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DOCUMENTO DE VOLUNTADESANTICIPADAS

Grup D’ Opini6 del’ Observatori de Bioeticai Dret,
Universitat de Barcelona, Espana

Presentacion

El Grupo de Opinion del Observatori de
Bioeticai Dret, con sedeen €l Parc Cientific
de Barcelona, surgié paratratar de dar res-
puestaala necesidad de analizar cientifica-
mente y desde un punto de vista
pluridisciplinar, las implicaciones éticas,
socialesy juridicas de las biotecnologias, y
para proponer después actuaciones concre-
tas.

Lacreacion del Observatori de Bioéticai
Dret sellevé acabo con laintencion de par-
ticipar en el didogo universidad-sociedad,
con la finalidad de hacer oir su voz en e
conjunto de la comunidad y, mas
especificamente, ante |os organismas publi-
cos, administrativos o politicos que regulan
y controlan las actividades de investigacion
y laaplicacion delasnuevastecnol ogias. Ello
requiere también la voluntad de establecer
relacion con los medios de comunicacion,
para mejorar la calidad de la informacion.
Para ello se han elaborado ya diversos Do-
cumentos sobre temas de actualidad en los
gue no existia una opinidn unanime en la
sociedad, ni tampoco en las diversas comu-
nidades cientificas implicadas.

En estaocasion el grupo presentaun Do-
cumento que pretende aportar pautas Utiles
alos ciudadanos, alos centros asistenciales
y alaadministracién, al proporcionar un mo-
delo de Documento de Voluntades A nticipa-
das, en el que cada uno pueda acomodar y
redactar las propias previsiones respecto a
las actuaciones sanitarias que desee recibir,
S se presentan determinadas circunstancias
y se carece de conciencia para manifestar
personalmente la propia voluntad; con é se
aspiraafacilitar |atarea de quienes decidan

hacer uso delasnuevas posibilidadesde gjer-
cicio de la autonomia que laley reconoce.

Para la elaboracion de esta propuesta, €l
grupo ha sido coordinado por €l Dr. Albert
Royesi Qui, Profesor de EticaMédicadela
Facultad de Medicinade la UB, y ha conta-
do con la aportacion de los especialistas en
Medicina, en Enfermeria, en Filosofia, en
Biologia, en Antropol ogiay en Derecho, que
serelacionan a final de este Documento.

Preambulo

El respeto alalibertad de la personay a
los derechos de |os pacientes adquiere una
especial relevanciaen el marco de lasrela-
ciones asistenciales, ambito en e que laau-
tonomiade la personaconstituye un elemen-
to central cuyas manifestacionesméseviden-
tes, pero no exclusivas, se plasman en lane-
cesidad de suministrar informacion y dere-
cabar €l consentimiento de las personas en-
fermas. Una de |as repercusiones de mayor
interés consiste en la posibilidad de estable-
cer previsiones sobre las actuaciones tera-
péuticas que se desee recibir —o no— en €l
futuro, posibilidad que ahora se abre a los
ciudadanos como consecuencia de las Ulti-
mas decisiones normativas habidas en nues-
tro pais.

Asi, el dia 1l de enero de 2001 el Diario
Oficia de la Generdlitat de Catalunya pu-
blicabalaLey 21/2000, de 29 de diciembre,
“ sobrelos derechos de informacion concer-
nientesala saludy la autonomia del pacien-
te, y ladocumentacionclinica’, en cuyoArt.
8 se regulan las voluntades anticipadas, si-
guiendo | o establecido en el Convenio sobre
Derechos Humanos y Biomedicina —en vi-
gor en nuestro pais desde el 1 de enero de
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2000—, en cuyo Art. 9 se instituye que «Se
tendran en consideracion los deseos expre-
sados con anterioridad respecto a unainter-
vencion médica por un paciente que, en e
momento de la intervencion, no esté en con-
dicionesdehacer saber suvoluntad” . Enesta
mismalinea, otras ComunidadesAuténomas
estén elaborando disposiciones andlogas, e
incluso se ha presentado ante el Senado una
Proposicién de Ley de contenido semejante
gue cuenta con €l respaldo de todos los gru-
pos parlamentarios.

