundamentales y vulnera los principios relacionados al médico-paciente, puesto que su
capacidad se encuentra limitada por condiciones desiguales para ejercer el goce y disfrute de
sus derechos ante el sistema juridico. En este contexto, los profesionales médicos que cuidan a
pacientes, cuya enfermedad es avanzada e incurable, como a los investigadores de la salud que
reclutan pacientes para sus fines de investigacion, deben tomar las medidas necesarias sin
forzar o quebrantar las normas u infringirlas, asimismo sin limitar la investigacion ni

coaccionar la plena autodeterminacion de los pacientes.

2.3.6. Términos bésicos
2.3.6.1. Eutanasia

La eutanasia, denominada “buena muerte”, es la accion u omision por parte del médico
para darle fin a la vida del paciente mediante el suministro de farmacos u omision de
procedimientos médicos, puesto que el paciente se encuentra condenado a una enfermedad el
cual ya no hay esperanzas de vida y ello le impide la realizacién de sus funciones vitales,

asimismo el ejercicio de sus relaciones juridicas (Presno, 2021).

2.3.6.2. Enfermedad terminal
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Se denomina enfermedad terminal a las enfermedades cronicas oncoldgicas 0 no
oncologicas por las que padece el paciente. La enfermedad terminal es el estado avanzado.
Ubica al paciente en el ciclo final de la vida, es asi que genera la deteccion de sintomas
refractarios y ya no responde a ningun tratamiento, puesto que los sintomas se tornan
progresivos y cambiantes y genera un impacto de debilidad tanto fisico, psicol6gico, asi como

también la pérdida de autodeterminacion (Amado & Oscanoa, 2020).
2.3.6.3. Tratamientos paliativos

Los tratamientos paliativos brindan atencion a los pacientes en cada etapa de
tratamiento, control y seguimiento hasta la fase terminal. Por lo tanto, los tratamientos evitan,
ayudan y tratan los sintomas para aliviar el dolor del paciente y mejorar su calidad de vida a

través de un cuidado integral (Santacruz & Martinez, 2020).
2.3.6.4. Vulnerabilidad

La vulnerabilidad es la dependencia o la exclusion por cuestiones de indole social,
politico, econdmico, etc. Es asi que la vulnerabilidad suele suceder cuando un paciente al
padecer de una enfermedad terminal se le trasgrede, dado que se encuentra impedido de
autodeterminarse y proteger sus propios intereses paralizando de esta forma sus funciones

vitales y el ejercicio de sus relaciones juridicas (Melo, 2022).
2.3.6.5. Suicidio asistido

El suicidio asistido es la accion personal del paciente, debido a que padece de una
enfermedad, la cual le causa sintomas refractarios y ello lo conlleva a soportar dolor y
sufrimiento y, por ello, decide poner fin a su vida mediante la ayuda del médico que a través

de un protocolo le proporcionara farmacos letales (Sanchez & Vassallo, 2021).
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2.3.6.6. Derechos fundamentales

Son aquellos que le pertenecen al ser humano por su dignidad y que son inherentes e
irrenunciables, asimismo estan sujetos al ordenamiento juridico expresado en un Estado de
derecho, suscritos y ratificados por todos los paises de acuerdo con convenios, pactos y tratados

internacionales (Camus, 2018).
2.3.6.7. Homicidio piadoso

El homicidio piadoso ocurre cuando el enfermo sufre de una enfermedad terminal
causandole dolores intolerables y ningun tratamiento le es efectivo. Se le denomina piadoso,
dadas las circunstancias que viene atravesando el paciente producto de su enfermedad, es asi
gue mediante la peticion del paciente, el médico basandose en el movil “piedad”, opta por
aplicarle el homicidio piadoso con la finalidad de culminar con su sufrimiento y asi pueda tener

una muerte digna (Ramos, 2023).

2.3.6.8. Dignidad

La dignidad es un valor supremo, el cual es dotado al ser humano y sirve de cimiento
para el reconocimiento y realizacion de los demas derechos fundamentales bajo una dimension
subjetiva y objetiva, por el cual influye en la esencia de si mismo, en la capacidad de

relacionarse y en todo lo que lo rodea (Sanchez, 2019).

2.3.6.9. Consentimiento informado
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Se basa en una relacion médico-paciente en la que el personal de la salud le informa de
manera previa antes de llevar a cabo un procedimiento basandose en dos pilares fundamentales:

ética y legal (Zudiga, 2019).
2.3.6.10. Paciente terminal

Se refiere a un individuo que se encuentra en la fase avanzada de una enfermedad grave,
cronica e incurable, y cuyo prondstico médico indica que se aproxima su fallecimiento. Este
término se utiliza para describir a aquellos pacientes que se encuentran en las etapas finales de

su enfermedad y que no se espera que se recuperen por completo.

La condicidn de paciente terminal implica que los tratamientos médicos disponibles
tienen como objetivo principal aliviar los sintomas y brindar cuidados paliativos, en lugar de
buscar una cura. El enfoque se centra en mejorar la calidad de vida del paciente y proporcionar

el maximo confort posible durante sus ultimas etapas (De la Fuente, 2021).
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CAPITULO 111

METODOLOGIA
3.1. Método de Investigacion Juridica
a) Meétodo hermenéutico

En relacién con este método, se debe precisar que el comportamiento, las formas
verbales y no verbales de la conducta se explicitan de manera sencilla, revelando su significado
esencial, pero conservando su singularidad respecto a la conducta, cultura y sistemas de
organizaciones. Ademas, este método se encuentra durante toda la exploracion del estudio
materia de analisis, iniciando por la elaboracion de objetivos y finalizando con la discusion de
los resultados (Fuster, 2019). En tal sentido, al emplear este método se desarrollard una

explicacion de manera sencilla y esencial de los fendmenos de estudio.
b) Meétodo socioldgico

Este método sobrelleva una aplicacion de distintas técnicas y teorias para lograr una
interpretacion con datos relacionados a hechos sociales, teniendo en cuenta que la investigacion
estaria orientado a construir conclusiones referidas al comportamiento de los sujetos de la
sociedad o comunidad (Sosa, 2019). En consecuencia, esta investigacion examinara el efecto
del articulo 112, que sanciona el delito de homicidio piadoso, tomando en consideracion la

forma de vida de los pacientes en estado terminal.
c) Meétodo argumentativo

Se buscd dar justificaciones a partir de las premisas objeto de estudio, que nos guiaron

a las conclusiones que se finalmente se sustentan; asi como afirmara en su oportunidad Ramos
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(2018), “la argumentacion de los razonamientos se sujeta a las leyes de la ldgica, puesto que

combinan partes expositivas y argumentativas”.
3.2. Tipo, Alcance y Método de Investigacion
3.2.1. Enfoque que investigacion

Se desarrollard una investigacion cuantitativa, citando a Cortez et. al. (2018), este tipo
de investigacion realiza un analisis de la realidad objetiva estableciendo mediciones o
valoraciones desarrolladas de manera numerica, los cuales permiten conseguir datos integros

y fiables, con el propoésito de investigar buscando explicaciones de manera contrastada.
3.2.2. Tipo de investigacién general

Dependiendo de su objetivo, se utilizard una metodologia de tipo fundamental,
proponiendo una afirmacién con un nivel explicativo acerca de como la normativa actual sobre
el homicidio piadoso afecta los derechos esenciales de los pacientes en fase terminal. En este
contexto, la investigacion de naturaleza pura, segun la perspectiva de Arias (2020), se emplea
como cimiento tedrico en varios estudios donde se formula una afirmacion con un alcance o

nivel explicativo y correlacional.
3.2.3. Tipo de investigacion juridica
Se desarrollara bajo los siguientes tipos de investigacion:

Investigacion juridica descriptiva. De acuerdo con lo sefialado por Ramos (2018), este
tipo de investigaciones describe rasgos esenciales de los diversos fendmenos formales del
derecho. En tal sentido, la investigacion describira conceptos fundamentales de la eutanasia
con la finalidad de comprender todos sus aspectos, los cuales son importantes para entender la

problematica respecto a la criminalizacion del delito de homicidio piadoso.
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Investigacion juridica propositiva. Asimismo, conforme sefiala Ramos (2018), este tipo
de investigacion plantea una solucidn ante los existentes problemas juridicos. En tal sentido, la
investigacion se desarrollara bajo los alcances de esta tipologia juridica; toda vez que a partir
de la informacion obtenida, se analizara la posibilidad de implementar un protocolo para llevar

a cabo la eutanasia en Peru y determinar los criterios que debe cumplir.
3.3. Disefio de investigacion

Se aplicaré el disefio no experimental, teniendo en cuenta a los autores Arias y Covino
(2021) esta investigacion se desarrolla el andlisis de los sujetos de estudio en su estado natural,
es decir, las variables de estudio seran analizadas en su contexto natural, sin alteraciones o

manipulaciones.
3.4. Poblacién y Muestra
Respecto a la poblacion Carrasco y Gonzales (2017), sefialan lo siguiente:

La poblacion es un conjunto finito o infinito de personas, animales o cosas que
presentan caracteristicas comunes, sobre los cuales se quiere efectuar un estudio
determinado. En otras palabras, la poblacién se define como la totalidad de los valores
posibles (mediciones o conteos) de una caracteristica particular de un grupo
especificado de personal, animales o cosas que se desean estudiar en un momento

determinado (p. 126).

Asimismo, se precisa que se empled un muestreo no probabilistico intencional, que de
acuerdo con Reales et al. (2022), es un subconjunto no representativo de una poblacion que se
busca con la finalidad de satisfacer una necesidad o proposito especifico, lo cual responde

eficientemente a las preguntas de investigacion.
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En ese sentido, la poblacion para el caso en concreto estuvo conformada por 10
profesionales de la salud que laboran en la provincia de Huancayo, y 15 abogados con
conocimiento en derecho penal; los mismos que tienen conocimientos respecto del tema

abordado; por lo que pudieron absolver las preguntas formuladas.

Tabla 3.

Cuadro de estudio 1: profesionales en ciencias de la salud

Cuadro de estudio 1: profesionales en ciencias de la salud

Poblacion 1 Profesionales de la salud de la provincia de Huancayo.
Criterios de e Personal inhabilitado o suspendido.
exclusion e Sancionados por mala practica profesional.
Criterios de e Meédicos espeuallstas'.
inclusion e Personal de enfermeria.
e Ambos sexos.
e Que laboren hospitales o policlinicos del distrito de Huancayo
o El Tambo.
Muestreo Considerando los criterios de exclusién e inclusion, la muestra seréa
de 10.
Muestra 1 10 profesionales en medicina de hospitales de la provincia de
Huancayo
Tabla 4.

Cuadro de estudio 2: profesionales abogados

Cuadro de estudio 2: profesionales abogados

Poblacion 2 Abogados habilitados del departamento de Junin.
Criterios de e Abogados inhabilitados
exclusion e Sancionados por mala practica profesional
e Abogados habilitados
Criterios de e Ambos sexos
inclusion ¢ Que ejerzan funciones afines a la abogacia (jueces o fiscales).
e Especialistas en derecho penal.
Considerando los criterios de exclusion e inclusion, la muestra sera
Muestreo
de 15.
Muestra 1 15 abogados que ejerzan funciones en el departamento de Junin.
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3.5. Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de Datos
3.5.1. Técnicas de recoleccion de datos

Feria et al. (2020) precisan que la encuesta es una técnica de recoleccion de datos para
una investigacion o también es definida como una herramienta empirica aplicada con un
instrumento; y se puede realizar de dos formas, ya sea de manera fisica o digitalmente
empleando los aplicativos tecnoldgicos. Todo con el objetivo de obtener respuestas al problema
de investigacién y que los participantes de la muestra censal proporcionen la informacién

necesaria para respaldar la investigacion.
3.5.2. Instrumento de recoleccién de datos

Segun Arias (2020), el cuestionario es un instrumento desarrollado por la técnica
encuesta, siendo que los sujetos de estudio desarrollan el cuestionario o formulario,
proporcionaran informacién necesaria para la investigacion, siempre relacionada al fenémeno

de estudio, teniendo en cuenta la validez y confiabilidad del instrumento aplicado.
3.6. Técnica de Andlisis de Datos

Hernandez y Mendoza (2018) lo definen como un proceso para la recepcién de datos
tras la aplicacién del instrumento creado para la investigacion cuantitativa, posteriormente se
organiza la informacion, para que finalmente se puedan interpretar los resultados obtenidos.
En otras palabras, primero se revisaran las cifras conseguidas mediante el empleo del
instrumento, seguidamente organizar los datos, y por Gltimo se analizara de manera sistematica

los resultados para obtener la discusion del trabajo de investigacion.

