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Los Cuadernos penales José Maria Lidon tienen un doble objetivo.
Pretenden mantener viva la memoria del profesor y magistrado
José Maria Lidon, asesinado por ETA, ya que relegarlo al olvido
seria tanto como permitir que la insoportable injusticia de su
muerte viniera a menos y, en cierta forma, hacerse complice de
ella. Asimismo pretenden que su memoria sea un punto de
encuentro para quienes desde cualquier profesion relacionada
con el Derecho penal compartan, como compartimos con él, el
anhelo por un Derecho penal que contribuya a crear cada vez
mas amplios espacios de libertad e igualdad y a que éstos sean
reales y efectivas para todos. De este modo su memoria sera
doblemente enriquecedora.
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La objecion de conciencia del personal sanitario
en materia de eutanasia

Naiara Arriola Echaniz

Profesora de Derecho Constitucional
Universidad de Deusto

Sumario: |. Introduccion. 11 La regulacion de la eutanasia en Es-
pafa. 1. Concepto de eutanasia. 2. Marco constitucional para la re-
gulacion de la eutanasia en Espafa. IIl. El derecho a la objecion de
conciencia y su regulacion constitucional. 1. La objecion de concien-
Cia al servicio militar. 2. L3 evolucion de la jurisprudencia constitucio-
nal respecto de la objecién de conciencia de los profesionales sanita-
ros. 3. Primera aproximacion a la objecién de conciencia en materia
de eutanasia. IV. La objecién de conciencia en mMateria de eutanasia.
1. El derecho a Ia objecion de conciencia en materia sanitaria. 2. Sy-
jetos amparados. 3. Actuaciones amparadas. 4. Registro de objeto-
reés en materia de eutanasia. V. Conclusiones. . Bibliografia

Resumen: La LO de regulacion de la eutanasia introduce en el ordenamiento ju-
ridico espafiol un nuevo derecho individual como es la eutanasia y se entenderg
por tal la actuacion que produce la muerte de una persona de forma directa e in-
tencionada mediante una relacion causa-efecto Unica e inmediata, a peticion in-
formada, expresa y reiterada en el tiempo por dicha Persona, y que se lleva a cabo
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lizando criticamente la cobertura legal o, en su caso, constitucional gue protege al
personal sanitario en el ejercicio de su derecho y cémo se garantiza la confidencia-
lidad de su derecho, de facto y de iure, al amparo de la citada LORE.

Palabras clave: Derecho constitucional, derechos fundamentales, objecion de
conciencia, libertad de conciencia médica, eutanasia.

|. Introduccion

Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutana-
sia (en adelante, LO de regulacion de la eutanasia o LORE) introduce en
el ordenamiento juridico espafol un nuevo derecho individual como es
la eutanasia y se entendera por tal la actuacion que produce la muerte
de una persona, de forma directa e intencionada, donde se observa
una relacion causa-efecto Unica e inmediata, a peticion informada, ex-
presa y reiterada en el tiempo por dicha persona, y que se lleva a cabo
en un contexto de sufrimiento debido a una enfermedad o padeci-
miento incurable que la persona experimenta como inaceptable y que
no ha podido ser mitigado por otros medios.

Esta regulacion introduce un nuevo derecho individual en nuestro
ordenamiento juridico cuyo fundamento es el reconocimiento de la ca-
pacidad de autodeterminacién de la persona, libre y responsable, con
arreglo a sus propias convicciones. No obstante, el presente trabajo
abordara, desde una perspectiva critica, la regulacion del derecho indi-
vidual a la objecién de conciencia del personal sanitario en materia de
la eutanasia ya que se debe garantizar la seguridad juridica y la tutela
de Ia libertad de conciencia del personal sanitario en el ejercicio de su
actividad profesional cuando tenga que actuar como colaborador ne-
cesario en el acto de ayuda médica para morir. Como se vera, se trata
de un conjunto de actuaciones diversas ya que cuando en la LO de re-
gulacion de la eutanasia se habla de ayuda para morir, tiene un sentido
genérico que comprende el conjunto de prestaciones y auxilios asisten-
ciales que el personal sanitario debe prestar, en el ambito de su com-
petencia, a los pacientes que soliciten la ayuda necesaria para morir.

En este escenario, en la presente investigacion se analizara desde
un punto de vista critico la ponderacion hecha por la ley y por la pro-
pia practica médica cuando confluyan el derecho de solicitar la pro-
pia muerte y la tutela de las propias convicciones del personal sanitario
amparado por el derecho fundamental a la objecion de conciencia. La
presente investigacion concluira analizando criticamente la cobertura
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legal o, en su caso, constitucional que protege al personal sanitario en
el ejercicio de su derecho y como se garantiza la confidencialidad de su
derecho, de facto y de iure, al amparo de la citada LORE.

Il. La regulacion de la eutanasia en Espaiia

1. Concepto de eutanasia

La RAE define la eutanasia como una intervencion deliberada que
pone fin a la vida de un paciente que carece de perspectiva de cura.
Esta muerte se produce sin sufrimiento fisico!.

En el predmbulo de la LORE se 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»2.

Segun sea la intervencion del paciente sin perspectiva de cura, se
puede dividir en eutanasia activa o pasiva: la primera se refiere a los su-
puestos en que la muerte es inducida por la propia paciente o por una
sanitaria en el ejercicio de su actividad profesional. Mientras que la se-
gunda, la eutanasia pasiva u eutanasia por omisién, se refiere al su-
puesto en que no se adoptan los tratamientos tendentes a prolongar la
vida y la interrupcién de los ya instaurados conforme a la lex artis.

Ademas, dentro de la eutanasia activa, se pueden distinguir entre
acciones directas e indirectas. Las primeras serian aquellas en las que el
paciente sin perspectiva de cura se induce la propia muerte y la eutana-
sia activa indirecta se da por la utilizacién de farmacos o medios tera-
péuticos que alivian el sufrimiento fisico o psiquico, aunque aceleren la
muerte del paciente3.

La LO de regulacion de la eutanasia, siguiendo las doctrinas bioética
y penalista, sefiala el amplio acuerdo existente para limitar el empleo del
término «eutanasia» a aquellas intervenciones que se producen de ma-
nera activa y directa, excluyendo las actuaciones por omisién o eutanasia

' RAE acepcion de «eutanasia». Fuente: <https:/dle.rae.es/feutanasia> (Ultima con-
sulta, 2 de noviembre de 2022).

2 Segundo parrafo del punto | del preambulo de la Ley Organica 3/2021, de 24 de
marzo, de regulacion de la eutanasia. BOE num. 72, de 25 de marzo de 2021. Referen-
cia: BOE-A-2021-4628.

3 Para una revisién critica sobre esta clasificacion, vide: SERRANO RUIZ-CALDERON,
J.M., La eutanasia, EUNSA, 2007, pp. 153-160. Para ampliar el concepto y la dlasifica-
cién de la eutanasia, vide el Capitulo Il de la obra citada, «Delimitacién del concepto de
eutanasia», pp. 87-209. A los efectos que del tema que nos ocupa se ha decido sequir
una conceptualizacién de eutanasia mas limitada a la que atil y clarificadora.
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194 NAIARA ARRIOLA ECHANIZ

pasiva. En esta linea, la ley recurre al término «eutanasia» para referirse
a dos practicas que se denominan: eutanasia y suicidio asistido y que ge-
neralmente se engloban dentro de la «muerte médicamente asistida»4.