La posibilidad de otorgar un Documento
de voluntades anticipadas, junto con la exi-
gencia del consentimiento informado, mo-
dificara profundamente la tradicién en las
rel aciones sanitarias dentro de nuestra cultu-
ra, dominadapor el paternalismo médico, ac-
titud que privaba a las personas de algunos
de sus derechos, en cuanto se convertian en
pacientes. Es preciso valorar positivamente
esta voluntad de cambio en las relaciones
asistenciales, si bien hay quetener en cuenta
gue una innovacion de tal envergadura —en
habitos tan arraigados— no es de esperar que
tenga lugar rdpidamente y requeriradel em-
pefio educativo delosresponsablesdelasins-
tituciones sanitarias, en especial de los Co-
mités de Etica Asistencial, asi como de una
decididaactitud delosciudadanosen el ger-
cicio del derecho a establecer sus volunta-
des.

Por otra parte, ho conviene ignorar las
dificultades afiadidas de caracter practico que
existen paraque los documentos de volunta
des anticipadas sean accesibles en los mo-
mentosy lugares en que se requiera conocer
su existencia'y su contenido. Por €ello, aun-
gue la Ley determina que se hagan llegar a
centro sanitario en que la persona sea aten-
diday que seincorporen alahistoriaclinica,
para que la prevision establecida sea verda-
deramente efectiva conviene contar con un
Registro de Documentos fécilmente accesi-
blealos profesional es sanitari os autorizados,
lo cual resultaespecialmente necesario enlos
casos de urgencia o accidente.
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Con el Documento de Voluntades Antici-
padas que se presenta se pretende ofrecer —
aquien desee hacer uso de este derecho—un
modelo que contenga | os elementos forma:
lesy materiales previstos por la Ley.

Declaracion
Exposicién de motivos

Considerando que la regulacién de los
Documentos de Voluntades Anticipadas re-
presenta un importante paso adelante en €l
respeto a la autonomia de las personas —a
permitirles decidir respecto a las actuacio-
nes sanitarias que deseen recibir, o no, en €l
futuro si se encuentran en unas determina
das circunstancias—, ya que laley reconoce
gue constituyen «un elemento coadyuvante
en la toma de decisiones, a fin de conocer
con masexactitud la voluntad del paciente»
cuando éste no se encuentre en condiciones
de expresarla directamente en e momento
de necesitar una actuacion sanitaria.

Considerando que con el reconocimien-
to legal de esta posibilidad nuestro pais se
une alalista de sociedades en que los ciu-
dadanos pueden hacer uso de una opcion,
largo tiempo deseada, que seincardinaen €l
proceso de concrecion de los Derechos Hu-
manos en la sanidad, ambito en el que la
autonomia de las personas es un vaor de
primer orden.

Considerando que los profesionales sa-
nitarios y los centros asistenciales deberan
habituarse alaexistencia, cadavez méasfre-
cuente, de personas que hayan otorgado un
Documento de Voluntades Anticipadas, o
gue requerird tratar abiertamente sobre tal
posibilidad —en especial en casosde pacien-
tes con enfermedades crénicas o
degenerativas— y conocer e contenido del
Documento, afin de respetar lavoluntad de
| os pacientes cuando estos no puedan mani-
festarla de manerainmediata.

Considerando que hay aspectosdelalLey
gue resultan equivocos e inclusive contra-



dictorios con el espiritu delamisma, yaque,
atenor delo que se expone en su Preambul o,
conviene resaltar la dificultad de compren-
der —en este contexto— manifestaciones como
las que se recogen en el apartado 3 del Arti-
culo 8 seguin € cual “no se pueden tener en
cuenta voluntades anticipadas que incorpo-
ren previsiones contrarias al ordenamiento
juridico o ala buena préctica clinica, o que
no se correspondan exactamente con el su-
puesto del hecho que e sujeto ha previsto a
la hora de emitirlas’.