78



CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Resultados

Para cumplir con los objetivos especificos establecidos, se ha decidido llevar a cabo dos
cuestionarios, el primero consta de 18 preguntas o items dirigidos a abogados y la segunda que
consta de 15 preguntas o items dirigidos a médicos. Estas preguntas se han disefiadas teniendo
en cuenta el objeto de estudio que se pretende investigar en el desarrollo de esta investigacion.
Para la seleccion de los encuestados, se ha tomado en consideracion su experiencia profesional
verificable. En particular, se han seleccionado 15 abogados y 10 médicos conocedores de la

materia del departamento de Junin.

Los datos recopilados a partir de la encuesta dirigida a los abogados proporcionan un
conjunto de resultados esclarecedores. Estos hallazgos reflejan las percepciones y opiniones de
los profesionales del derecho respecto al tema en cuestion. A través de este instrumento, se
logré obtener una vision detallada y representativa de la postura y el conocimiento de los

abogados con respecto al asunto abordado en la encuesta.

En esta seccion, se presentan los resultados de la investigacion, los cuales estan
alineados con los objetivos planteados. De esta manera, se presenta la informacion obtenida
para abordar el objetivo general el cual es determinar cémo la disposicion normativa del
articulo 112 del Codigo Penal peruano vulnera los derechos fundamentales de pacientes en

estado terminal.
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Tabla 5
Considera que el articulo. 112 del Cédigo Penal vulnera los preceptos constitucionales en
relacion con el estado de salud de los pacientes

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 7 46.7 %
Totalmente de acuerdo 3 20.0 %

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados acerca de si el articulo 112 del
Caodigo Penal contraviene los principios constitucionales.

Figura 1
Considera que el articulo. 112 del Cddigo Penal vulnera los preceptos constitucionales en
relacion con el estado de salud de los pacientes
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0.0%

Totalmente en desacuerdo  En desacuerdo Ni de acuerdo, ni en desacuerdo De acuerdo Totalmente de acuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados acerca de si el articulo 112 del
Caodigo Penal contraviene los principios constitucionales.

Enlatabla 5y figura 1 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran que el articulo 112 del Codigo Penal vulnera los preceptos constitucionales en
relacion con el estado de salud de los pacientes, un 20 % se mostro totalmente de acuerdo; un
46.7 %, de acuerdo; un 13.3 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo;

y un 6.7 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 6
Considera que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de
un paciente en estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 3 20.0%

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados acerca si la tipificacion del homicidio
piadoso vulnera los derechos fundamentales de un paciente en estado terminal

Figura 2
Considera que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de
un paciente en estado terminal
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados acerca de si el articulo 112 del
Cadigo Penal contraviene los principios constitucionales.

En latabla 6 y figura 2 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de

un paciente en estado terminal, un 20 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de
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acuerdo; un 13.3 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 6.7

%, totalmente en desacuerdo.

Tabla 7
Considera que resulta necesaria la despenalizacion del delito de homicidio piadoso el
ordenamiento juridico peruano

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 0 0.0 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 5 33.3%

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si es necesaria la
despenalizacion el delito de homicidio piadoso.

Figura 3
Considera que resulta necesaria la despenalizacién del delito de homicidio piadoso el
ordenamiento juridico peruano
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Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si es necesaria la
despenalizacion el delito de homicidio piadoso.

Enlatabla 7 y figura 3 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran que resulta necesaria la despenalizacion del delito de homicidio piadoso el

ordenamiento juridico peruano, un 33.3 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de
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acuerdo; un 0.0 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo y un 0.0 %

se mostro totalmente en desacuerdo.

Tabla 8
Considera que la despenalizacion del delito homicidio piadoso favoreceria directamente a
las personas en estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si es necesaria la
despenalizacion el delito de homicidio piadoso.

Figura 4
Considera que la despenalizacion del delito homicidio piadoso favoreceria directamente a las
personas en estado terminal
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si es necesaria la
despenalizacidn el delito de homicidio piadoso.

En latabla 8y figura 4 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta

si consideran que la despenalizacion del delito homicidio piadoso favoreceria directamente a
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las personas en estado terminal, un 40.0 % se mostré totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de

acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 6.7 %,

totalmente en desacuerdo.

Tabla 9
Considera que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en
estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 0 0.0%
De acuerdo 9 60.0 %
Totalmente de acuerdo 5 33.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la

eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en estado terminal.

Figura 5
Considera que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en
estado terminal

60.0%
60.0%

50.0%

40.0% 33.3%
30.0%

20.0%

6 0,
10.0%
0.0% 0.0%
. S

0.0%
Totalmente en En desacuerdo Nideacuerdo, Deacuerdo Totalmente de
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la

eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en estado terminal.
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En latabla 9y figura 5 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en
estado terminal, un 33.3 % se mostro totalmente de acuerdo; un 60.0 %, de acuerdo; un 0.0 %,
no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en

desacuerdo.

Tabla 10
Considera que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente
en estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 3 20.0 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 5 33.3%
Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si considera que la
eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal

Figura 6
Considera que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente
en estado terminal
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si considera que la
eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal
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En la tabla 10 y figura 6 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos
al paciente en estado terminal, un 40.0 % se mostré totalmente de acuerdo; un 33.3 %, de
acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 20.0 %, en desacuerdo; y un 0.0
%, totalmente en desacuerdo.

En relacion con el primer objetivo especifico, identificar el tratamiento del tipo penal en
el sistema normativo peruano, se obtuvieron los siguientes resultados:
Tabla 11

Considera que la aplicacién de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el
desgaste fisico y emocional

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 5 33.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
aplicacién de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y emocional
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Figura 7
Considera que la aplicacion de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el desgaste
fisico y emocional
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Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo, Deacuerdo Totalmente de
desacuerdo ni en acuerdo
desacuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
aplicacion de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y emocional

En la tabla 11 y figura 7 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la aplicacién de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar
el desgaste fisico y emocional, un 33.3 % se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de
acuerdo; un 13.3 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0

%, totalmente en desacuerdo.

gigl?dle?a que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano
n %

Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %

En desacuerdo 2 13.3%

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 0 0.0%

De acuerdo 6 40.0 %

Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla expone la opinion de los entrevistados sobre si creen que la eutanasia deberia
ser legalizada en el marco legal de Peru
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Figura 8
Considera que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano
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Nota. La figura expone la opinién de los entrevistados sobre si creen que la eutanasia deberia
ser legalizada en el marco legal de Peru

En la tabla 12 y figura 8 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la aplicacion de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar
el desgaste fisico y emocional, un 40.0 % se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de
acuerdo; un 0.0 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 6.7

%, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 13

Considera que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticion reiterada y
voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida por un
profesional de salud

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 0 0.0 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a los requisitos que requiere
la aplicacion de la eutanasia

Figura 9

Considera que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticion reiterada y
voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida por un
profesional de salud
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Nota. La figura proporciona una representacion visual de la opinion de los entrevistados en
cuanto a si creen que la eutanasia deberia ser legalizada en el marco legal de Perd.

En la tabla 13 y figura 9 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticién
reiterada y voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida

por un profesional de salud, un 40.0 % se mostro totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo;
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un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 0.0 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente

en desacuerdo.

Tabla 14
Considera que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar por la
eutanasia

%
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 5 33.3%

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla proporciona una visién sobre la opinion de los entrevistados con respecto a si
creen que la eutanasia deberia ser legalizada en el marco legal de Peru.

Figura 10
Considera que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar por la
eutanasia
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Nota. La figura proporciona una vision sobre la opinion de los entrevistados con respecto a si
creen que la eutanasia deberia ser legalizada en el marco legal de Perd.

En la tabla 14 y figura 10 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar

por la eutanasia, un 33.3 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo; un 6.7 %,
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no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en

desacuerdo.

Tabla 15
Considera que la practica eutanasica busca la proteccion adecuada de la dignidad y los
derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 4 26.7 %

Total 15 100.0 %
Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
busca la proteccion adecuada de los derechos fundamentales de la persona

Figura 11
Considera que la practica eutanasica busca la proteccion adecuada de la dignidad y los
derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
busca la proteccion adecuada de los derechos fundamentales de la persona

En la tabla 15 y figura 11 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la practica eutanasica busca la proteccion adecuada de la dignidad

y los derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia, un 26.7 % se
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mostré totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 16

Considera que la eutanasia tiene como finalidad la proteccion de los derechos fundamentales
de las personas en estado terminal, como la toma de libres decisiones sobre la viday la
muerte con dignidad

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
busca la proteccion adecuada de los derechos fundamentales de la persona en estado terminal

Figura 12

Considera que la eutanasia tiene como finalidad la proteccion de los derechos fundamentales
de las personas en estado terminal, como la toma de libres decisiones sobre lavida y la
muerte con dignidad
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
busca la proteccion adecuada de los derechos fundamentales de la persona en estado terminal

En la tabla 16 y figura 12 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la

pregunta si consideran la eutanasia tiene como finalidad la proteccion de los derechos
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fundamentales de las personas en estado terminal, como la toma de libres decisiones sobre la
vida y la muerte con dignidad, un 40.0 % se mostré totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de
acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0

%, totalmente en desacuerdo.

En relacion con el segundo objetivo especifico, establecer las directrices que deberian
fijarse para el establecimiento de un protocolo que garantice el derecho a una muerte digna

para los pacientes terminales, se obtuvieron los siguientes resultados:

Tabla 17
Considera que el Estado debe implementar una politica publica en el sector salud: protocolo
que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 0 0.0 %
De acuerdo 5 33.3%
Totalmente de acuerdo 8 53.3%

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que se debe
implementar una politica pablica en el sector salud
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Figura 13
Considera que el Estado debe implementar una politica publica en el sector salud: protocolo
que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales
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Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados sobre si consideran que se debe
implementar una politica pablica en el sector salud

En la tabla 17 y figura 13 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran el Estado debe implementar una politica publica en el sector salud:
protocolo que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales, un 53.3 % se
mostré totalmente de acuerdo; un 33.3 %, de acuerdo; un 0.0 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 18
Considera que el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos asegura que los pacientes en
estado terminal tengan acceso a una atencion de salud de calidad

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 0 0.0 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 5 33.3%

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el derecho a
la prohibicién de los tratos inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal tengan
acceso a una atencion de salud de calidad

Figura 14
Considera que el derecho a la prohibicidn de tratos inhumanos asegura que los pacientes en
estado terminal tengan acceso a una atencién de salud de calidad
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el derecho
a la prohibicidén de los tratos inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal tengan
acceso a una atencion de salud de calidad

En latabla 18 y figura 14 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran el derecho a la prohibicidn de tratos inhumanos asegura que los pacientes en
estado terminal tengan acceso a una atencion de salud de calidad, un 33.3 % se mostrd
totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo; un 0.0 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo;

un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 19
Considera que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio de no
maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 3 20.0 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 9 60.0 %
Totalmente de acuerdo 2 13.3%

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
deberia legalizarse teniendo en cuenta el principio de no maleficencia

Figura 15
Considera que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio de no
maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafo a sus pacientes
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
deberia legalizarse teniendo en cuenta el principio de no maleficencia

En latabla 19 y figura 15 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la pregunta
si consideran que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio de no
maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes, un 13.3 % se
mostro totalmente de acuerdo; un 60.0 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 20.0 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 20
Considera que los médicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento innecesariamente
y no realizar tratamientos fatiles que no beneficien al paciente

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 9 60.0 %
Totalmente de acuerdo 3 20.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que no se debe
prolongar el sufrimiento

Figura 16
Considera que los médicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento innecesariamente
y no realizar tratamientos futiles que no beneficien al paciente
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que no se debe

prolongar el sufrimiento

En la tabla 20 y figura 16 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que los médicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento
innecesariamente y no realizar tratamientos futiles que no beneficien al paciente, un 20.0 % se
mostro totalmente de acuerdo; un 60.0 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 21
Considera que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su vida es una
accion legitima en relacién con el derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 9 60.0 %
Totalmente de acuerdo 3 20.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran la eutanasia es
una accion legitima en relacion con el derecho a la prohibicion de los tratos inhumanos

Figura 17
Considera que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su vida es una
accion legitima en relacion con el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran la eutanasia es
una accién legitima en relacion con el derecho a la prohibicién de los tratos inhumanos

En la tabla 21 y figura 17 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su
vida es una accion legitima en relacion con el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos, un
20.0 % se mostro totalmente de acuerdo; un 60.0 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo

ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 22

Considera que una de las directrices para la implementacion de un protocolo para una
muerte digna, es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte
y desenlace

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 7 46.7 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran implementar
como directrices el acompafiamiento al paciente y familia durante el proceso de eutanasia

Figura 18

Considera que una de las directrices para la implementacién de un protocolo para una muerte
digna, es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte y
desenlace
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Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados sobre si consideran implementar
como directrices el acompafiamiento al paciente y familia durante el proceso de eutanasia

En la tabla 22 y figura 18 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que una de las directrices para la implementacion de un protocolo para
una muerte digna, es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte

y desenlace, un 46.7 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de acuerdo; un 6.7 %, no
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estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en

desacuerdo.