La LO de regulacién de la eutanasia ampara en nuestro ordena-
miento juridico aquella la actuacién que produce la muerte de una per-
sona, de forma directa e intencionada, donde se observa una relacion
causa-efecto Unica e inmediata, a peticion informada, expresa y reite-
rada en el tiempo por dicha persona, y que se lleva a cabo en un con-
texto de sufrimiento debido a una enfermedad o padecimiento incura-
ble que la persona experimenta como inaceptable y que no ha podido
ser mitigado por otros mediosS.

2. Marco constitucional para la requlacion de la eutanasia en Esparia

La LORE, en su preambulo, se conecta con la Constitucién espafiola
de 1978 justificando su compatibilidad con los principios esenciales que
son basamento de los derechos de las personas y por su desarrollo de
una regulacion respetuosa con todos ellos. Tales principios y derechos
son: de un lado, los derechos fundamentales a la vida y a la integridad
fisica y moral y, de otro, bienes constitucionalmente protegidos como
son la dignidad, la libertad o la autonomia de la voluntads.

Concretamente la LORE «(...) conecta con un derecho fundamental
de la persona constitucionalmente protegido como es la vida, pero que
se debe cohonestar también con otros derechos y bienes, igualmente
protegidos constitucionalmente, como son la integridad fisica y moral
de la persona (art. 15 CE), la dignidad humana (art. 10 CE), el valor su-
perior de la libertad (art. 1.1 CE), la libertad ideolodgica y de conciencia
(art. 16 CE) o el derecho a la intimidad (art. 18.1 CE)»7.

# ARRUEGO, G. «Las coordenadas de la Ley organica de la regulacion de la eutana-
sia», Revista Espafiola de Derecho Constitucional, nim. 122, 2021, p. 87. Para un andli-
sis critico la conceptualizacion de la eutanasia de la regulacién aprobada en Espana (asi
como de la regulacion misma), vide: MARCOS DEL CANO, A.M.; DE LA TORRE DIAZ,
F.J., Asi, no; No asi. La Ley de la Eutanasia en Espafia, Dykinson, 2021.

5 Décimo primer parrafo del punto | del preambulo de la Ley Organica 3/2021, de 24
de marzo, de regulacién de la eutanasia. BOE num. 72, de 25 de marzo de 2021. Refe-
rencia: BOE-A-2021-4628.

& Cuarto pérrafo del punto | del preambulo de la Ley Organica 3/2021, de 24 de
marzo, de regulacién de la eutanasia. BOE num. 72, de 25 de marzo de 2021. Referen-
cia: BOE-A-2021-4628.

7 Décimo primer parrafo del punto | del preambulo de la Ley Organica 3/2021, de 24
de marzo, de regulacién de la eutanasia. BOE num. 72, de 25 de marzo de 2021. Refe-
rencia: BOE-A-2021-4628.
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El legislador espafiol ha optado por legalizar un modelo medicali-
zado de muerte asistida como derecho prestacional en el seno del sis-
tema de salud®. Esta muerte tendré la consideracién de muerte natural
a todos los efectos (Disposicién final de la LORE).

La legalizacion de la muerte asistida sélo puede oponerse constitu-
cionalmente si se confronta con el derecho a la vida. Si este derecho a
la vida se interpretase literalmente no tendria cabida en nuestro orde-
namiento juridico el derecho a la eutanasia regulado por la LORE®. Sin
embargo, el propio Tribunal Europeo de Derechos Humanos ha avan-
zado en la concepcién de un derecho a la vida interpretando el ar-
ticulo 2 del CEDH, «Derecho a la vida», en conjuncion con el articulo 8
del CEDH, «Derecho al respeto a la vida privada y familiar»°.

En la sentencia Haas vs. Suiza, el TEDH sefalé que no existe un
consenso entre los Estados miembros del Consejo de Europa acerca de
la existencia de un derecho de las personas a decidir en qué circunstan-
cias y por qué medios terminar con su vida''.

En la STEDH del caso Mortier vs. Bélgica, de 4 de octubre de 2022,
se ha enjuiciado la compatibilidad de la Ley belga de eutanasia con el
CEDH. Este es el primer caso en el que el Tribunal ha tenido que exami-
nar una reclamacién en virtud del articulo 2 del Convenio relativa a las
consecuencias de una eutanasia ya practicada, presentada por la hija de
la mujer que padecia una enfermedad mental y a la que se le practicé
la eutanasia en un hospital publico belga. En el caso que nos ocupa, el
TEDH entendi6 que la conjuncién de la falta de independencia de la Co-

# ARRUEGO, G. «Las coordenadas de la Ley organica de la regulacién de la eutana-
sia», Revista Espanola de Derecho Constitucional, nim. 122, 2021, p. 112.

° ARRUEGO, G. «Las coordenadas de la Ley organica de la regulacién de la eutana-
sia», Revista Espafola de Derecho Constitucional, nam. 122, 2021, p. 87. Esta cuestion,
entre otras, esta pendiente de ser aclarada por el Tribunal Constitucional debido a los
siguientes recursos de inconstitucionalidad: recurso de inconstitucionalidad n.° 4057-
2021, contra Ley Orgénica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia; Y,
subsidiariamente, contra los articulos 1; 3, apartados b), ¢), d), e) y h); 5, apartados 1 ¢)
y2;4.1,6.4;7.2,84,9; 12 a) apartado 4; 16; 17; 18 a) parrafo 4; disposiciones adicio-
nales primera y sexta; y disposicion final tercera (en relacién con el articulo 16.1 y dispo-
sicion adicional sexta) de la mencionada ley organica. BOE nim. 155, de 30 de junio de
2021. Referencia: BOE-A-2021-15306; y recurso de inconstitucionalidad n.° 4313-2021,
contra la Ley Orgdnica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia. BOE
num. 227, de 22 de septiembre de 2021. Referencia: BOE-A-2021-15306.

19 CANABARES ARRIBAS, S. «La reciente jurisprudencia del Tribunal de Estrasburgo y
del Tribunal Supremo en Canadé en relacién con ef derecho a la muerte digna», Revista
Espanola de Derecho Constitucional, nim. 108, 2016, pp. 337-356.

' Sentencia Haas vs. Suiza, de 20 de enero de 2011, <https://hudoc.echr.coe.int/
fre?i=001-102940>, § 55. Esta misma linea se mantuvo en la Sentencia Koch vs. Alema-
nia, de 19 de julio de 2012, <https://hudoc.echr.coe.int/fre?i=003-4025846-4696451>.
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mision (ya que el médico que practico la eutanasia, formé también parte
de dicha Comision) y de la duracién de la investigacion penal (por el ex-
cesivo lapso temporal entre la practica de la eutanasia y la evaluacion del
proceso) supusieron una vulneracion del articulo 2 del CEDH?2.