Porque, en primer lugar, es obvio que €
marco legal de cualquier sociedad puede va-
riar durante el interval o detiempo quetrans-
curraentre el momento de otorgar un Docu-
mento de voluntades anticipadasy €l de ha-
cer efectivo su contenido; consecuentemen-
te, serian aceptables previsiones que, aun no
estando de acuerdo actualmente con el or-
denamiento juridico vigente, en un futuro
puedan tener cabida dentro de lalegalidad.

Porque, en segundo lugar, la mencién a
conceptos abiertos—como gue no se tendran
en cuenta voluntades contrarias “a la buena
préctica clinica” sin que se especifique en
ninguna parte como y quién define, en cada
momento, qué se ha de entender por buena
préctica clinica— puede dejar sin efecto la
voluntad expresada por € otorgante del Do-
cumento si el personal sanitario o lasasocia-
ciones profesionales entienden que tienenla
facultad deinterpretar |aadecuacion del con-
tenido del Documento de VoluntadesAntici-
padas a unaimprecisa“ buena précticaclini-
ca’. Es decir, vuelve a aparecer -y ahoraen
un texto legal— la actitud injustificadamente
paternalista que una norma dirigida precisa-
mente a preservar la autonomia de los pa-
cientes habria tenido que abandonar sin am-
bigliedad.

Conclusiones

Considerando que, paraquetodo esto sea
efectivo, es necesario concretar las posibili-
dades que laL ey otorgamediante algiin mo-
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del o dedocumento y, ademas, cumplir lasfor-
malidades paralegalizarlo.

El Grupo de Opinién del Observatori de
Bioeética i Dret ha llegado a las siguientes
conclusiones:

1. Es necesario fomentar la adopcion de
estas decisiones previas facilitando su otor-
gamiento a personas y centros, paralo cual
es (til que existan modelos de Documentos
de Voluntades Anticipadas a la disposicion
de quienes deseen acogerse a derecho de
otorgarlo, y que, respetando siempre lamul-
tiplicidad de contenidos posibles, sirvan de
esguema basico en el que inspirarse parala
elaboracién de un documento propio o bien
paramodificarlo a voluntad.

Paraello, este Grupo de Opinidn presen-
taen el ANEXO un Documento de \olunta-
des Anticipadas estructurado en dos partes:

e laprimeraesunaHojadeinstrucciones
en la que se suministran orientaciones
para las personas interesadas en otorgar
un Documento de Voluntades Anticipa-
das, y

» lasegundaesel Documento propiamen-
te dicho, que ser& necesario rellenar, fir-
mar y formalizar como el otorgante crea
maés conveniente y de acuerdo con algu-
no delos procedimientos que establecela
Ley.

2. Esconveniente hacer especial hinca-
pié en la designacion del representante
como garanteeintérpretedel cumplimien-
to delas voluntades expresadas en €l Do-
cumento de Voluntades Anticipadas.

El representante, como persona de con-
fianzadel otorgante, que conoce su jerarquia
devaloresy sus opciones vitales, serdquien
mejor podré conocer y manifestar su volun-
tad cuando éste no pueda hacerlo personal-
mente.

3. Se debe promover y regular € esta
blecimiento de un Registro Genera de Do-
cumentos de Voluntades Anticipadas.

Este Documento debe ser facilmente ac-
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cesible paraquienestengan que prestar aten-
cién sanitaria en un momento dado al otor-
gantey paralos con é vinculados.

4. Serecomiendaque e documento sea
otorgado ante notario con la finalidad de
dotarlo de un mayor grado de
vinculatoriedad.