La informacion recopilada de la encuesta dirigida a profesionales médicos ofrece un
conjunto de resultados reveladores que reflejan las perspectivas y valoraciones de los expertos
en medicina con respecto al tema en estudio. Esta herramienta permitié obtener una vision
completa y representativa de la posicion y el nivel de conocimiento de los médicos en relacion

con el asunto abordado en la encuesta.

En relacion con el objetivo general, determinar cémo la disposicion normativa del
articulo 112 del Codigo Penal peruano vulnera los derechos fundamentales de pacientes en

Estado terminal, los resultados fueron los siguientes:

Tabla 23

Considera que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de
una paciente en estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 4 26.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 2 13.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la tipificacion
del homicidio culposo vulnera los derechos fundamentales
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Figura 19
Considera que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de
una paciente en estado terminal

40.0%
40.0%
35.0%
30.0%
25.0%

0,
20.0% 13.3% 13.3%

15.0%
10.0% 6.7%
5.0% -

0.0%

26.7%

Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo, Deacuerdo Totalmente de
desacuerdo ni en acuerdo
desacuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la
tipificacion del homicidio culposo vulnera los derechos fundamentales

En la tabla 23 y figura 19 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los derechos
fundamentales de una paciente en estado terminal, un 13.3 % se mostro totalmente de acuerdo;
un 40.0 %, de acuerdo; un 26.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 13.3 %, en

desacuerdo; y un 6.7 %, totalmente en desacuerdo.

gigl?dze?a que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano
n %

Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %

En desacuerdo 1 6.7 %

Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %

De acuerdo 6 40.0 %

Totalmente de acuerdo 6 40.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si deberia legalizarse la
eutanasia.
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Figura 20

Considera que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano
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Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados respecto a si deberia legalizarse la
eutanasia.

En la tabla 24 y figura 20 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si Considera que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano,
un 40.0 % se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de

acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 6.7 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 25
Considera que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en
estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 4 26.7 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
eutanasia representa la liberacion del sufrimiento y padecimientos de enfermedades terminales
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Figura 21
Considera que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del paciente en
estado terminal
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
eutanasia representa la liberacion del sufrimiento y padecimientos de enfermedades terminales

En la tabla 25 y figura 21 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y padecimiento del
paciente en estado terminal, un 53.3 % manifestd estar de acuerdo; un 13.3 %, no estar de

acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 26
Considera que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente
en estado terminal

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 4 26.7 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
eutanasia involucra una muerte digna y evita los tratos inhumanos
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Figura 22
Considera que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente
en estado terminal
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que la
eutanasia involucra una muerte digna y evita los tratos inhumanos

En la tabla 26 y figura 22 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si considera que la eutanasia produce una muerte digna y prohibe actos inhumanos al
paciente en estado terminal, un 26.7 % se mostro totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo;
un 13.3 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %,

totalmente en desacuerdo.

Tabla 27
Considera que la aplicacion de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el
desgaste fisico y emocional

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 7 46.7 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran a la eutanasia
como un acto piadoso
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Figura 23
Considera que la aplicacién de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar el desgaste
fisico y emocional
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran a la
eutanasia como un acto piadoso

En la tabla 27 y figura 23 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la aplicacién de la eutanasia es un acto piadoso que trata de evitar
el desgaste fisico y emocional, un 46.7 % se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de
acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %,

totalmente en desacuerdo.

En relacion con el primer objetivo especifico, identificar el tratamiento del tipo penal en

el sistema normativo peruano, los resultados fueron los siguientes:
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Tabla 28
Considera que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 6 40.0 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a si consideran que se
deberia legalizar la eutanasia

Figura 24
Considera que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano
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Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados respecto a si consideran que se
deberia legalizar la eutanasia

En la tabla 28 y figura 24 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico peruano, un
40.0 % de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo;

y un 6.7 %, totalmente en desacuerdo.
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Tabla 29

Considera que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticion reiterada y
voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida por un
profesional de salud

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 7 46.7 %
Totalmente de acuerdo 5 33.3%

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados respecto a los requisitos el
procedimiento de eutanasia

Figura 25

Considera que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticion reiterada y
voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida por un
profesional de salud
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados respecto a los requisitos el
procedimiento de eutanasia

En la tabla 29 y figura 25 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la aplicacion de la eutanasia necesita requisitos como la peticion
reiterada y voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida

por un profesional de salud, un 33.3 % se mostrod totalmente de acuerdo; un 46.7 %, de acuerdo;
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un 13.3 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %,

totalmente en desacuerdo.

Tabla 30
Considera que sus pacientes terminales en condiciones graves le expresarian su deseo de
tener una muerte digna

n %
Totalmente en desacuerdo 1 6.7 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 10 66.7 %
Totalmente de acuerdo 2 13.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla ofrece la vision de los entrevistados sobre si los pacientes terminales estarian
dispuestos a elegir la eutanasia.

Figura 26
Considera que sus pacientes terminales en condiciones graves le expresarian su deseo de
tener una muerte digna
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Nota. La tabla ofrece la vision de los entrevistados sobre si los pacientes terminales estarian
dispuestos a elegir la eutanasia.

En la tabla 30 y figura 26 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que sus pacientes terminales en condiciones graves le expresarian su

deseo de tener una muerte digna, un 13.3 % se mostré totalmente de acuerdo; un 66.7 %, de
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acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 6.7 %,

totalmente en desacuerdo.

Tabla 31
Considera que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar por la
eutanasia

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 4 26.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 3 20.0 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 2 13.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados sobre si la dignidad de la persona

es un argumento que justifica la eutanasia

Figura 27
Considera que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar por la
eutanasia
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Nota. La figura presenta la percepcién de los entrevistados sobre si la dignidad de la

persona es un argumento que justifica la eutanasia

En la tabla 31 y figura 27 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la

pregunta si consideran que la dignidad de la persona es un argumento valido para poder optar

por la eutanasia, un 13.3 % se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de acuerdo; un 20.0

109



%, no estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 26.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en

desacuerdo.

Tabla 32
Considera que la practica eutanasica busca la proteccion adecuada de la dignidad y los
derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 6 40.0 %
De acuerdo 4 26.7 %
Totalmente de acuerdo 3 20.0 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran a la eutanasia
busca la proteccion adecuada de la dignidad y los derechos vinculados

Figura 28
Considera que la practica eutanasica busca la proteccion adecuada de la dignidad y los
derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran a la eutanasia
busca la proteccion adecuada de la dignidad y los derechos vinculados

En la tabla 32 y figura 28 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la practica eutanasica busca la proteccién adecuada de la dignidad

y los derechos vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su autonomia, un 20.0 % se
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mostrd totalmente de acuerdo; un 26.7 %, de acuerdo; un 40.0 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.

En relacion con el segundo objetivo especifico, identificar el tratamiento del tipo penal en

el sistema normativo peruano, los resultados fueron los siguientes:

Tabla 33
Considera que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio de no
maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 5 33.3%
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 3 20.0 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
deberia legalizarse

Figura 29
Considera que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio de no
maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafo a sus pacientes
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Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que la eutanasia
deberia legalizarse.
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En la tabla 33 y figura 29 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la eutanasia deberia legalizarse teniendo en cuenta que el principio
de no maleficencia sefiala que los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes, un 20.0 %
se mostro totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de acuerdo; un 33.3 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 34
Considera que los medicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento
innecesariamente y no realizar tratamientos futiles que no beneficien al paciente

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 3 20.0 %
De acuerdo 5 33.3%
Totalmente de acuerdo 5 33.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que los médicos
deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento de los pacientes

Figura 30
Considera que los médicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento innecesariamente
y no realizar tratamientos fatiles que no beneficien al paciente
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Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que los médicos
deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento de los pacientes
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En la tabla 34 y figura 30 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si considera que los meédicos deben asegurarse de no prolongar el sufrimiento
innecesariamente y no realizar tratamientos futiles que no beneficien al paciente, un 33.3 % se
mostro totalmente de acuerdo; un 33.3 %, de acuerdo; un 20.0 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, se mostro totalmente en desacuerdo.

Tabla 35
Considera que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su vida es una
accion legitima en relacién con el derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0 %
En desacuerdo 2 13.3%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 3 20.0 %
De acuerdo 6 40.0 %
Totalmente de acuerdo 4 26.7 %
Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran a la eutanasia
como una accidn legitima relacionada con el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos

Figura 31
Considera que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su vida es una
accion legitima en relacién con el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos
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Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo, De acuerdo Totalmente de
desacuerdo ni en acuerdo
desacuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran a la eutanasia
como una accion legitima relacionada con el derecho a la prohibicion de tratos inhumanos
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En la tabla 35 y figura 31 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que la decision de un paciente en estado terminal sobre el final de su
vida es una accion legitima en relacion con el derecho a la prohibicidn de tratos inhumanos, un
26.7 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 40.0 %, de acuerdo; un 20.0 %, no estar de acuerdo

ni en desacuerdo; un 13.3 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 36
Considera que el Estado debe implementar una politica publica en el sector salud: protocolo
que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales

n %
Totalmente en desacuerdo 2 13.3%
En desacuerdo 0 0.0%
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 1 6.7 %
De acuerdo 8 53.3%
Totalmente de acuerdo 4 26.7 %

Total 15 100.0 %

Nota. La tabla presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el Estado
debe implementar una politica publica en el sector salud, que garantice la eutanasia

Figura 32
Considera que el Estado debe implementar una politica publica en el sector salud: protocolo
que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales
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10.0% 6.7%
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0.0%
Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo, Deacuerdo Totalmente de
desacuerdo ni en acuerdo
desacuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el Estado
debe implementar una politica publica en el sector salud que garantice la eutanasia
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En la tabla 36 y figura 32 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran si el Estado debe implementar una politica pablica en el sector salud:
protocolo que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes terminales, un 26.7 % se
mostro totalmente de acuerdo; un 53.3 %, de acuerdo; un 6.7 %, no estar de acuerdo ni en

desacuerdo; un 0.0 %, en desacuerdo; y un 13.3 %, totalmente en desacuerdo.