En el marco de esta apertura, el predmbulo de la LORE sefiala que
«Cuando una persona plenamente capaz y libre se enfrenta a una si-
tuacion vital que a su juicio vulnera su dignidad, intimidad e integridad,
como es la que define el contexto eutanasico antes descrito, el bien de
la vida puede decaer en favor de los deméas bienes y derechos con los
que debe ser ponderado, toda vez que no existe un deber constitucio-
nal de imponer o tutelar la vida a toda costa y en contra de la voluntad
del titular del derecho a la vida. Por esta misma razén, el Estado esta
obligado a proveer un régimen juridico que establezca las garantias ne-
cesarias y de seguridad juridica»'3. Frente a esta postura, se debe situar
al Derecho en un lugar de equilibrio, no pudiendo esperar que el Dere-
cho proporcione una respuesta a cual es el modo de enfrentarse digna-
mente a la muerte. Su papel més bien consiste en tutelar que la digni-
dad humana sea respetada en el trance final de la vida, lo cual genera,
sin duda, la obligacién de los poderes publicos de proporcionar una
atencion especifica orientada a controlar los sintomas y a mantener la
calidad de vida del paciente4.

'2 Sentencia Montier vs. Bélgica, de 4 de octubre de 2022, <https://hudoc.echr.coe,
int/eng?i=001-219559>. Lo determinado por el TEDH en el caso recién analizado, se-
gun PRESNO LINERA, es relevante también en relacién con la Ley organica de regula-
cion de la eutanasia espafiola. A su juicio, a la luz de la jurisprudencia sentada por el
TEDH la LORE es respetuosa con ef articulo 2 del CEDH, vide: PRESNO LINERA, M.A., «E
caso Mortier c. Bélgica (sentencia de 4 de octubre de 2022) sobre la compatibilidad de
la Ley belga de eutanasia y, por extension, de la Ley espariola con el Convenio Europe@
de Derechos Humanos», E/ derecho y el revés, 17 de octubre de 2022, <https://presng
linera. wordpress.com/2022/10/17/el-caso-mortier-c-belgica-sentencia-de-4-de-octub
de-2022-sobre-la-compatibilidad-de-la-ley-belga-de-eutanasia-y-por-extension-de-l
ley-espanola-con-el-convenio-europeo-de-derechos-humanos/> {Ultima consulta, 618
marzo de 2023).

'3 Décimo primer parrafo del punto | del predmbulo de la Ley Organica 3/2021
24 de marzo, de regulacion de la eutanasia. BOE nim. 72, de 25 de marzo de 20
Referencia: BOE-A-2021-4628.

14 CANABARES ARRIBAS, S. «La reciente jurisprudencia del Tribunal de Estrash
y del Tribunal Supremo en Canadé en relacion con el derecho a la muerte digna
vista Espariola de Derecho Constitucional, nim. 108, 2016, p. 354 donde se remit
Recomendacion 1418 (1999) de la Asamblea Parlamentaria del Consejo de Europ
bre proteccion de los derechos humanos y de la dignidad de enfermos terminales
ribundos. El consenso es tan amplio que incluso quienes abogan por su desperjal
proponen, como presupuesto, la implantacion de una medicina paliativa de calida
Tomés-Valiente Lanuza (2005: 39).
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En el momento en que se escriben estas lineas, el TC ha hecho py-
blica la nota informativa n.° 24/2023 donde se avala la constitucionali-
dad de la LO de regulacion de la eutanasia tanto desde su perspectiva
formal como material’s.

De lo que se traslada en la nota de prensa, el Alto Tribunal reco-
noce que no existen precedentes en |3 jurisprudencia constitucional
y que su analisis se limita exclusivamente a la cuestidn concreta plan-
teada por el recurso, sin abordar otros problemas que suscita la adop-
cion de decisiones en el final de la vida. Aclarando su posicién, el TC
avala que la LORE reconozca un derecho subjetivo de naturaleza pres-
tacional (la eutanasia activa directa, bajos sus dos modalidades de pres-
tacion de ayuda expuestos supra), siempre que se respeten los requi-
sitos establecidos por la propia ley. Segun el Tribunal, la Constitucidn
avala este derecho subjetivo de autodeterminacion de la persona para
que pueda decidir el modo y el momento de sy muerte por la cober-
tura de los articulos 15y 10.1, derecho fundamental de la integridad
fisica y moral y principios de dignidad humana vy libre desarrollo de I3
personalidad, respectivamente’s.

Mas alla de la lectura y el anlisis que se pueda realizar de la sen-
tencia una vez sea publicada, tres cuestiones mas que merecen espe-
cial atencién de esta nota informativa. Por un lado, el TC avala como
suficiente los presupuestos del contexto eutanasico regulados en la
LORE y desestima, por tanto, la queja relativa a la desproporcién de
la regulacion de la LORE. En concreto, el padecimiento grave que ha

15 Ambas cuestiones fueron impugnadas en el recurso de inconstitucionalidad pre-
sentado por los diputados del grupo parlamentario Vox. Recurso de inconstitucio-
nalidad n.° 4057-2021, contra Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacién
de la eutanasia; v, subsidiariamente, contra los articulos 1; 3, apartados b}, ¢), d), e)
y h); 5, apartados 1 ¢) ¥2,41,64,72,84,9 12 a) apartado 4; 16; 17; 18 a) pa-
rrafo 4; disposiciones adicionales primera y sexta; y disposicion final tercera (en rela-
cién con el articulo 16.1 y disposicion adicional sexta) de la mencionada ley organica.
BOE nim. 155, de 30 de junio de 2021, paginas 77916 a 77916, Referencia: BOE-A-
2021-10820.

Este recurso se encuentra disponible online en el siguiente enlace: <chrome-ex-
tension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.voxespana.es/wp-content/
uploads/2021/06/Recurso-lnconstitucionalidad-Eutanasia-VOX.pdf> (0ttima consulta: 30
de marzo de 2023).

16 Nota informativa n.° 24/2023. E| pleno del TC avala la constitucionalidad de la
Ley de la eutanasia porque reconoce a la persona un derecho de autodeterminacion
para decidir de manera libre, informada y consciente el modo y momento de morir en
situaciones medicamente contrastadas de enfermedades terminales o gravemente im-
pactantes. Fuente: <chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://
www.tribunalconstitucional.es/NotasDePrensaDocumentos/NP_Z023_024/NOTA%20|N-
FORMATIVA%ZON%CZ%BA%2024-2023.pdf>.
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de presentarse siempre como und enfermedad somatica en su origen
de manera gue no se incluyen entre los padecimientos graves la end
fermedad psicologica y la depresion. Ademas, el régimen de garantias
y controles que octablece la LO de regulacién de la eutanasia colma
el estandar constitucional de proteccion a la vida frente a injerencias
de terceros. Por otro lado, como segunda cuestion, el Alto Tribunal
senala que el cuidado paliativo, ya regulado en la normativa del Sis
tema Nacional de Salud y previstos en la carta de servicios, no consti
tuye una alternativa en todas las situaciones de sufrimiento a las que
se refiere el derecho de autodeterminacion de la muerte asistida. POk
altimo, como Ultima cuestion destacada de esta nota informativa, res
pecto de la consideracion como muerte natural de la causada endig
materializacion de la prestacion regulada en la LORE, se trata de up
ficcion legal queindica, en su €aso, que se debe a causas no violentss
ni sospechosas de criminalidad, en los términos propios de la Ley
enjuiciamiento criminal.

