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Sr. Editor,
He leído con atención el artículo de investigación titulado «Factores asociados a la acti-

tud hacia la eutanasia y el aborto en estudiantes de medicina de una universidad del Perú», 
elaborado por Huarcaya-Victoria et al. (1) Los autores destacan la influencia de la religiosidad 
y el sexo en las actitudes de los estudiantes de medicina hacia la eutanasia y el aborto.  La 
eutanasia es un tema controvertido y de interés general, y el aporte de Huarcaya-Victoria et 
al. contribuye a establecer criterios de reflexión. Sin embargo, analizando el tema de la eu-
tanasia resulta pertinente profundizar en su conceptualización y en el instrumento utilizado 
para valorar actitudes.

En el artículo se diferencian tipos de eutanasia, incluyendo entre otros, la forma activa y pa-
siva. Definen la eutanasia activa como «provocar la muerte», mientras que la eutanasia pasiva 
se describe como «dejar que alguien muera, retirando el tratamiento». Las actitudes hacia 
la eutanasia se evaluaron a través de la adaptación al español de la escala desarrollada por 
Wasserman (2). El instrumento original parte de la distinción entre eutanasia activa y pasiva (3). 

Aunque no existe un consenso, diversas organizaciones médicas y normativas legales 
internacionales excluyen la modalidad pasiva de la definición de eutanasia (4). Por ejemplo, 
la ley española define la eutanasia como el «acto deliberado de dar fin a la vida de una 
persona, producido por voluntad expresa de la propia persona y con el objeto de evitar un 
sufrimiento». Esta ley excluye las acciones por omisión, antes designadas como eutanasia 
pasiva, retirando esta terminología del concepto bioético y jurídico (5).

Tipificar a la eutanasia como pasiva, podría confundir tanto en la terminología como en los 
efectos derivados de la práctica (6). Por ejemplo, puede ser confundida con la adecuación del 
esfuerzo terapéutico, que consiste «en retirar o no iniciar intervenciones que se consideren 
fútiles o desproporcionadas en un paciente con mal pronóstico de recuperación en cuanto a 
cantidad y a calidad de vida futura… Ello junto a la implementación de medidas de cuidado 
destinadas a la paliación de los síntomas y a asegurar el confort del paciente, respetando sus 
valores y preferencias» (7).

En la adecuación del esfuerzo terapéutico, la muerte acontece producto de la evolución 
natural de la enfermedad, sin que exista una acción deliberada e inmediata de poner fin a la 
vida del paciente; por lo tanto, no se considera eutanasia. Cabría precisar si, en el estudio, 
al considerar «la eutanasia pasiva», las actitudes valoradas pudieron reflejar escenarios de 
adecuación del esfuerzo terapéutico en lugar de referirse exclusivamente a eutanasia. Esta 
discusión conceptual es relevante no solo para la interpretación de datos, sino también para 
establecer términos que faciliten el diálogo mediante un lenguaje común aplicable en la 
práctica clínica, ética y legal.
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