Asi, a menos mientrasno secreeny en-
tren en funcionamiento efectivo los Regis-
tros que se proponen en la anterior conclu-
sién, estimamos que la manifestacién de
voluntad realizada ante fedatario publico
debetener mayor fuerzapersuasivaalahora
de asegurar que sera respetada por médicos
y familiares, ya que la presenciadel notario
garantiza legalmente la capacidad del suje-
to en e momento de suscribirlo.

ANEXO

Instrucciones pararellenar el Documen-
to de Voluntades Anticipadas:

1. Respecto a losabjetivos del
Documento

Este Documento quiere dejar constancia
fehaciente, y por escrito, de su voluntad, para
cuando usted no pueda manifestarla direc-
tamente, en relacién con |as actuaciones sa-
nitarias que deseariarecibir, o no recibir, en
determinados supuestos.

2. Respecto al procedimiento a
seguir
Es muy recomendable que lea cuidado-
samenteel contenidoy que, Si creeque pue-

de serlede ayuda, pidaconsegjo con el fin de
concretarlo a su caso personal .

Si essu deseo, puede modificar cualquier
aspecto de su contenido, o bien afadir cual-
quier consideracion gque crea oportuna. Con
estefin, se han dejado espacios en blanco en
€l apartado de I nstrucciones adicionales.

Ha de saber que este Documento puede
ser invalidado en cualquier momento, pero
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solamente por usted. Puede hacerlo bien sea
al final del Documento, donde hay un espa-
Cio previsto para formalizar por escrito la
revocacion, o bien en cualquier otro docu-
mento firmado por usted. Conviene que su
voluntad conste siempre de manerafehacien-
te para cuando no pueda expresarla por si
mismo, Yy recuerde que si usted estd en uso
de sus facultades ya no seré necesario acu-
dir alo estipulado en sus voluntades antici-
padas, pues podramanifestarl as directamen-
te.

Tenga en cuenta que es extremadamente
importante la designacion de un represen-
tante —y un substituto para € caso de que
aquél se halase imposibilitado para gjercer
su funcién por cualquier causa— yaque serd
lapersonadesignada pararesolver cualquier
incertidumbre en la interpretacién de su
voluntad. Es preciso que sean personas de
su maxima confianza, pero no es necesario
gue formen parte de su familia. Estas perso-
nas deben conocer, conlamaximaprecision,
su intencién a otorgar este Documento y
cuales pueden llegar a ser sus funciones.

3. Respecto al contenido del
Documento

En e Documento que presentamos se han
previsto a gunos supuestos tipicos. Pero de-
pendiendo de su situacion de salud, actual o
futura, usted mismo puede considerar lacon-
veniencia de afadir otras posibilidades que
puedan precisar mejor sus previsiones.

En este Documento se hace referencia a
la voluntad que “no me sean aplicadas —o
bien que se retiren s ya se han instaurado
medidas de soporte vital”. Bajo tal denomi-
nacion seincluyen habitualmente lassiguien-
tes: reanimacion cardio-respiratoria, co-
nexion a un respirador mecanico, nutricién
e hidratacion artificiales, o cualquier otra
gue, S no seinstauran 0 Si seretiran, lavida
Se compromete amuy corto plazo.

Ademés, usted puede hacer constar, en
el apartado de Instrucciones adicionales,



otras voluntades, como por gjemplo si ho
desea ser trasladado a un hospital y prefiere
ser atendido en su domicilio, si quiere reci-
bir asistencia religiosa, si hay que advertir
de su situacién a algunas personas concre-
tas, etc.

4. Respecto alatramitacion del
Documento

Lanormativa prevé dos caminos alterna-
tivos paravalidar este Documento:

e Formalizarlo ante notario, como cualquier
testamento; es el procedimiento que me-
jor puede garantizar que su voluntad serd
respetada.

e Firmarlo delante detrestestigos mayores
de edad y con plena capacidad de obrar,
teniendo en cuenta, ademas, que dos de
ellos, como minimo, no han de tener re-
lacién de parentesco —hasta el segundo
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grado—, ni tampoco vincul os patrimonia-
les con €l otorgante. Si se hace uso de
estaposibilidad, esnecesario quelostes-
tigosfirmen en el espacio reservado para
ello en el propio Documento.