Mas alla del analisis juridico y de la necesaria tutela del derecho@
objeciéon de conciencia del personal sanitario en este ambito, COMO
Aala la doctrina, en las proximas décadas, se avanzara en el estudi@
los efectos psicolégicos de la préctica de la eutanasia en el personas
nitario que la practica'’.

Il. El derecho a la objecion de conciencia y su regulacién
constitucional

1. La objecion de conciencia al servicio militar

La objecion de conciencia, siguiendo el ejemplo aleman, SENE
en el articulo 30.2 de la Constitucion espafiola como sigue: «Ldl
jara las obligaciones militares de los espafoles y regulara, con id
das garantias, la objecion de conciencia, asf como las demas cal
exencion del servicio militar obligatorio, pudiendo imponer, ENsS
una prestacion social sustitutoria».

Asi regulado el derecho a la objecion de conciencia, forme
es un derecho autonomo y no fundamental que, de acuerdosg
previsiones del articulo 53.2 de la CE, goza del mas alto nives

17 Vide, entre otros: DE LA TORRE DIAZ, F.J. en MARCOS DEL CANO, A&

TORRE DIAZ, F.J., Y de nuevo la eutanasia. Una mirada nacional € internadit
son, 2019, p. 25.
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teccion jurisdiccional ya que puede ser alegado en un recurso de am-
paro ante el Tribunal Constitucional’s

Analogamente, el TEDH, en la sentenci
tada por la Gran Sala, el 7 de julio de 201
cion de conciencia al servicio
en concreto, de la libertad d

a Bayatyan c. Armenia, dic-
1, ha sostenido que la obje-
militar deriva directamente del Convenio y,
€ pensamiento, conciencia y religion garan-
H. Por tanto, no hay libre opcion de los Es-
onocimiento de la objecion, sino que la ob-

un derecho aplicable y vinculante. Aunque
no exista norma estatal que consagre la alternativa entre el servicio mi-

litar y un servicio sustitutorio, la oposicion a la obligacion de servir en e
ejército cae dentro del articulo 9 CEDH._ F| Tribunal considera que el he-
cho de que el demandante, un testigo de Jehova, no acudiese a prestar
el servicio militar es una manifestacion de sus creencias religiosas. Con-
cretamente, en el caso contra Armenia, la condena por insumision del
demandante Bayatyan SUpUso una injerencia en el ejercicio de sy liber-
tad de manifestar su religion. El Tribunal sefala igualmente que, dado
que no existia ningun servicio civil sustitutorio en Armenia en aquel mo-
mento, el demandante no tuvo otra posibilidad que rechazar el alista-
miento en el ejército si querfa mantenerse fiel a sus convicciones y, al ha-
cerlo, se expuso a sanciones penales. Por tanto, el ambito de proteccion
del articulo 9 CEDH alcanza a I3 negativa a realizar el servicio militar obli-
gatorio™. Barrero Ortega sefala que el TC no ha se ha referido a €asos
del TEDH y lo define como «(...) una muestra de «los intereses locales y
el contexto global» (Xiol Rios, 2011) en la garantia de la objecion de con-
ciencia desde el respeto al minimo que entrana el articulo 9 CEDH»20
La modalidad de objecién de conciencia constitucional y expresa-
mente protegida es aquella que se circunscribe al servicio militar con el
Citado articulo 30.2 de I3 Constitucion. Por tanto, el resto de las mani-

'8 Articulo 53.2 CE: «Cualquier ciudadano podra recabar Ia tutela de las libertades y

rticulo 14 y la Seccién primera del Capitulo segundo ante
Inarios por un procedimiento basado en los principios de preferencia

B BARRERO ORTEGA, A. «La objecion de conciencia farmacéutica», Revista de esty-
5 politicos, nam. 172, 2018,

RCOS DEL CANO, A
nacional e internaciofs

pp. 100-101. Vide doctrina confirmada en las SSTEDH
€D C. Turquia, de 22 de noviembre de 2011, Bukharatyan c. Armenia, de 10 de enero
82012, Tsaturyan . Armenia, de 10 de enero de 2012, y Feti Demirtas c. Turquia, de
de noviembre de 2012.

£’ B{\BRERO ORTEGA, A. «La objecion de conciencia farmacéutica», Revista de esty-
8 Politicos, num. 172, 2016, p. 105.
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festaciones de la objecion de conciencia precisan de un reconocimiento
juridico expreso, bien sea por la ley o por la interpretacion judicial y, en
su caso, constitucional?.

2. La evolucion de la jurisprudencia constitucional respecto de la objecion
de conciencia de los profesionales sanitarios

Estas «otras» modalidades de objecion de conciencia no reguladas
expresamente en la Constitucion, como puede ser 1a objecion de con-
ciencia de los profesionales sanitarios a realizar la ayuda a morir en los
supuestos de eutanasia, estarian amparadas por el articulo 16.1 de la
Constitucion (derecho a la libertad ideologica 'y religiosa). En esta linea
el Tribunal Constitucional se ha manifestado como analizaremos segui-
damente, fundamentalmente en las SSTC 53/1985 y 145/2015.

Se podrian reconocer dos grandes corrientes que asocian la obje-
cion de conciencia con el articulo 16.1 de la Constitucion espafola. Por
un lado, la de concebir la objecion de conciencia como un derecho fun-
damental inferible de las libertades ideologica y religiosa (articulo 16.1
de la Constitucién espafiola) y, por otro, la de defender que la objecion
de conciencia es una manifestacion concreta y legitimada de las liberta-
des ideolégica y religiosa”?.

Como punto previo para este analisis conviene tener presente la ju-
risprudencia del TC, sentada en la STC 53/1985, en su FJ 14, donde re-
conoce la objecién de conciencia de los profesionales sanitarios a la in-
terrupcion voluntaria del embarazo, concretamente cuando sefala que:
«La objecion de conciencia forma parte del contenido del derecho fun-
damental a la libertad ideologica y religiosa reconocido en el art. 16.1
de la Constitucion y, como ha indicado este Tribunal en diversas oca-
siones, la Constitucion es directamente aplicable, especialmente en ma-
teria de derechos fundamentales»23. En este mismo fundamento el TC

reconocia que tal derecho a la objecién de conciencia existe y puede
ser ejercido con independencia de que se haya dictado 0 no tal regula-
cion. En el caso que nos ocupa la LORE lo reconoce expresamente por
lo que parece que respeta la jurisprudencia del TC en esta cuestion.

21 ARANDA ALVAREZ, E. «Sinopsis del articulo 30 de la Constitucion espanola», Ul-
tima revision: 2016. Fuente: <https://app.congreso.es/consti/constitucion/indice/sinopsis/
sinopsis.jsp?art=30&tipo=2> (Gltima consulta, 5 de noviembre de 2022).