Tabla 37

Considere que una de las directrices para la implementacién de un protocolo para una
muerte digna, es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte
y desenlace

n %
Totalmente en desacuerdo 0 0.0%
En desacuerdo 1 6.7 %
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 2 13.3%
De acuerdo 4 26.7 %
Totalmente de acuerdo 8 53.3%
Total 15 100.0 %

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el Estado
debe implementar una politica publica en el sector salud que garantice la eutanasia
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Figura 33

Considere que una de las directrices para la implementacion de un protocolo para una muerte
digna, es el acompariamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte y
desenlace

60.0% 53.3%

50.0%

40.0%

26.7%
30.0%

20.0% 13.3%

6.7%

10.0% 0.0%
A

0.0%
Totalmente en En desacuerdo Nide acuerdo, Deacuerdo Totalmente de
desacuerdo ni en acuerdo
desacuerdo

Nota. La figura presenta la percepcion de los entrevistados sobre si consideran que el Estado
debe implementar una politica publica en el sector salud que garantice la eutanasia

En la tabla 37 y figura 33 se puede observar que del 100 % de los encuestados a la
pregunta si consideran que una de las directrices para la implementacion de un protocolo para
una muerte digna, es el acompariamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte
y desenlace, un 53.3 % se mostrd totalmente de acuerdo; un 26.7 %, de acuerdo; un 13.3 %, no
estar de acuerdo ni en desacuerdo; un 6.7 %, en desacuerdo; y un 0.0 %, totalmente en

desacuerdo.
4.2. Discusion

En el trabajo de investigacion se plasmé como objetivo general determinar como la
disposicion normativa del articulo 112 del Cddigo Penal peruano vulnera los derechos
fundamentales de pacientes en estado terminal. En cuanto a los resultados obtenidos de los

abogados expertos, se llega a las siguientes conclusiones:

Se percibe que la mayor parte de los sujetos encuestados consideran que el articulo 112

del Cdédigo Penal vulnera los preceptos constitucionales en relacion con el estado de salud de

116



los pacientes. Asimismo, consideran que la tipificacion del homicidio piadoso vulnera los
derechos fundamentales de un paciente en estado terminal. Ademas, manifestaron que resulta
necesaria la despenalizacion del delito de homicidio piadoso el ordenamiento juridico peruano.
Por tanto, de los resultados se concluye que la mayoria de los encuestados considera que el
articulo 112 del Cédigo Penal peruano vulnera los preceptos constitucionales relacionados con
la salud de los pacientes terminales, asi como sus derechos fundamentales. Por tanto, hay un
consenso a favor de despenalizar esta conducta, lo cual subraya la necesidad de revisar y
reformar la legislacion para asegurar el respeto y la dignidad de los pacientes en estado
terminal. Esta posicion se alinea con la posicion de los investigadores Tarrillo y Arribasplata
(2017), que en su trabajo concluyeron que la norma deberia ser reformada y permitir que las
personas con enfermedades terminales que conservan sus capacidades mentales puedan

solicitar el suicidio asistido.

En relacion lo expuesto, la mayoria de los encuestados manifestaron la despenalizacion
del delito homicidio piadoso favoreceria directamente a las personas en estado terminal.
Asimismo, la mayoria se consider6 que la eutanasia es la liberacion del sufrimiento y
padecimiento del paciente en estado terminal. Ademas, afirmaron que eutanasia produce una
muerte digna y prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. De manera que se
concluye que la mayoria de los encuestados aboga por la despenalizacion del homicidio
piadoso, considerando que esto beneficiaria a las personas en estado terminal, lo cual los

liberaria de su sufrimiento y padecimiento.

En ese sentido, los resultados de las encuestas respaldan el objetivo de la investigacion,
que es determinar como la disposicion normativa del articulo 112 del Codigo Penal peruano
vulnera los derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal. Dado que la mayoria

de los encuestados considera que esta disposicion legal afecta negativamente los derechos
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reconocidos constitucionalmente de estos pacientes; lo cual, advierte la necesidad urgente de
revisar y reformar la legislacion para garantizar el respeto y la dignidad de los pacientes en

estado terminal, lo cual esta directamente alineado con el objetivo de la investigacion.

Respecto al primer objetivo especifico, identificar el tratamiento del tipo penal en el

sistema normativo peruano. Se identifican los siguientes resultados:

La mayoria de los encuestados indican la aplicacion de la eutanasia es un acto piadoso
que trata de evitar el desgaste fisico y emocional. Asimismo, que la aplicacion de la eutanasia
es un acto piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y emocional. Sin embargo, consideraron
que para la aplicacion de la eutanasia es necesario establecer como requisitos la peticion
reiterada y voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y ejercida
por un profesional de salud. Por tanto, la mayoria considero a la eutanasia como un acto piadoso
para mitigar el sufrimiento fisico y emocional. Sin embargo, enfatizan la necesidad de
requisitos estrictos, lo cual refleja una perspectiva compasiva y responsable hacia la aplicacion
de la eutanasia en casos de enfermedades terminales. Esta posicion, se alinea con lo expuesto
por Velasquez (2018), quien en su investigacion determind que si bien un enfermo terminal
entiende a la muerte como parte de la vida, su situacion se ve afectada por proceso extremo
deterioro de sus capacidades y extremo dolor fisico hasta el final, lo cual significa una pérdida

de su dignidad.

También, la mayoria se mostro de acuerdo en considerar a la dignidad de la persona es
un argumento valido para poder optar por la eutanasia. Por lo tanto, la aplicacion de esta figura
permitiria una adecuada proteccién de ese derecho, asi como de los derechos vinculados a la
libertad, el libre desarrollo y su autonomia, lo cual los facultaria a tomar libremente decisiones

sobre su vida y muerte. De manera que se concluye que la mayoria de los encuestados respalda
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la consideracion de la dignidad como un argumento valido para optar por la eutanasia. Esta
perspectiva indica que la aplicacion de esta préactica facilitaria una proteccion adecuada de este
derecho, asi como de otros derechos asociados como la libertad, el libre desarrollo y la
autonomia, empoderando a los individuos para tomar decisiones autbnomas sobre su vida y su
muerte. Esto refleja una postura que busca el respeto y la garantia de la dignidad de las personas

en situaciones de enfermedad terminal.

Los resultados de la encuesta muestran una tendencia clara entre los participantes. La
mayoria concuerda en que la eutanasia se percibe como un acto piadoso destinado a aliviar el
sufrimiento fisico y emocional de los pacientes en estado terminal. Sin embargo, también
enfatizan la importancia de establecer requisitos estrictos, como la peticién voluntaria y
reiterada del paciente, la presencia de una enfermedad grave e incurable y la intervencion de

un profesional de la salud para llevar a cabo este procedimiento.

Esta perspectiva refleja una comprension empatica hacia la aplicacion de la eutanasia
en casos de enfermedades terminales. Al mismo tiempo, subraya la necesidad de una regulacion
precisa en el sistema normativo. En este contexto, los resultados estan alineados con el objetivo
de identificar el tratamiento del tipo penal en el sistema normativo peruano, ya que a la realidad
muestra la necesidad de reformar el tipo penal, destacando asimismo la importancia de tener

pautas claras y estrictas en este ambito.

Respecto al segundo objetivo especifico, establecer las directrices que deberian fijarse
para el establecimiento de un protocolo que garantice el derecho a una muerte digna para los

pacientes terminales. Se identifican los siguientes resultados:

La mayoria de los encuestados expresaron que el Estado debe implementar una politica

publica en el sector salud: protocolo que garantice el derecho a una muerte digna de pacientes
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terminales. Asimismo, derecho a la prohibicidn de tratos inhumanos asegura que los pacientes
en estado terminal tengan acceso a una atencion de salud de calidad. Por lo tanto, deberia
legalizarse la eutanasia teniendo en cuenta que el principio de no maleficencia sefiala que los
médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes. En sintesis, la mayoria de los encuestados
aboga por la implementacion de una politica publica de salud que garantice el derecho a una
muerte digna para los pacientes terminales. Esta posicion respalda la legalizacion de la
eutanasia como una forma de evitar causar dafo a los pacientes, en consonancia con el principio

de no maleficencia.

En relacion con lo expuesto, la mayoria también consideré que los médicos deben
asegurarse de no prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar tratamientos fatiles
que no beneficien al paciente. Asimismo, consideraron que decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida es una accion legitima en relacion con el derecho a la
prohibicion de tratos inhumanos. Sin embargo, manifestaron que para la implementacion de
esta figura se deben establecer directrices para la implementacion de un protocolo para una
muerte digna, es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo el proceso de muerte.
En sintesis, la mayoria de los encuestados destaca la importancia de evitar el sufrimiento
innecesario y tratamientos fatiles en pacientes terminales, en linea con el derecho a la
prohibicion de tratos inhumanos, lo cual da legitimidad de la decision de los pacientes
terminales sobre el final de sus vidas. Sin embargo, insisten en la necesidad de establecer
directrices y protocolos que garanticen una muerte digna, incluyendo un acompafiamiento
integral tanto para el paciente como para su familia durante todo el proceso. A lo cual se le
puede sumar lo expuesto por Davila (2021), quien sugiere como requisitos ser mayor de edad,

tener nacionalidad peruana, sufrir de una enfermedad en fase terminal que cause un intenso
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dolor fisico; ademas, se debe evaluar si el paciente posee la capacidad mental y legal para tomar

una decision informada sobre su propia vida.

En relacién con el objetivo de establecer directrices para el protocolo de muerte digna,
los resultados de la encuesta respaldan la importancia de esta medida. La mayoria de los
encuestados subraya la necesidad de contar con pautas claras que aseguren una muerte digna
para los pacientes terminales. Esto incluye requisitos especificos como la evaluacion de la
capacidad mental y legal del paciente, asi como la necesidad de considerar la intensidad del

dolor causado por una enfermedad terminal.

En cuanto a los resultados obtenidos de los profesionales médicos, en relacion con el
objetivo general, determinar como la disposicién normativa del articulo 112 del Cédigo Penal
peruano vulnera los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal, se llega a las

siguientes conclusiones:

La mayoria de los encuestados se mostraron de acuerdo con la tipificacion del
homicidio piadoso vulnera los derechos fundamentales de una paciente en estado terminal.
Asimismo, consideraron que la eutanasia deberia legalizarse en el ordenamiento juridico
peruano, lo cual liberaria al paciente terminal del sufrimiento de su padecimiento. Con lo cual,
se les brindaria a estas personas una muerte digna y libre de tratos inhumanos. Dado que esta
figura representa un acto piadoso que evita el desgaste fisico y emocional. Esta posicion se
alinea con lo expuesto por Montoya (2020), quien considera gque se debe respetar la autonomia
de las personas hasta el final de su vida, y procurar la proteccién de su dignidad y

autodeterminacion.

En relacidn con el objetivo general de la investigacion, se concluye que la mayoria de

los encuestados considera que la tipificacion del homicidio piadoso, segun el articulo 112 del
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Cadigo Penal peruano, vulnera los derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal.
Ademas, expresan un fuerte respaldo a la legalizacion de la eutanasia en el sistema juridico
peruano como una medida para liberar a estos pacientes del sufrimiento innecesario y
garantizar una muerte digna, en concordancia con el respeto a la autonomia y la proteccion de

la dignidad de las personas hasta el final de sus vidas.

En relacion con el primer objetivo especifico, identificar el tratamiento del tipo penal

en el sistema normativo peruano, se llega a las siguientes conclusiones:

La mayoria de los entrevistados se mostraron de acuerdo con legalizar la eutanasia en
el ordenamiento juridico peruano, para lo cual es necesario establecer requisitos como la
peticion reiterada y voluntaria del paciente, existencia de una enfermedad grave e incurable y
ejercida por un profesional de salud. Consideraron también que segln su experiencia es muy
probable que pacientes terminales en condiciones graves le expresarian su deseo de tener una
muerte digna, lo cual es un argumento valido para optar por la eutanasia, la cual busca la
proteccidn adecuada de la dignidad y los derechos vinculados como la libertad, como el libre
desarrollo y su autonomia. Esto de alinea por lo expuesto por Comonfort (2020), quien
considera que el Estado debe reconocer la presencia de alternativas que eviten el sufrimiento
de individuos con enfermedades incurables, ya sea a través de tratamientos paliativos o la

opcidn de la eutanasia, siempre respetando la voluntad de la persona afectada.

Los resultados se alinean con la perspectiva de que a diferencia del tratamiento actual
de esta problematica, el Estado debe reconocer alternativas para aliviar el sufrimiento de
personas con enfermedades incurables, ya sea a través de tratamientos paliativos o la opcion
de la eutanasia, siempre respetando la voluntad del individuo afectado. En relacion con el

objetivo de identificar el tratamiento del tipo penal en el sistema normativo peruano, estos
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resultados subrayan la necesidad de revisar y reformar la legislacion para asegurar el respeto y

la dignidad de los pacientes en estado terminal.