5. Consideracionesfinales

Tenga en cuenta que su médico, sus fa-
miliares, su representante y representante
sustituto han de conocer laexistenciade este
Documento, asi como su contenido. Es muy
recomendable, por tanto, que tengan copia
y también que se adjunte a su historiaclini-
ca, ali dondelatengaabiertao puedan abrir-
laen e futuro.

No olvide poner lafechay firmar el Do-
cumento, y hacer que tanto su representante
Como suU representante sustituto también lo
firmen, asi como lostestigos, si usted haes-
cogido esta opcion paraformalizarlo.
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DOCUMENTO DE VOLUNTADESANTICIPADAS

Yo, mayor de edad, con DNI ndm. y domicilio en , Car
lle , con plena capacidad de obrar y actuando libremente, otorgo €l
presente Documento de voluntades anticipadas.

Enlo que serefierealainterpretacion y aplicacion de este Documento, designo mi repre-
sentante a , con DNI ndm, ,
condomicilioen cdle y teléfono , quien debera
ser considerado como interlocutor valido y necesario para€el médico o el equipo sanitario que
me atienda y como garante del cumplimiento de mi voluntad aqui expresada. De la misma
manera, por si sedierael caso derenunciao imposibilidad de mi representante designo como

representante sustituto a , con DNI ndm. , 'y do-
micilio en , cale y teléfono.
DISPONGO:

Si en un futuro me encontrase en alguna de las situaciones que se sefialan a continuacion:
1. Demenciasevera debida a cualquier causa (por jemplo: enfermedad de Alzheimer...)

2. Darios encefdlicos severos debidos a cualquier causa (por ejemplo: comairreversible,
estado vegetativo persistente,...)

3. Enfermedad degenerativa neuromuscular en fase avanzada (por gemplo: esclerosis
maltiple,...)

4. Céncer diseminado en fase avanzada (por gemplo: tumor maligno con metéstasis, ...)
5. Enfermedad inmunodeficiente en fase avanzada (por gjemplo: SIDA,...)
6. (otras)

Y s ajuicio de los médicos que entonces me atiendan (siendo por o menos uno de ellos
especialista) no hay expectativas de recuperacion sin gue se sigan secuelas que impidan una
vida digna seguin yo la entiendo, mi voluntad es que NO sean aplicadas —o bien que se
retiren s ya han empezado a aplicar se—- medidas de soportevital o cualquieraotrasque
intenten prolongar mi supervivencia.

DESEO, en cambio, que se instauren las medidas que sean necesarias para el control de
cualquier sintoma que pueda ser causa de dolor, padecimiento 0 malestar, aunque eso pueda:

a) Acortar mi expectativa de vida.
b) Poner finami vida.

I nstrucciones adicionales:

a)
b)
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En caso que el olos profesional es sanitari os que me atiendan a eguen motivos de concien-
ciaparano actuar de acuerdo con mi voluntad agqui expresada, solicito ser transferido aotrou
otros profesional es que estén dispuestos a respetarla.

Lugar y fecha: ,
Firmadel otorgante:
Firmadel representante:
Firma del representante sustituto: .
En caso que e presente Documento se otorgue ante testigosy no ante notario:

Primer testigo: , DNI ndm.:
Firma: .

Segundo testigo: , DNI ndm.:
Firma:

Tercer testigo: , DNI nim.;
Firma:

Si, mas adelante, € otorgante quisiera dejar sin efecto el presente Documento podréa fir-
mar, si |0 desea, lasiguiente orden de anulacion:

Yo, , mayor de edad, con DNI nam.
, con plena capacidad de obrar y de maneralibreanuloy dejo sin efecto
eI presente Documento de voluntades anticipadas en todos sus extremos.

Lugar y fecha
Firma:
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