22 BARRERO ORTEGA, A. «La objecion de conciencia farmacéutica», Revista de estu-
dios politicos, nam. 172, 2016, pp. 86-87.

23 pleno. Sentencia 53/1985, de 11 de abril. Recurso previo de inconstitucionalidad nd-
mero 800/1983. BOE num. 119, de 18 de mayo de 1985. Referencia: BOE-T-1985-9096.
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En la STC 145/2015 el Alto Tribunal tiene oportunidad de pronun-
ciarse respecto de si procede que un farmacéutico, en el ejercicio de
su profesion, pueda invocar legitimamente el derecho a la objecién de
conciencia para negarse a disponer (y por ello a dispensar) la pildora
del dia después debido a sus posibles efectos abortivos24.

En lo que concierne al objeto de analisis que aqui se presenta, la
clave esta en el FJ 4 de la STC 145/2015, donde el TC argumenta el jui-
cio de ponderacion entre el invocado derecho a la objecion de concien-
cia, como manifestacion del derecho fundamental a la libertad ideo-
l6gica reconocida en el art. 16.1 CE, y la obligacién de disponer del
minimo de existencias del medicamento con el principio activo levonor-
gestrel 0,750 mg (con sus posibles efectos abortivos si se administra a
una mujer embarazada) que le impone la normativa sectorial, para asi
poderlo dispensar a quienes lo soliciten.

azo y la dispensacion, por parte de un farmacéutico, del medicamento
@nteriormente mencionado, cabe concluir que, la base conflictual que
late en ambos supuestos se anuda a una misma finalidad, toda vez que
€N ambos casos se plantea una colision con la concepcién sobre el de-
f€cho a la vida. Ademas, en el caso concreto de la STC 145/2015 la ac-

filiacion del demandante, en su condicidn de expendedor autorizado de

fa referida sustancia, resulta particularmente relevante desde la pers-
Pectiva enjuiciada y, por tanto, en este caso también cabe el derecho a

objecion de conciencia para la dispensacién de la denominada «pil-
fora del dia después».

Mas alla de estas consideraciones, el FJ 5 de la citada
8IC 145/2015 desgrana las implicaciones de la concrecion legal (o la
filisencia de esta) del derecho a la objecion de conciencia de los profe-
Onales sanitarios para con la tutela efectiva del derecho de las muje-
B al acceso a la prestacion sanitaria de la interrupcién voluntaria del

# Pleno. Sentencia 145/2015, de 25 de junio de 2015. Recurso de amparo 412-
¥12. Promovido por don Joaquin Herrera Davila en relacién con las sanciones impues-
88 2 la oficina de farmacia gue regenta, por la Junta de Andalucia y confirmadas por
fluzgado de lo Contencioso-Administrativo de Sevilla, Vulneracién del derecho a la
fIECion de conciencia, vinculado al derecho a la libertad ideologica: sancion impuesta
jearecer la oficina de farmacia de existencias de preservativos y del medicamento con

#NCIpio activo levonorgestrel. Votos particulares. BOE ndm. 182, de 31 de julio de
W15, Referencia: BOE-A-2015-8639. F) 3.
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embarazo en los supuestos legalmente previstos, asi como a los medi-
camentos anticonceptivos autorizados en Espafa. En el presente caso,
el Alto Tribunal entiende que dados los hechos acontecidos ninguna
circunstancia permite colegir que el derecho de la mujer a acceder a
los medicamentos anticonceptivos autorizados por el ordenamiento
juridico vigente fuera puesto en peligro y, ademas, destaca que el de-
mandante estaba inscrito como objetor de conciencia, como asi lo re-
fleja certificacion expedida por el secretario del Colegio Oficial de Far-
macéuticos de Sevilla?>.

El TC concluye la reflexiéon de los FFJJ 4 y 5 amparando al deman-
dante ya que, a la vista de la ponderacion efectuada sobre los derechos
e intereses en conflicto y de las restantes consideraciones expuestas, la
sancion impuesta por carecer de las existencias minimas de la conocida
como «pildora del dia después» vulneré su derecho a la libertad ideolé-
gica garantizado por el art. 16.1 CE.

Desde una perspectiva divergente con la jurisprudencia constitucio-
nal analizada, la magistrada Adela Asua Batarrita, en el voto particular
suscrito a la STC 145/2015, discute que el derecho general a la obje-
cion forme parte del contenido del derecho fundamental a la libertad
ideoldgica del articulo 16.1 de la Constitucion, ya que puede conducir
a relativizar muy diversos mandatos constitucionales y deberes legales
que garantizan el ejercicio de derechos fundamentales de otras perso-
nas. Entendiendo que para una mayor seguridad juridica es necesaria
su regulacion constitucional expresa como sucede con el articulo 30.2
de la Constitucién o, en su defecto, que tenga un reconocimiento le-
gal?®. En su argumentacion, la magistrada Asua Batarrita se remite al
FJ3 de la STC 160/1987 donde el Alto Tribunal explica el articulo 30.2
de la Constitucion en relaciéon con su naturaleza excepcional como de-
recho auténomo y no fundamental. Asi, interpreta que:

2 En este asunto la Comunidad Auténoma de Andalucia carecia de una regulacién
especifica de rango legal sobre el derecho a la objecion de conciencia de los profesio-
nales farmacéuticos, a diferencia de otras Comunidades Auténomas que si reconocen
en su legislacion sobre ordenacidn farmacéutica el derecho a la objeciéon de conciencia
de los farmacéuticos. Esta cuestion se supli por existencia de normas de caracter regla-
mentario y otras generales de rango legal como la Orden de 30 de diciembre de 2005,
de la Consejeria de Justicia y Administraciéon Publica de la Junta de Andalucia, el Cédigo
de ética farmacéutica y deontoldgica de la profesion farmacéutica y la Ley andaluza
10/2003, de 6 de noviembre, reguladora de los colegios profesionales de Andalucia.
Atendiendo a la materia que nos ocupa, la LORE ha asegurado una regulacion especi-
fica que ampare la objecién de conciencia de las y los profesionales sanitarios en el &m-
bito de la prestacion de la ayuda para morir.

% Sentencia 145/2015, de 25 de junio de 2015. Voto particular de Adela Asua Ba-
tarrita.
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«Se trata, pues, de un derecho constitucional reconocido por la

0, si, por el recurso de am-
paro (art. 53.2), pero cuya relacion con el art. 16 (libertad ideoldgica)

no autoriza ni permite calificarlo de fundamental. A ello obsta I3 con-

Norma suprema en su art. 30.2, protegid

sideracion de que su nicleo o contenido esencial

del deber general de pr
prestarlo), sustituyéndol
titutoria. Constituye, en

que sin ese reconocimiento constitucional no podria ejercerse el de-
recho, ni siquiera al amparo del de libertad ideoldgica o de concien-
cia (art. 16 C.E) Que, por si mismo, no serfa suficiente para liberar a
los ciudadanos de deberes constitucionales o «subconstitucionales
por motivos de conciencia, con el riesgo anejo de relativizar los man-
datos juridicos. Fs justamente su naturaleza excepcional —derecho
a una exencién de norma general, a un deber constitucional, como

Espana— lo que le caracteriza como derecho
mo, pero no fundamental, y lo que legitima al
legislador para regularlo por Ley ordinaria «con las debidas garan-
tias», que, si por un lado son debidas al objetor, vienen asimismo de-

terminadas por las exigencias defensivas de la comunidad como bien
constitucional.