En relacion con el segundo objetivo especifico, establecer las directrices que deberian
fijarse para el establecimiento de un protocolo que garantice el derecho a una muerte digna

para los pacientes terminales, se llego a las siguientes conclusiones:

La mayoria de encuestados manifestaron que la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que el principio de no maleficencia. De manera que medicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar tratamientos futiles que no beneficien
al paciente. Asimismo, expresaron que la decision de un paciente en estado terminal sobre el
final de su vida es una accién legitima en relacion con el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos. Sin embargo, para llevar a cabo la implementacion de la eutanasia si el Estado debe
implementar una politica publica en el sector salud: protocolo que garantice el derecho a una
muerte digna de pacientes terminales, asi como, directrices para la implementacion de un
protocolo para una muerte digna, es el acompafamiento al paciente y familia durante todo el
proceso de muerte y desenlace. Esta posicion se alinea con lo expuesto por Bertolin (2021),
quien manifiesta que la eutanasia se describe como una manifestacion de “paternalismo
beneficente”, que busca actuar en beneficio de los demas. Desde la perspectiva médico-
psiquiatrica, se enfatiza la importancia de reconocer y respetar la auténtica autonomia del

paciente sin interferencias.

La mayoria de los encuestados apoya la legalizacién de la eutanasia, basandose en el
principio de no maleficencia. Destacan la importancia de evitar la prolongacion innecesaria del
sufrimiento y tratamientos indtiles. También, reconocen la legitimidad de la decision de un

paciente terminal sobre el fin de su vida, en concordancia con el derecho a la prohibicion de
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tratos inhumanos. Para llevar a cabo la implementacion de la eutanasia, se sugiere al Estado
establecer un protocolo de salud publico que garantice una muerte digna, asi como
proporcionar directrices que incluyan un acompariamiento integral para el paciente y su familia

durante todo el proceso.

Existe la ley de sancién, como lo es articulo 112 del Codigo Penal, pero también existen
las normas del sector Salud, que permiten la eutanasia; pero nadie se va atrever a practicarla,
sabiendo que luego va ser procesado y eventualmente sancionado penalmente; antes estas
discrepancias de las normas, lo preferible es que se despenalice dicho injusto penal; pero con
el rigor del caso, se establezcan los supuestos que los que cabe aplicar la eutanasia, para que
tampoco se convierta en una alternativa de muerte asistida; aun, cuando el paciente puede ser
objeto de tratamientos y logar su recuperacion; alli urge la labor del Misa, asi como del Essalud,
para que generen protocolos interinstitucionales uniformes; solo de ese modo, nuestros
resultados hallados, asi como las investigaciones que nos sirvio de base para el desarrollo del

presente trabajo, tendra relacion.
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CONCLUSIONES

1. La eutanasia en el territorio peruano esta prohibida por la ley, el articulo 112 del Codigo
Penal sanciona la conducta de aquel que mata a un enfermo incurable que le solicita de
manera expresa y consiente poner fin a sus dolores intolerables, con pena privativa de
libertad no mayor de tres afios; no obstante, existen razones justificadas en el respeto a la
dignidad del ser humano, su libertad y autonomia, que harian posible la despenalizacion
de dicho articulo y la legalizacion de la eutanasia en el pais; lo cual se sustenta en los

resultados de la encuesta aplicada a distintos profesionales, entre abogados y medicos.

2. Existe una sentencia en la jurisprudencia peruana que permite sostener que una
enfermedad incurable puede afectar el derecho a la libertad, la autonomia y el derecho de
dignidad del paciente; este fue el caso de la ciudadana Ana Estrada Ugarte, de quien se
permitio la inaplicacion del articulo 112 del Cddigo Penal. Sin embargo, evidencia la
necesidad de una modificacién del articulo en mencion, ello con la finalidad garantizar los
derechos fundamentales de los pacientes en estado terminal; ello se encuentra en clara
concordancia con la opinién de los encuestados respecto a la eutanasia, quienes la
consideran como un acto piadoso destinado a mitigar el sufrimiento. Esta perspectiva
refleja una comprensién empatica hacia la aplicacion de la eutanasia en casos de
enfermedades terminales. Al mismo tiempo, subraya la necesidad de una regulacién
precisa en el sistema normativo; precisandose que una modificacion del tipo penal es
posible, ello considerando los puntos advertidos en la sentencia emitida en el caso en

mencion.
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3. La muerte digna, su reconocimiento, su regulacion y su sentido, como un acto que
independientemente puede estar a disposicion por el titular de la vida, es una concepcion
que debe estudiarse a profundidad desde un punto de vista mas humanistico, en vez de
orientarse al caracter punitivo. Paises como Colombia han optado por regular la eutanasia,
estableciendo un protocolo y una serie de requisitos, que permiten verificar el estado real
del paciente, justamente considerando que la muerte debe darse en condiciones dignas
garantizando su respeto y la autonomia individual del paciente. Es por ello que surge la
necesidad de establecer su praxis como un derecho, cuya autorizacion estaria sujeta a
previa evaluacién del estado real del paciente, como se da en el pais antes mencionado,
donde el Ministerio de Salud y Proteccion Social establecié un protocolo para la aplicacién
del procedimiento de eutanasia. De implementarse un protocolo similar en nuestro pais,
este no solo estableceria los requisitos que profesionales médicos deban evaluar, sino
también serviria como un limite al uso abusivo que algunos ciudadanos podrian darle,

evitando asi la tan comentada “pendiente resbaladiza”.
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RECOMENDACIONES

1. Alentar a las autoridades a difundir progresivamente, entre el personal médico, informacion
respecto a la eutanasia como eleccion para pacientes terminales con el fin de instruirlos
sobre el derecho al consentimiento informado, con la finalidad de respetar y dignificar la

vida de una persona con una enfermedad terminal.

2. Elaborar un proyecto de ley donde se analicen y establezcan circunstancias especificas en
las que la aplicacion de la eutanasia de encuentre permitido, despenalizando parcialmente
la conducta prevista en el articulo 112 del Codigo Penal; ello considerando la posibilidad de
caer en una pendiente resbaladiza; por lo que la modificatoria deberia acoger solo
situaciones en las que la enfermedad se encuentre en un estado terminal e incurable, que
provoque dolores insoportables, donde se cuente con un informe médico previo que sustente
dicha situacion, y, lo mas importante verificar que el paciente haya solicitado expresa y
conscientemente su deseo de morir, para lo cual debe encontrarse adecuadamente

informado.

3. Plantear un protocolo similar al establecido en Colombia, que permita verificar la condicion
médica del solicitante; la naturaleza y el grado de su sufrimiento, determinando si es
“intolerable” y si hay o no perspectiva de mejora; la inexistencia de alternativas de
tratamiento o cuidado razonables; la persistencia en la solicitud explicita del paciente; si se
encuentra en adecuado estado para decidir, para lo cual debera contarse con el apoyo de

psiquiatras o psicologos; asimismo, debera conformarse un comité cientifico
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interdisciplinario, que deberan realizar una evaluacion integra de la solicitud del paciente, a

efectos de que emita una decision correspondiente.
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

ANEXQOS

Problema Objetivos Hipdtesis Metodologia
Problema general Objetivo general Hipétesis general Tipo
¢Cémo la disposicion  Determinar como la disposicion La disposicion normativa del articulo 112 del Cédigo Basica

normativa del articulo 112
del Cédigo Penal peruano

vulnera  los  derechos
fundamentales de
pacientes en  Estado
terminal?

normativa del articulo 112 del
Codigo Penal peruano vulnera los
derechos  fundamentales  de
pacientes en Estado terminal.

Penal peruano que sanciona el homicidio piadoso, si
vulnera derechos fundamentales de un paciente en
estado terminal, estos son el derecho a la dignidad, la
libertad y la autonomia, considerandose que estos
derechos se encuentran presentes hasta el Gltimo
instante de vida de una persona, por lo que las
condiciones de vida hasta el fin de la misma deben ser
dignas. Es decir, si un paciente terminal ha
manifestado expresamente su deseo de ponerle fin a su
vida por considerarla no digna, el Estado deberia
garantizar que este proceso final sea en Optimas
condiciones.

Tipos juridicos

- Investigacion juridica descriptiva.

- Investigacion juridica propositiva.

Método

Meétodo de investigacion juridica
- Método hermenéutico.
- Método sociologico.

- Método argumentativo.

Problemas especificos

Obijetivos especificos

Hipotesis especificas

Disefno

a. ¢Cudl es el tratamiento
del tipo penal de
homicidio piadoso en el
sistema juridico peruano?

b. ¢Cuales son las
directrices que deberian
fijarse para el

establecimiento de un
protocolo que garantice
el derecho a una muerte
digna de los pacientes
terminales?

a. ldentificar el tratamiento del
tipo penal de homicidio
piadoso en el sistema juridico
peruano.

b. Establecer las directrices que
deberian fijarse para el
establecimiento de un
protocolo que garantice el
derecho a una muerte digna de
los pacientes terminales.

a. El tratamiento del tipo penal de homicidio piadoso
en el sistema juridico peruano, vulnera derechos
fundamentales de los pacientes terminales que
manifiestan expresamente su deseo de morir, por
ello resulta necesario la despenalizacion del
homicidio piadoso.

b. Las directrices que deberian fijarse para el
establecimiento de un protocolo que garantice el
derecho a una muerte digna de los pacientes
terminales que manifiestan expresamente su deseo
de morir, deberia desarrollarse por dérganos
competentes teniendo como referencia la

No experimental
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Aplicacion del Procedimiento de Eutanasia en
Colombia publicado el 2015, el cual establece
como requisitos la condicion médica, la evaluacion
del sufrimiento, la inexistencia de alternativas de
tratamiento o cuidado razonables y la persistencia
en la solicitud explicita.

Variables

- Articulo 112° del Codigo Penal

- Derechos fundamentales de pacientes en

estado terminal.

Universo 1 Abogados habilitados del
departamento de Junin.
Técnica Instrumento
. Médicos del departamento de
Universo 2 .
Junin
Abogados habilitados del
departamento de Junin,
Poblacién 1 espec.lalls_tas en el area penal y
constitucional.
Encuesta Cuestionario
Médicos intensivistas de
Poblacién 2 hospitales de las provincias de

Huancayo y Concepcién
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CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LOS PARTICIPANTES - MEDICO
Proposito del estudio:
Lo(a) estamos invitando a participar en un estudio para conocer su opinién profesional
respecto de la eutanasia y su posicion frente a la posibilidad de su legalizacion;
considerando su especialidad y contacto con los pacientes.
Para ello, se le realizard una serie de preguntas-entre cerradas y abiertas-que usted
respondera con la mayor honestidad posible, usted podrd tomar el tiempo que sea
necesario para responder, también puede parar con la entrevista en el momento que lo
necesite.
Si decide participar en este estudio, se realizara lo siguiente:
1. A través de un cuestionario debera indicar su especialidad, afios de experiencia y
ocupacion actual.
2. Seguidamente, procedera a responder las preguntas propuestas.
Riesgos:
La aplicacion del instrumento no demandara ningln riesgo para su informacion
personal.
Beneficios:
La investigacion tiene como una finalidad ampliar los conocimientos respecto de la
eutanasia y conocer la posicion de los profesionales médicos respecto al tema; en tal
sentido, no existen mayores beneficios, ademas del educativo.
Costos y compensacion
No debera pagar nada por participar en el estudio. lgualmente, no recibird ningin
incentivo econémico ni de otra indole.
Confidencialidad:
Sus datos personales seran almacenados a través codigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacion que
permita la identificacion de las personas que participaron en este estudio.

Derechos del participante:
Si decide participar en el estudio, puede retirarse de este en cualquier momento, 0 no
participar en una parte del estudio sin que ello ocasiones ningun perjuicio para usted.

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.
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DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las que
participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no
participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Nombres y Apellidos

Investigador
Participante

Fechay Hora
Fechay Hora
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CONSENTIMIENTO INFORMADO DE LOS PARTICIPANTES - ABOGADO
Proposito del estudio:

Lo(a) estamos invitando a participar en un estudio para conocer su opinién profesional
respecto de la eutanasia y su posicion frente a la posibilidad de su legalizacion;
considerando sus conocimientos en materia legal.