3. Primera aproximacion a /3 objecion de conciencia en materia de
eutanasia

Respecto de la ob
y 145/2015), podria h
puesto en el
objecion de ¢
(art. 30.2 CE).

Sequndo, la libertad ideoldgica del articulo 16 CE no ampara un

jecion de conciencia farmacéutica (SSTC 5371985
acerse el siguiente resumen- primero, el Gnico su-
que expresamente la Constitucion regula y garantiza la
onciencia es la objecién de conciencia al servicio militar

figuracion legal, no fundamental, con la carencia de garantias reforzadas

que otorga exclusivamente el caracter fundamental de los derechos,
Cuarto, en atencion a la especial relevancia del conflicto entre la

implicacién directa del profesional sanitario en Ia interrupcion volunta-
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ria del embarazo y su conciencia o convicciones profundas, la objecién
de conciencia existe y puede ser ejercida con independencia de que
se haya dictado o no regulacion legal. En este supuesto, por interpre-
tacion del Alto Tribunal, la objecién de conciencia formaria parte del
contenido de la libertad ideolégica (STC 53/1985), al margen de que
pueda limitarse para proteger otros derechos, bienes y valores constitu-
cionales (STC 151/2014). EI TC le atribuye fundamentalidad?’.

Quinto, en relacién con la LO de regulaciéon de la eutanasia, queda
preguntarse si hay reconocimiento legal de la misma (como se anali-
zara en el apartado siguiente la respuesta es afirmativa) y si el TC ante
el recurso de inconstitucionalidad presentado contra la LORE podria en-
tender gue no sélo se trata de un derecho de caracter legal sino que se
le reconoce fundamentalidad al mismo, con las implicaciones ya apun-
tadas respecto de tal consideracion.

IV. La objecion de conciencia en materia de eutanasia
1. El derecho a la objecion de conciencia en materia sanitaria

Es el articulo 16 de la LORE el que regula la objecién de conciencia
de los profesionales sanitarios como sigue:

«1. Los profesionales sanitarios directamente implicados en la
prestacién de ayuda para morir podran ejercer su derecho a la obje-
cion de conciencia.

El rechazo o la negativa a realizar Ia citada prestacidn por razones
de conciencia es una decisién individual del profesional sanitario di-
rectamente implicado en su realizacién, la cual deberd manifestarse
anticipadamente y por escrito.

2. Las administraciones sanitarias crearan un registro de profesio-
nales sanitarios objetores de conciencia a realizar la ayuda para morir,
en el que se inscribiran las declaraciones de objecion de conciencia
para la realizacion de la misma y que tendra por objeto facilitar la ne-
cesaria informacion a la administracion sanitaria para que esta pueda
garantizar una adecuada gestion de la prestacién de ayuda para mo-
rir. El registro se sometera al principio de estricta confidencialidad y a
la normativa de proteccion de datos de caracter personal»28.

27 BARRERO ORTEGA, A. «La objecion de conciencia farmacéutica», Revista de estu-
dios politicos, num. 172, 2016, pp. 94-95.

28 Nota de la autora: cursiva de la autora.

Este articulo ha sido recurrido por el Recurso de inconstitucionalidad n.° 4057-2021,
contra Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia; y, subsi-
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El citado articulo 16 se encuentra en el Capitulo IV de la LO de re-
gulacion de la eutanasia donde se prevén las garantias estimadas por el
poder legislativo como necesarias y suficientes en el acceso de la pres-
tacion de ayuda a morir.

El articulo 3. f) de la LORE define la objecién de conciencia sanita-
ria como un «(...) derecho individual de los profesionales sanitarios a
no atender aquellas demandas de actuacion sanitaria reguladas en esta
Ley que resultan incompatibles con sus propias convicciones».

En el caso que nos ocupa, el articulo 16.1 de la LORE regula legal-
mente el derecho a la objecién de conciencia de los profesionales de
la medicina, médicos o enfermeros, que desempenan su actividad en
el ambito de la sanidad como servicio publico y la conducta objetora
afecta al cumplimiento de un deber en ese marco de ejercicio profesio-
nal: la prestacion de ayuda para morir, con repercusion sobre los dere-
chos de los usuarios del sistema de salud que quiera hacer uso de su
derecho a la eutanasia en el marco de la LORE?.

El' Manual elaborado por el Ministerio de Sanidad establece como
sigue: «El profesional sanitario que sea objetor de conciencia y reciba
una solicitud de ayuda para morir, debera informar al paciente sobre el
ejercicio de su derecho a la objecién y estara obligado a derivar dicha
solicitud a su inmediato superior o a otro profesional para iniciar el pro-
cedimiento (de acuerdo con lo que se establezca en cada comunidad
auténoma)»3°. No obstante, en este punto concreto, nos surge la duda
razonable de si esta forma de proceder es respetuosa con la confiden-
cialidad y proteccion de datos de caracter personal del personal sanita-
rio objetor tal y como dispone el articulo 16.3 de la LORE.

El grupo parlamentario Vox presenté un recurso de inconstitucio-
nalidad donde se sentaba la siguiente postura respecto de la objecién
de conciencia (en relacion con el articulo 16.1 y disposicién adicional
sexta) de LORE3'. Desde el punto de vista formal, sefalan que el carac-

diariamente, contra los articulos 1; 3, apartados b), ¢), d), e) y h); 5, apartados 1 ¢) y 2;
4.1,6.4,7.2,8.4,9; 12 a) apartado 4; 16; 17; 18 a) parrafo 4; disposiciones adicionales
primera y sexta; y disposicion final tercera (en relacion con el articulo 16,1 y disposicion
adicional sexta) de la mencionada ley organica. BOE nim. 155, de 30 de junio de 2021.
Referencia: BOE-A-2021-15306.

?® Ahumada Ruiz, M. «Una nota sobre la objecion de conciencia en los profesionales sa-
nitarios», Revista Juridica de la Universidad Auténoma de Madrid, nim. 35, 2017, p. 309.

30 MINISTERIO DE SANIDAD. Manual de buenas practicas en eutanasia, «6. Reco-
mendaciones de objecion de conciencia», p. 25. Fuente: <https:/Avww.sanidad.gob.es/
eutanasia/profesionales/home.htm> (dltima consulta, 3 de marzo de 2023).

31 Recurso de inconstitucionalidad n.° 4057-2021, contra Ley Orgénica 3/2021, de
24 de marzo, de regulacion de la eutanasia; y, subsidiariamente, contra los articulos 1;
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ter ordinario que la Disposicion final tercera de la LORE reconoce al ar-
ticulo 16.1 de la misma es inconstitucional porque al tratarse de la re-
gulacién de un derecho fundamental, deberia quedar amparado por el
caracter organico de la misma.

Desde una perspectiva material, el grupo parlamentario Vox de-
fiende que la inscripcion en el Registro limita la variabilidad de criterios
de los profesionales sanitarios antes situaciones médicas concretas que
se puedan presentar en su practica profesional en la aplicacion de la
prestacion regulada en la LORE, consideran que la concepcion monoli-
tica del Registro es contraria a Derecho.

Ademas, el grupo parlamentario Vox considera que la obligato-
riedad que impone el art. 16.2 de la LO de regulacion de la eutana-
sia a los profesionales objetores de declarar previamente su condi-
cion, se opone al art. 16.2 CE, ya que este Ultimo que exime de la
obligacion de declarar a cualquier persona sobre sus creencias. Se-
gun el recurso que se plantea no existe relacion de causalidad en-
tre la prestacion de la asistencia sanitaria y la objecion de conciencia,
por lo que la obligatoriedad de la inscripcion en el Registro no supe-
rarfa el juicio de proporcionalidad. Ahondando en esta cuestion se
reconoce que la existencia de un Registro de objetores no es un pre-
supuesto necesario para el ejercicio del derecho a la prestacion de
ayuda para morir, ni de la manifestacion de la objecién de concien-
cia del profesional.

En el momento en que se escriben estas lineas, el TC ha hecho pu-
blica la nota informativa n.° 24/2023 donde se avala la constitucionali-
dad de la LO de regulacidn de la eutanasia respecto de la objecion de
conciencia del personal sanitario directamente implicado en la reali-
zacion de la prestacion (art. 16), el Alto Tribunal declara que son con-
formes con la Constitucion las previsiones que obligan al profesional
a informar anticipadamente por escrito y la creacion de un registro de
profesionales objetores, cuya finalidad es facilitar a la administracion
sanitaria la organizacion del servicio y la eficacia del derecho que re-

3, apartados b), ¢, d), e) y h); 5, apartados 1)y 2; 4.1, 6.4, 7.2, 84,9, 12 a) apartado
4; 16; 17; 18 a) parrafo 4; disposiciones adicionales primera y sexta; y disposicion final
tercera (en relacion con el articulo 16.1 y disposicion adicional sexta) de la mencionada
ley organica. BOE num. 155, de 30 de junio de 2021, paginas 77916 a 77916. Referen-
cia: BOE-A-2021-10820.

Este recurso se encuentra disponible online en el siguiente enlace: <chrome-ex-
tension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.voxespana.es/wp-content/
uploads/2021/06/Recurso-lnconstitucionalidad-Eutanasia-VOX‘pdf> (Gltima consulta: 30
de marzo de 2023). La cuestion especifica se la objecion de conciencia se desarrolla en
las pp. 55 y siguientes del citado recurso.
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gula la ley32. Sin embargo, no se aportan mayores consideraciones, y,
conviene tener presente que el legislador, en la Disposicién final tercera :
de la LORE, reconoce el caracter ordinario al articulo 16.1 de la LO de \
regulacion de la eutanasia, disposicion que regula el derecho a la obje- ‘
cion de conciencia de los profesionales sanitarios que se analiza a con- ‘
tinuacion.

Por tanto, habra que esperar a la publicacién de la propia STC ya I
la lectura critica de la misma y de los votos particulares discrepantes '
anunciados por los magistrados Enrique Arnaldo Alcubilla y Concep-
cion Espejel Jorquera con la sentencia aprobada por el Pleno por enten- \

der que la misma excede el alcance y los limites del control que corres-

ponde al propio Tribunal; creando ex novo un «derecho fundamental I
de autodeterminacion respecto de la propia muerte en contexto euta- '
nasico» al que anuda la naturaleza de derecho prestacional33. \

2. Sujetos amparados

La LO de regulacién de la eutanasia reconoce como derecho in-
l dividual la objecién de conciencia del personal sanitario en la medida
| en que asiste como colaborador necesario en el acto de ayuda médica
para morir. Asi, por tanto, del mismo modo que se reconoce el derecho
del paciente a decidir sobre su propia muerte en circunstancias deter-
minadas, basandose en el reconocimiento de la capacidad de autode-
terminacion de la persona, libre y responsable con arreglo a sus propias
convicciones, se reconoce también el derecho de los profesionales sa-
nitarios que deban asistir dicho proceso a objetar fundamentandose en
la misma capacidad de estos.

En la practica, el personal amparado por esta regulacion es aquel
que se detalla a continuacion. Generalmente, es el médico de cabecera
el facultativo quien recibe, en primer lugar, la manifestacion de la per-
sona que quiere solicitar la prestacion de ayuda para morir. Por tanto,
este facultativo estd amparado por este derecho individual.

32 Nota informativa n.° 24/2023. El pleno de! TC avala la constitucionalidad de la
Ley de la eutanasia porque reconoce a la persona un derecho de autodeterminacion
para decidir de manera libre, informada y consciente el modo y momento de morir en i
situaciones medicamente contrastadas de enfermedades terminales o gravemente im-
pactantes. Fuente: <chrome-extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://
www.tribunalconstitucional.es/NotasDePrensaDocumentos/NP_2023_024/NOTA%20
INFORMATIVA%20N%C2%BA%2024-2023.pdf> (Ultima consulta, 31 de marzo de
2023). |
33 Ibidem.
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Ademas, existen otros profesionales implicados y que, por tanto,
tienen derecho a la objecién de conciencia: personal sanitario faculta-
tivo, de enfermerfa, de psicologia clinica, de farmacia en servicio activo,
tanto en el ambito publico como en el privado®*.

En el caso de la Comunidad Auténoma de Euskadi, se ha creado
un registro de profesionales de la sanidad objetorasy objetores de con-
ciencia a realizar la ayuda para morir. Se trata de un registro unico para
todos los profesionales en servicio activo del ambito publico y privado
de la Medicina, la Enfermeria, la Psicologia Clinica y la Farmacia®.

3. Actuaciones amparadas

Una vez identificadas las personas que pueden objetar se debe de-
terminar cudles son las actuaciones amparadas por tal objecion. En el
asunto que nos ocupa, se deben determinar cuales son las conductas
amparadas bajo la objecién de conciencia en el marco de la LORE. Esta
cuestion no es baladi. Se trata de un conjunto de actuaciones diver-
sas y, en un sentido genérico, comprende el conjunto de prestaciones
y auxilios asistenciales que el personal sanitario debe prestar, en el am-
bito de su competencia, a los pacientes que soliciten la ayuda necesaria
para morir3. Reparese en que los profesionales sanitarios asumen res-
ponsabilidades que les convierten en autenticos gatekeepers y trascien-
den las estrictamente clinicas®’.

El articulo 11 de la LORE establece los requisitos generales de de-
ben respetarse en la prestacién de la ayuda y, por tanto, las actuacio-
nes que deben llevar a cabo las personas sanitarias:

«1. Una vez recibida la resolucién positiva, la realizacion de la
prestacion de ayuda para morir debe hacerse con el maximo cuidado
y profesionalidad por parte de los profesionales sanitarios, con apli-
cacién de los protocolos correspondientes, que contendran, ademas,

34 MINISTERIO DE SANIDAD. Manual de buenas précticas en eutanasia, «b. Reco-
mendaciones de objecion de conciencia», p. 2. Fuente: <https://Aww.sanidad.gob.es/
eutanasia/profesionales/home.htm> (Gltima consulta, 3 de marzo de 2023).