Para ello, se le realizard una serie de preguntas-entre cerradas y abiertas-que usted
respondera con la mayor honestidad posible, usted podrd tomar el tiempo que sea
necesario para responder, también puede parar con la entrevista en el momento que lo
necesite.

Si decide participar en este estudio, se realizara lo siguiente:

3. A través de un cuestionario deberda indicar su especialidad, afios de experiencia y
ocupacion actual.

4. Seguidamente, procedera a responder las preguntas propuestas.

Riesgos:

La aplicacion del instrumento no demandara ningln riesgo para su informacion
personal.

Beneficios:

La investigacion tiene como una finalidad ampliar los conocimientos respecto de la
eutanasia y conocer la posicion de los profesionales médicos respecto al tema; en tal
sentido, no existen mayores beneficios, ademas del educativo.

Costos y compensacion

No debera pagar nada por participar en el estudio. lgualmente, no recibird ningin
incentivo econémico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Sus datos personales seran almacenados a través codigos y no con nombres. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrara ninguna informacion que
permita la identificacion de las personas que participaron en este estudio.

Derechos del participante:

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de este en cualquier momento, 0 no
participar en una parte del estudio sin que ello ocasiones ningun perjuicio para usted.

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.
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DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las que
participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no
participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Nombres y Apellidos

Participante .
P Investigador

Fechay Hor
echa y Hora Fechay Hora
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Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del c6digo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Ginicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023,




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Ginicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacién de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a

cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

¢ Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacidn y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios,



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancidn pertinente en caso que falte a mi declaracion.

JParticipante Investigador
Datos [ Andrea Cornelio Montero

Fil'ma /'/ .

=

Fecha y hora 26 09- 2013 ¥:00 aw,




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL?”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: P . ﬁzﬁ&ﬂ\pp 3 . ‘%}&wm
Especialidad: D@J‘E’_ Ao ()—\)ey\cdl
Grado Académico: MQS'\ST@
Actividad Laboral: _F\SLQL D\\U\I'\W:j\@j ,A‘,chgmpc,:a’\
Distrito de Residencia: \‘\\}Ct‘h“\t&‘io

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTIiCULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de

manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

N.° de item

& Respuesta
Items

M]Q2)|3) @)

)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2; Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.

- Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.

: Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita

. requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

x

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos flitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibiciéon de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion tnicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio tinicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a

cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancidn pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos Vaesp OQlecern Note. Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora 26 cla S fri'.‘én‘r.hre dpj A0i3 , 1145 Pr:




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: \jtis‘lfiz‘_h Conama  Chera Ayce
Especialidad: Oerechy  Peral
Grado Académico: Abor, dn
Actividad Laboral: Fisgnl anfieorrupadn
Distrito de Residencia: Higss —

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

Respuesta ]
M2)|B)|@)|(5)

N.° de item Items

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
1 preceptos constitucionales en relacion al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
2 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
3 delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacién del delito homicidio
4 piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimensiéon 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
v prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto
" piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
g Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.
Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
5 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1: Dignidad y derecho a la vida

i Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fuitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.

X




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion tinicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023,

(a3 54N



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERDO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Gnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio Gnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sanci6n pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos Andrea Cornelio Montero
B
Firma @\

Fecha y hora

25 -09- 2023

am




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido: Hion Loinds Boa Conyas.
Especialidad: Yend

Grado Académico: Bodmller - Abogda
Actividad Laboral: Rsulenk en Guncen Grseo|
Distrito de Residencia: Hu age.

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

) Respuesta
N.° de item Items

123 |@|6)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favorecerfa directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.

2 Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.

5 Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita

5 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la prictica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

=t

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

7</<

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacién al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.

i | e [y | e |




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacién de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a

cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

¢ Iniciar este estudio Uinicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante

Investigador

Datos

Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora

26 /09 /202"




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTiICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: | floye Uslerio Hotman Tomss
Especialidad: fary 3|
Grado Académico: B be a3 0
Actividad Laboral: Eiscsl /“'C\_\u ito Rovacial
Distrito de Residencia: | /] 3nc Wo — Jo nia

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

) Respuesta
N.° de item Items

(OMEEIC))

)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

< TX [>< [ X

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado ><
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y L

6 prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. /\
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y ><
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

5 ordenamiento juridico peruano. ><
Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

5 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del ?<

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

x| =

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicion de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencién de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Anélisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

¢ Iniciar este estudio inicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

aflo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora 27 DE SETIEnBRc PeiL 2023 ~ G153 AR




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido:

DE 15y IV v,tt,_j{_'éﬂii HuARCC

Especialidad:

ABCCA DA

Grado Académico:

SUPERICE

Actividad Laboral:

f
Fiscat  AnTi coRRupCiopd

Distrito de Residencia:

&L TAM30 T HUANCAYO

INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, serd

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
, Respuesta
N.° de item Items
M) |3 @[5

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los

preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal,

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacién del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
6 prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto
7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
8 ordenamiento juridico peruano.
Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
5 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

X

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos flitiles que no beneficien al paciente.

)

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacion al derecho a la prohibiciéon de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano v su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal», para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Ginicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente,

* Iniciar este estudio nicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora ///y / 9. 09. 23 09-30 HORAS




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido:

SQSHELYN ANGELICA YURWILCA LRA1OS

Especialidad:

ABOGADA

Grado Académico:

BACHILLE R

Actividad Laboral:

F\SCAL  ADJUNYA  PRrOVINCLA L

Distrito de Residencia;

HUANTAYO

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada

enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
) Respuesta
N.% de item Items
(OO MONE))

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
1 preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
2 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
3 delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
4 piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

5 prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
7 piadoso que frata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
g Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.
Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
5 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

- Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento vélido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fiitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacién al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Anélisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion inicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacién y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio Gnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio,

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios,



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante

Investigador

Datos

Firma
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: /%f(:dfﬁ ﬁg(y/ [/‘,/[/fﬁf’ /473, bl
o gt A o I
Espesialidad: Fendl / (oistetadanes rdn @l E1dob
Grado Académico: 1 Jadh | Abondi
I P L ._:_.\k.j,.t\:
Actividad Laboral: AS istonfe on ;f(.} naoh Fscal - Mmiderio J2H lio
Distrito de Residencia: /7{‘4(%( nayo

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

) Respuesta
N.° de item Items

M) ) |M@ |5

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los

preceptos constitucionales en relacion al estado de salud X

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal,

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado X
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y _

s prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. >(
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y X
emocional.

i Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano. X
Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita

4 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicion de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisiéon de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima

en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, paraloptar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacién unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TiTULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Gnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a

cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio tnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
Serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracién.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora 27 De Ssetwnbre dal 2023 15:40




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: jc u,\ O_Sc_cux_ Caon mz_\\u \\ \\o '::.IJI heeq
Especialidad: (2. L ?k
Grado Académico: ' I-_:jui;_ivn e < Titolade
Actividad Laboral: Asuteorde Foneidn Fisal
Distrito de Residencia: € \ TLL \_“'b 2

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

. Respuesta
N.° de item Items

D)2 |G| @[

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en ?(

estado terminal,

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio

piadoso favoreceria directamente a las personas en ><

estado terminal.,

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.

p Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. X
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y >\
emocional. '.

i Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano. K
Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

0 requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia. ‘ )(




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicion de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencién de salud de calidad.

X

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fiitiles que no beneficien al paciente.

P

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

<

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.
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Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Gnicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH,

e Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

* Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos ., Andrea Cornelio Montero

Firma A

Fechayhora | 20 e e‘;qxlhcrmiam’ da| 2023 Ja.00 pm.




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL?”

DATOS PERSONALES:

NombreyApellldo: lb‘luﬂq \jg-zmiﬂ EU(ZCJLJ | if\}:czu
Especialidad:

-ﬁq'f@de (T?m Q \

i ) o,
Grado Académico: ,A’uoaﬂdu - eA3 nN° €oya

Actividad Laboral:

™ 4 . s ow e | 4 > ’ O g
/Sb\‘.j-—cva"r(: an funaon Bisaal — Hinstone Fublico

Distrito de Residencia:

H Jan L’L’ijo

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo,

PREGUNTAS:

i Respuesta
N.° de item Items

MR G| @|[6)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacién del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.,

Dimension 2:

Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.

c Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y N/
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. |'f \
Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto |

¢ piadoso que ftrata de evitar el desgaste fisico y
emocional.

% Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicaciéon de la eutanasia necesita

. requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1:

Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento vélido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
protecciéon adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibiciéon de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fuitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacién, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion inicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERDO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Gnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a

cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

¢ Iniciar este estudio inicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos 2 Andrea Cornelio Montero
Firma M%(

Fecha y hora

25/09/2023




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: %&9& M«é‘. Z)ﬂ-m’; S luean

Especialidad: /{{ﬁ«ﬁada
Grado Académico: Pachiln — Tidotadon
Actividad Laboral: 7{;4,.5,1,( = %MZ&

Distrito de Residencia: %MA(%

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

, Respuesta
N.° de item Items

M@ {G)[@|5)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacidn al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en >[

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio

piadoso favoreceria directamente a las personas en X

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado M
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

¢ prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. X
Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y %
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

; ordenamiento juridico peruano. X
Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita

4 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicion de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, ¢l principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos ftiles que no beneficien al paciente.

X

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Ginicamente con fines de investigacion, y

en seflal de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TiTULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio inicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

¢ Iniciar este estudio Uinicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

* Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

aflo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancién pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos . Andrea Cornelio Montero

Firma .

Fechay hora | |{' 0O 22/03'/?02%-




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido:
Y AP Qm_ Oa\lanu Yoy
T
E ialidad:
specialida Berec o
Grado Académico: Pliosats *
Actividad Laboral: Sm*.?u“\ -
Distrito de Residencia: I\LM“‘Z"‘

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTIiCULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

. Respuesta
N.° de item Items

M@ @)|(5)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los

preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2:

FEutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
¢ prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
’ ordenamiento juridico peruano. >\
Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
é requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1:

Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencién de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fiitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Anadlisis del articulo 112° del cddigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal», para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en [nvestigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

® Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

¢  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos L Andrea Cornelio Montero

} !

/
|
Firma .
/ ]
- |
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: - //g R P
Especialidad: Yl
Grado Académico: Bech

Actividad Laboral:

AFF - FECOF - ._J-CJ;/M’IJ

Distrito de Residencia:

Horcosd - T

INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacion recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
] Respuesta
N.° de item Items
M[@)[G) @B

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud 7(

de los pacientes.

Considera que, la tipificaciéon del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en X

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacién del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico 7(

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en K

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado X
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

6 prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. \‘L
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y ‘F
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

" ordenamiento juridico peruano. 7\
Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

o requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del X

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia. X




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicion de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de ftratos

inhumanos.

18

Considera que, una de Ilas directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del codigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal», para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacién inicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.

A5 4383



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en [nvestigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

® Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

¢  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante

Investigador

Datos

Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora

26

DE SETIEMBRE DE 2023 , A LAS 12:30




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: VELIV KRIZTHEVA LAMERA <olis
Especialidad: ABOGADA PENALISTA
Grado Académico: BACHILLER T1TULADA
Actividad Laboral: FiscAt  ANTI coRRuPcion
Distrito de Residencia: Hublehy @

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En
desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

. Respuesta
N.° de item Items

M@ |C) @ |65)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y _
e prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. X
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
5 ordenamiento juridico peruano.
Considera que, la aplicaciéon de la eutanasia necesita
5 requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicion de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacién, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion tinicamente con fines de investigacion, y

en seflal de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en [nvestigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

® Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

¢  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditora requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancién pertinente en caso que falte a mi declaracién.

Participante Investigador
Datos Andrea Cornelio Montero
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: M ‘3 ,._,c_._[ (‘Jc nchonyga ?ftb
Especialidad: ﬂ be g ado
Grado Académico: @QQ 13 u@ { % \u\ccﬁu
Actividad Laboral: "SF: 5 m\
Distrito de Residencia: /,), { comayo

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informaciéon recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

i Respuesta
N.° de item Items

M@ |@D|>

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimensién 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacion al estado de salud X'

de los pacientes.

Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en X

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacién del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2: Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.
Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
6 prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
¢ ordenamiento juridico peruano.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
o requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimensién 1: Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
plblica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una acci6n legitima
en relacion al derecho a la prohibiciéon de tratos

inhumanos.

>

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacién, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Anadlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en seiial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, setiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

o Iniciar el estudio inicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité
de Etica en Investigacién de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

e Enviar los informes de avance ¢ informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

e  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un
afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

e Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de
recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL EN DERECHO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido:

e Jlenuclo Crred

Especialidad:

//,‘) &t/wog

Grado Académico:

Do gus fer o Lere-ctao

Actividad Laboral:

7 I3 cal é’u;ly'm?( P }20 Vit ow«(ﬁ

Distrito de Residencia:

7&0(.7’.;*:.:

INDICACIONES: A continuacidn, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informaciéon recaudada, serd

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionatio, los

participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo,
PREGUNTAS:
i Respuesta
N.° de item Items
ONOHONONE)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Dimension 1: Homicidio piadoso




Considera que, el art. 112° del C.P. vulnera los
preceptos constitucionales en relacién al estado de salud

de los pacientes.

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal.

Considera que, resulta necesaria la despenalizacion del
delito homicidio piadoso el ordenamiento juridico

peruano.

——

Considera que, la despenalizacion del delito homicidio
piadoso favoreceria directamente a las personas en

estado terminal.

Dimension 2:

Eutanasia

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

B I = el e

5 sufrimiento y padecimiento del paciente en estado
terminal.

P Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.
Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

7 piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y
emocional.

& Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el
ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

9 requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Dimension 1:

Dignidad y derecho a la vida

10

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.




11

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

12

Considera que, la eutanasia tiene como finalidad la
proteccion de los derechos fundamentales de las
personas en estado terminal, como la toma de libres

decisiones sobre la vida y la muerte con dignidad.

13

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Dimension 2:

Derecho a la prohibicién de tratos inhumanos

14

Considera que, el derecho a la prohibicién de tratos
inhumanos asegura que los pacientes en estado terminal,

tengan acceso a una atencion de salud de calidad.

15

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

16

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.

17

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

18

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.

e el el




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

(. Huancayo, septiembre del 2023.
! MALLMA CANCHAYA -
) OBSTETRA
Tt BNE 23475



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

¢ Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

aflo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos Andrea Cornelio Montero
. __—f::'.; ___________________ \
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido:

/\ // G /r fl_ﬂ} G Cﬁt nc }I}' ayq /4qf] q ;Z

Especialidad: o
P (:HC"L"U’C.-?E' - (f},; ’&Fif-

Grado Académico:

/\fﬂ"of('{ (.1[)
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v

Hoanuchay 6
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Actividad Laboral:

Distrito de Residencia:

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

. Respuesta
N.° de item Items

M) B)|@)|(5)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso

1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

-

estado terminal.,




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicaciéon de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

.\/

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

X

10

Considera que, la préactica eutanisica busca la
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompaiiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Anélisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion inicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio inicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio tinicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena prictica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancidn pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos Poao Cal deccn  Ceras Andrea Cornelio Montero
Firma . [ Ll IS
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido: Rocks Celeste Cotderos Cesas

Especialidad: C\bsielea

Grado Académico: Titoleda ey hstetvica

Actividad Laboral: O\stetea

Distrito de Residencia:

£\ Tambo.

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, serd
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
, Respuesta
N.° de item Items
M) |G| 5
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
Considera que, la tipificaciéon del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en X
estado terminal.




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

\/

Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto

piadoso que ftrata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicaciéon de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

N

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.

\




13

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacion al derecho a la prohibiciéon de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
pablica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.

N o ey &



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

¢ Iniciar el estudio tinicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

* Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

® Iniciar este estudio Gnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préictica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacidn y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditorfa requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracién.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero

Das - 3018 qa59

Firma

Fecha y hora 22+ 04- 2013 19 .30




“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido: 7: Hhang  Ylisse HMelo  (;be
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INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que ser considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTIiCULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
5 Respuesta
N.° de item Items
OHOHONONG)
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en W
estado terminal.




Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacién del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la practica eutanisica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decisiéon de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relaciéon al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacién, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023,

i)
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

e Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancidn pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero

Firma @Lé

Fecha y hora Jog ] 2
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTiCULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido:
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Grado Académico: o _
T ECk LCo

Actividad Laboral: e
M. g e &

Distrito de Residencia:

o ey

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
. Respuesta
N.° de item Items
OHEHOMONS)
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en i~
estado terminal.




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

)

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones

graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia,

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grade de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del codigo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacién Unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTEROQO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

¢ Iniciar el estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEl-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

¢ Iniciar este estudio Unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto. cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio,

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afilo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
Serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asf como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.,

Participante

Investigador

Datos

Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”
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INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente Ilenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacucrdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (3) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
. Respuesta
N.% de item Items )
1)2)3)|4) i(
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
. Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso ‘
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en I; ’r
estado terminal. ‘




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la cutanasia es la liberacion del |
|sufrimiento y padecimiento del paciente en estadof

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacidn de la eutanasia es un acto
piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fandamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia. |

10

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

ot

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia scfiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

| tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.

d




13

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacién al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

14

Considera que, ¢l Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

-

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,

¢s el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimicnto Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del codigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes €n estado terminal», para optar

o] Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacion, ¥

en seftal de conformidad cumplo con cubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.

o B
Lot eV )




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Uinicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, ¢n
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptade por ¢! CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio Unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

e [Lnviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

¢ Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

®  Almacenar adccuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un
afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacidn de los
participantes.

e  Notificar inmediatamente al CEI-DD-HI de cualquier cambio en el proceso de

recolecciéon de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
Serios.



Aceptar cualquicr auditorfa requerida por el CEl-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

} Participante - Investigador ‘
Datos Andrea Cornelio Montero
/'r P
Firma = ’ B, |

Fecha y hora




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL?”
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INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que scréd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informaciéon recaudada, serd
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participanies deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
; _ Respuesta
N.% de item Items
@[3 (4)’(5)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

lConsidera que, la tipiﬁé:acién del homicidio piadoso

| vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

|
|
‘ estado terminal,

X




Considera que, la cutanasia deberia legalizarse en el |

ordenamiento juridico peruano.

' Considera que, la eutanasia es la liberacién del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.,

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Pl

Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

6

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una ecnfecrmedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

2L

10

Considera que, la practica eutandsica busca la

vinculados como la libertad, ¢l libre desarrollo y su

autonomia.

proteccion adecuada de la dignidad y los derechos

%

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar el sufrimiento innccesariamente v no realizar

tratamientos flitiles que no beneficien al paciente.

> | >=




13

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

14

Considera que, ¢l Estado debe implementar una politica |
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna.

es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Info rmado

Acepto participar voluntariamente en 12 investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del codigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacion, ¥

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio Unicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecio de
investigacion y ¢l consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

® Iniciar este estudio Umicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacién.

® Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio,

®  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

e Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por ¢l CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancién pertinente en caso que falte a mi declaracion,

l’articipﬂnte | Investigador
Datos __Andrea Cornelio Montero
"ﬁﬂ JI/ \w“’ ]
Fi Vr,f ﬁx“‘"\%@f’“"
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:
 Nombre y Apellido: ;\1‘2 aly Maven
|Especialidad: [ N\ ot Gina L--!\;_- W Ot

‘ Grado Académico:

Actividad Laboral: o dcina

| Distrito de Residencia: — W Ok

INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de¢ manera objetiva, va que, la informacién recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los

participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

N.% de item items

Respuesta

M 5 2)|3)| @

(3)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

1 ' g SR W, . ¥igw . ™
' Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en LY
A
estado terminal. ‘




| Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

| ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto |

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional,

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

o s <l

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones

graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia,

10

Considera que, la practica eutanasica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo v su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio @ sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar ¢l sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derccho a una muerte digna de pacientes terminales.

135

Considera que, una de las directrices para la

implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muecrte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacién, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del c6digo penal peruano y su

incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gimicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

¢ Iniciar el estudio Gnicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH,

®  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

®  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

ano y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccién de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la

sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos Andrea Cornelio Montero
Firma
eNF L Zyogo
Fecha y hora
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: Eillosme sl /‘/; -
Especialidad: rﬂ? Lie ;
Grado Académico: d . ) -
Actividad Laboral: {{(”/:w_ G s [, - s [ o 9p
Distrito de Residencia: p los /‘f -

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
. Respuesta
N.° de item Items
1) 2)|B3)|@)|(5)
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en 2«
estado terminal.




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del

sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

j 4

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones

graves, le expresarfan su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la practica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacién al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimicnto Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal», para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacién Gnicamente con fines de investigacion, y

en seflal de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES
Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCJIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio nicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Ginicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevario a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacidn y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

aflo y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes.

*  Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccidn de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asf como aceptar la

sancidn pertinente cn caso que falte a mi declaracion.,

] Participante |

Investigador

Datos f

Andrea Cornelio Montero

Firma e il

Fechay hora | 25-09-2023 /5




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: e, (i Ve e
T " i s e he
‘specialidad: e _
ngec‘]a ]dad }/{;( FeACEN By < f’f Crp W
Grado Académico: 7 . ;
5 g»fl,: il / C i

Actividad Laboral;

{; (z’f. Cre GG

Distrito de Residencia:

.,-'-;” {AerriC et .rfﬁ;,‘
7

B

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que serd considerada

enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le

solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera

estrictamente para fines académicos. Para ¢l correspondiente llenado del cuestionario, 10s

participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,

tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
P [ Respuesta
N.° de item Items '
([ 2)[3)|4)|(5)
Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal
Considera que, la tipificaciéon del homicidio piadoso
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en ﬁ(\
estado terminal.




Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la cutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal,

'l Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

| prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

| Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto
|piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

\ emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

7
“"‘n.?.__

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del |

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones

graves, le expresarfan su deseo de tener una muerte
|

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.,

11

Considera que, la practica eutanasica busca la

Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

-

12

| Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar cl sufrimiento innecesariamente y no realizar

f| tratamientos fuitiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacién al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, uwna de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438402, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del codigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en cstado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacion, ¥

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

T Huancayo, septiembre del 2023.



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio (nicamente luego de haber obtenido la aprobacién del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH, -

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en ¢l proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por ¢l CEI-DD-HH, y 4
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Gnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

e Lnviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

¢  Almacenar adccuadamente la informacién recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

e Notificar inmediatamente al CEI-DD-I1I1 de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Aceptar cualquier auditoria requerida por ¢l CEI-DD-HH, asi como aceptar la

Investigador

Datos

Participante

Andrea Cornelio Montero

Firma

Fecha y hora '2,’2-/0?} /Z 3 horos




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: TV B {\‘\mm LunaTs Aoutaa
e !

| L™

Especialidad: Dﬂ_-'ou‘\u Fimy: <

Grado Académico: C
ARSI L s

Actividad Laboral: ("  A—— Elﬁ, ke bricke K‘ o e
L a ok e W N Qo Ga

Distrito de Residencia:

] e veaa@e:

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de mancra objetiva, va que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

T

Respuesta

N.° de item { items

(1) 1 (2)|3)| )

3]

Variable 1: Articulo 112° del C{'J(li-go Penal

| Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso‘ \

¢stado terminal.

| 1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en ){‘ '




Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
suftimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal,

Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto
piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una cnfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

1

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

"

Considera que, la practica eutanisica busca la

proteccién adecuada de la dignidad v los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

N

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innccesariamente y no realizar

tratamientos fitiles que no beneficien al paciente.

‘><T




13

Considera que, la decisién de un pacientc en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accion legitima
en relacién al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

13

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Conscntimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacidn, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.
”’77 P
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

¢ Iniciar el estudio tinicamente luego de haber obtenido la aprobacitn del Comité
de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

¢ Conducir la investigacién de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacién y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, v a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

o Iniciar este estudio unicamente lucgo de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

¢ Enviar los informes de avance ¢ informes finales del proyecto. cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

*  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Conscntimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador
Datos Andrea Cornelio Montero
/l_.-'l . JII
W
Firma B e o L
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN

ESTADO TERMINAL?”
DATOS PERSONALES:
Nombre y Apellido: o
P éel R &AL R A |
d =
Especialidad:
CERHEQ A
Grado Académico: -
TEc, COoMpPLETA
Actividad Laboral; _ o o mse s meny :
I L FERMAERA — EmEagerrtii
Distrito de Residencia: Hovauegy o

INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacién recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando cn cuenta los siguientes valores: (1) Totalmenie en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

o - Respuesta
N.° de item Items

0 @A) i (4)

|

)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso |

1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en |

estado terminal, I |
o o




Considera que, la cutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal,

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste [isico y

emaocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en ¢l

ordenamiento juridico peruano.

|
)
o

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita |

requisitos como la peticion reiterada v voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarfan su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Cals:i-_c_l-éra que, la dignidad de la persona es un

10

}
argumento valido para poder optar por la cutanasia. E
Considera que, la prictica ecutandsica busca lal
proteccién adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibicion de tratos

inhumanos,

14

Considera que, el Estado debe implementar una politicai
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el |

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompanamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefforita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N©
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion unicamente coll fines de investigacion, ¥

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

!

Huancayo, septiembre del 2023.




COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio unicamente lucgo de haber obtenido la aprobacién del Comité
de Etica en Investigaciéon de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier ofra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

e Iniciar este estudio Unicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena préctica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

¢  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un
afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

e  Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o cfectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.,

—

L

B Participante Investigador
Datos F T Andrea Cornelio Montero |
Firma
Fecha y hora j; 2 / 0 ;’/ j”, hova , § . 30




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

| Nombre y Apellido: Vad acfa  Ufa [gim

| Especialidad: Y Mo i & 0L
-Grado Académico: s +i gvrc [ Jes ]/:/:/J le
Actividad Laboral: TE E v {/(:’}; —

Distrifo de Residencia; —

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que. la informacion recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberan marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
lomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacucrdo, (4) De acuerdo, v (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
' Respuesta }
N.° de item Items " |
0| @]@@|6)
Variable 1: Articu[o 112° del Codigo Penal
| Considera ciue, la tipificacién del homicidio piadoso ‘ 5 |
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en }(’
estado terminal. ‘ |




=0

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacion del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal,

Considera que, la cutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia es un acto
piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita

requisitos como la peticién rciterada y voluntaria del

paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.
|

10

Considera que, la practica eutanasica busca la,
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

autonomia,

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

A

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el suftimiento innecesariamente v no realizar

tratamientos futiles que no beneficien al paciente.




14

Considera que, la decisién de un paciente en estado
terminal sobre ¢l final de su vida, es una accién legitima
en relacion al derecho a la prohibiciéon de tratos

inhumanos.

’ Considera que, el Estado debe implementar una politica |
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacién, conducida por la seficrita
con grado de Bachiller; Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminaly, para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacién Gnicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

[Huancayo, septiembre del 2023.



COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTEROQ,

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar ¢l estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité

de Ltica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptade por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

* Iniciar este estudio Gnicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion,

* Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

e  Proveer al CEI-DD-HH de la informacion adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afto y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

* Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
Serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Participante Investigador

Datos ) Andrea Cornelio Montero

Firma | Lj//%(//

Fechay hora i 2?2




CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:

Nombre y Apellido; (A i .-
O, TJL l.(lqz"u Sonagin -?a’vtwd}"'
e = L (]

P\C‘rl‘."t'.:-{ oni oy (
e 9
el N UL = L ow o
K )L\::-_.\.\ a ‘*C‘Kf-‘\'\‘l)\:{)f;,.(i_ ?"L‘\ i a0
Actividad Laboral; -

- k1=
.hEC_H '\i\\r{\ :'r';_ E \32 t-—ls"‘ "’h':-'
L

Especialidad:

Grado Académico:

Distrito de Residencia:

i \“"‘Lu("\\:'m‘c;{u 0
i

INDICACIONES: A continuacion, se le presenta un cuestionario que seré considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacidén recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.
PREGUNTAS:
. Respuesta
N.° de item Items
M) |3)|@]6)
Variable 1: Articulo 112° del Codigo Penal |
Considera que, la. tipificacion del homicidio piadosos \ j
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en | - ‘
cstado terminal. j | \: ‘
j l




Considera que, la eutanasia deberfa legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacién del

sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

) terminal.

o - :
; Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y |

E
prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal. ;

e

w

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto

piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional,

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento jurfdico peruano.

Considera que, la aplicacién de la eutanasia necesita
requisitos como la peticidn reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

|
j_ digna.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones

graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la préactica eutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos

vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su

f autonomia.

11

J : ; 3 : .
Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, ¢l principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no
prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos flitiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decisién de un paciente en estado

terminal sobre ¢l final de su vida, es una accion legitima

en relacién al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos,

"""

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
ptblica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

15

Considera que, una de las directrices para la
implementacién de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.

e —




Consentimiento Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la sefiorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Analisis del articulo 112° del cédigo penal peruano y su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientes en estado terminal», para optar

el Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacion, y

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.

Huancayo, septiembre del 2023.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del aiio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU

INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Qui¢n suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

* Iniciar el estudio tnicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité
de Etica cn Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH,

e Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, y a
cualquier otra regulacién aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente,

e Iniciar este estudio tinicamente luego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

¢ Enviar los informes de avance e informes finales del proyecto, cuando sea
solicitado por el CEI-DD-HH.

¢  Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacion y/o monitoreo del estudio.

¢  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacién de los
participantes.

¢ Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquier auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asf como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.

Pérﬁcipante Investigador

Datos Andrea Cornelio Montero |
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECIHIOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALES:
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| I Aayé@ s . : B 39
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INDICACTONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que serd considerada
enel trabajo de investigacion titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL?”, en el cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informaciéon recaudada, serd
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente Ilenado del cucstionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pertinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:
e

i

[
N.° de item [ ftems

Respuesta

|
| ](1) (2) ;(3) (4)

)

Variable 1: Articulo 112° del Cddigo Penal

?Considera que, la tipificacion del homicidio piadoso

1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en

estado terminal. ‘




| Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la eutanasia es la liberacién del
sufrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.

Considera que, la eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
piadoso que trata de evitar el desgaste fisico y

emocional.

3

Considera que, la cutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
requisitos como la peticién reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave e

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna.

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para peder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la préactica cutandsica busca la
proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
vinculados como la libertad, ¢l libre desarrollo y su

autonomia.

11

en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo |

12

Considera que, los médices deben asegurarse de no

prolongar el sufrimicnto innecesariamente y no realizar

! . — % ;
| tratamientos futiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el final de su vida, es una accién legitima

en relacién al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

i

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica

publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales.

Considera que, una de las directrices para la|

implementacidn de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.




Consentimicnto Informado

Acepto participar voluntariamente en la investigacion, conducida por la seflorita
con grado de Bachiller: Andrea Cornelio Montero, identificada con DNI N°
74438492, tesis titulada «Andlisis del articulo 112° del codigo penal peruano ¥ su
incidencia en los derechos fundamentales de pacientcs en egtado terminaly, para optar

¢l Titulo Profesional de Abogado.

Siendo consciente de la cooperacion Gnicamente con fines de investigacion, ¥

en sefial de conformidad cumplo con rubricar al final del presente documento.
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COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

FACULTAD DE DERECHO - FACULTAD DE HUMANIDADES
UNIVERSIDAD CONTINENTAL

DECLARACION DE LOS INVESTIGADORES

Huancayo, 31 de enero del afio 2023

TITULO COMPLETO DEL PROYECTO DE INVESTIGACION:

ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL

NOMBRE DEL INVESTIGADOR:
Andrea CORNELIO MONTERO.

Quién suscribe a cargo de este estudio me comprometo a:

e Iniciar el estudio unicamente luego de haber obtenido la aprobacion del Comité

de Etica en Investigacion de las facultades de Derecho y Humanidades, en
adelante CEI-DD-HH.

e  Conducir la investigacion de acuerdo con lo estipulado en el proyecto de
investigacion y el consentimiento informado, aceptado por el CEI-DD-HH, vy a
cualquier otra regulacion aplicable o condiciones impuestas por el CEI-DD-HH o
alguna otra entidad pertinente.

° Iniciar este estudio Gnicamente [uego de haber conseguido los fondos necesarios
para llevarlo a cabo de acuerdo con una buena practica de investigacion.

e Enviar los informes de avance e¢ informes finales del proyecto, cuando sca
solicitado por el CEI-DD-HH.

e Proveer al CEI-DD-HH de la informacién adicional que este solicite durante el
proceso de aprobacién y/o monitoreo del estudio.

*  Almacenar adecuadamente la informacion recolectada por un plazo minimo de un

afio y mantener una total confidencialidad respecto a la informacion de los
participantes,

e  Notificar inmediatamente al CEI-DD-HH de cualquier cambio en el proceso de

recoleccion de datos y en el Consentimiento Informado o efectos adversos
serios.



Aceptar cualquicr auditoria requerida por el CEI-DD-HH, asi como aceptar la
sancion pertinente en caso que falte a mi declaracion.
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CUESTIONARIO PARA PROFESIONAL MEDICO

“ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL CODIGO PENAL PERUANO Y SU
INCIDENCIA EN LOS DERECHOS FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN
ESTADO TERMINAL”

DATOS PERSONALLES:

Nombre y Apellido:
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INDICACIONES: A continuacién, se le presenta un cuestionario que sera considerada
enel trabajo de investigacién titulado “ANALISIS DEL ARTICULO 112° DEL
CODIGO PENAL PERUANO Y SU INCIDENCIA EN LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES DE PACIENTES EN ESTADO TERMINAL”, ¢n cl cual se le
solicita responder de manera objetiva, ya que, la informacion recaudada, sera
estrictamente para fines académicos. Para el correspondiente llenado del cuestionario, los
participantes deberdn marcar con un aspa (X) en el recuadro que consideren pettinente,
tomando en cuenta los siguientes valores: (1) Totalmente en desacuerdo, (2) En

desacuerdo, (3) Ni de acuerdo, ni cn desacuerdo, (4) De acuerdo, y (5) Totalmente de

acuerdo.

PREGUNTAS:

Respuesta

N.° de item ftems
| (1) (2)]|(3) 4

)

Variable 1: Articulo 112° del Cédigo Penal

Considera que, la tipificacién del homicidio piadoso

estado terminal.

|
1 vulnera los derechos fundamentales de un paciente en | ! /}«. '




Considera que, la cutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la cutanasia es la liberacién del
sulrimiento y padecimiento del paciente en estado

terminal.,

Considera que, ia eutanasia produce una muerte digna y

prohibe actos inhumanos al paciente en estado terminal.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia es un acto
piadoso que trata de cvitar el desgaste fisico y

emocional.

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse en el

ordenamiento juridico peruano.

Considera que, la aplicacion de la eutanasia necesita
requisitos como la peticion reiterada y voluntaria del
paciente, existencia de una enfermedad grave c

incurable y ejercida por un profesional de salud.

Considera que, sus pacientes terminales en condiciones
graves, le expresarian su deseo de tener una muerte

digna,

Variable 2: Derechos fundamentales de pacientes en estado terminal

Considera que, la dignidad de la persona es un

argumento valido para poder optar por la eutanasia.

10

Considera que, la practica eutandsica busca la

proteccion adecuada de la dignidad y los derechos
: . . |
vinculados como la libertad, el libre desarrollo y su'

autonomia.

11

Considera que, la eutanasia deberia legalizarse teniendo
en cuenta que, el principio de no maleficencia sefiala que

los médicos deben evitar causar dafio a sus pacientes.

12

Considera que, los médicos deben asegurarse de no

prolongar el sufrimiento innecesariamente y no realizar

tratamientos fltiles que no beneficien al paciente.




13

Considera que, la decision de un paciente en estado
terminal sobre el {inal de su vida, es una accidn legitima
yen relacion al derecho a la prohibicién de tratos

inhumanos.

14

Considera que, el Estado debe implementar una politica
publica en el sector salud: Protocolo que garantice el

derecho a una muerte digna de pacientes terminales,

Considera que, una de las directrices para la
implementacion de un Protocolo para una muerte digna,
es el acompafiamiento al paciente y familia durante todo

el proceso de muerte y desenlace final.