5 Registro de objecion de conciencia del Gobierno Vasco. Fuente: <https://www.
euskadi.eus/eutanasia-resolvemos-tus-dudas/web01-a2inform/es/#669> (dltima con-
sulta, 17 de noviembre de 2022).

36 Décimo parrafo del punto | del preambulo de la Ley Organica 3/2021, de 24 de
marzo, de regulacion de la eutanasia. BOE nam. 72, de 25 de marzo de 2021. Referen-
cia: BOE-A-2021-4628.

37 ARRUEGO, G. «Las coordenadas de la Ley organica de la regulacién de la eutana-
sia», Revista Espafiola de Derecho Constitucional, nim. 122, 2021, p. 115.
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criterios en cuanto a la forma y tiempo de realizacion de la presta-
cién. En el caso de que el paciente se encuentre consciente, este de-
bera comunicar al médico responsable la modalidad en la que quiere
recibir la prestacién de ayuda para morir.

2. En los casos en los que la prestacion de ayuda para morir [o sea
conforme a la forma descrita en el articulo 3.g.1.%) el médico respon-
sable, asi como el resto de profesionales sanitarios, asistiran al pa-
ciente hasta el momento de su muerte.

3. En el supuesto contemplado en el articulo 3.9.2.%) el médico
responsable, asi como el resto de profesionales sanitarios, tras pres-
cribir la sustancia que el propio paciente se autoadministrara, man-
tendra la debida tarea de observacion y apoyo a este hasta el mo-
mento de su fallecimiento».

El detalle de esta cuestion, mas alla de lo que pueda determinar
los protocolos de los distintos centros hospitalarios®®, esta previsto en
el Manual de buenas practicas en eutanasia del Ministerio de Sanidad
donde en su apartado 5 se establece el «Procedimiento para la realiza-
cion de la prestacion de la ayuda a morir»3°. En el citado Manual, en
cuanto al tiempo y la forma, se aboga por el didlogo entre médico/a
responsable y paciente, siguiendo, siempre que sea posible, las eleccio-
nes del paciente, que, por ejemplo, puede elegir si recibir la ayuda en el
hospital o en su propio domicilio, que deberan acompanar al paciente
hasta la certificacion de la muerte del mismo.

Esta explicacion trata de destacar la implicacién profesional y la cer-
cania tanto del médico/a responsable como del equipo asistencial por lo
que es determinante equilibrar tanto el derecho de la persona que soli-
cita la prestacion como la tutela del derecho individual de los y las pro-
fesionales sanitarios a no atender aquellas demandas de actuacion sani-
taria reguladas en la LORE incompatibles con sus propias convicciones.
Por tanto, ;cémo y cuando se debe o se puede objetar en el marco de
la cuestion que nos ocupa? Concretando el articulo 16 de la LORE, el
Manual de buenas practicas en eutanasia del Ministerio de Sanidad en
su apartado 6 sefiala una serie de recomendaciones para la objecién de

38 «los cadigos deontoldgicos elaborados por colegios profesionales, aunque pue-
dan emplearse para establecer pautas y reglas de comportamiento profesional y en su
caso guiar actuaciones disciplinarias, carecen de eficacia normativa ad extra y en ningin
caso pueden justificar conductas contrarias a la ley o, al contrario, sancionar conductas
que estan amparadas por ella» en AHUMADA RUIZ, M. «Una nota sobre la objecion de
conciencia en los profesionales sanitarios», Revista Juridica de la Universidad Autonoma
de Madrid, num. 35, 2017-1, p. 309.

39 MINISTERIO DE SANIDAD. Manual de buenas practicas en eutanasia, pp. 21-23.
Fuente: <https:/Aww.sanidad.gob.es/eutanasia/profesionales/home.htm> (Ultima con-
sulta, 3 de marzo de 2023).
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conciencia®®. A continuacién, se destacaran los elementos que precisen
la respuesta enunciada supra a cémo y cuando se puede ejercer ese de-
recho. Se limita la objecién a ser especifica y referida a las acciones con-
cretas de la ayuda para morir, no pudiendo extenderse a los cuidados
derivados de la atencion habitual que requiera el paciente.

La objecién de conciencia debe ser, ademas, de caracter concreto,
por lo que, en cuanto al alcance de la misma, el citado Manual la cir-
cunscribe a las acciones y actos referidos tanto en el articulo 8 (proce-
dimiento previo) como en el articulo 11 (proceso final) de la LORE, esto
es, las actuaciones que comprenden parte del mismo procedimiento de
prestacién de ayuda para morir.

El citado Manual elaborado por el Ministerio de Sanidad establece
como sigue: «El profesional sanitario que sea objetor de conciencia y
reciba una solicitud de ayuda para morir, deberd informar al paciente
sobre el ejercicio de su derecho a la objecion y estara obligado a derivar
dicha solicitud a su inmediato superior 0 a otro profesional para iniciar
el procedimiento (de acuerdo con lo que se establezca en cada comu-
nidad auténoma)»4'. No obstante, en este punto concreto, nos surge
la duda razonable de si esta forma de proceder es respetuosa con la
confidencialidad y protecciéon de datos de caracter personal del perso-
nal sanitario objetor tal y como dispone el articulo 16.3 de la LORE.

En un par de parrafos infra, el Ministerio de Sanidad si insiste en el
respeto a tales principios en dos supuestos*Z:

1. Las personas responsables de los centros sanitarios deberan co-
nocer con qué objetores cuentan en su centro para poder orga-
nizar la prestacion y esta informacion no podra utilizarse para
otro fin que no sea el de garantizar una adecuada gestion de la
prestacién de ayuda para morir.

2. El Registro de profesionales sanitarios objetores de conciencia
podra estructurarse por las comunidades auténomas dentro del
ejercicio de su competencia, de forma Unica y centralizada o de
forma descentralizada en las direcciones asistenciales de las areas
sanitarias, siendo el responsable Unico la propia Administracion.

A las personas objetoras se les exige también coherencia en su de-
cision en el conjunto de su actividad sanitaria y, por consiguiente, no
es ético objetar en el sistema publico y no hacerlo en el privado o vice-
versa, pues la objecién de conciencia no es auténtica si se basa en mo-

40 Ibidem, pp. 24-26.
41 |bidem, p. 25.
42 |bidem, p. 26.
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tivaciones o razonamientos técnicos, juridicos, laborales o de cualquier
otra indole distinta a la propia conciencia moral.

4. Registro de objetores de conciencia en materia de eutanasia

Otra cuestion objeto de analisis es aquella relativa al Registro de
objetores: ¢la inscripcion del personal sanitario objetor debe ser previa
a la solicitud del paciente o puede darse de manera posterior y sobre-
venida a dicha solicitud?

Como se ha analizado supra, el Alto Tribunal en FJ 5 de la
STC 145/2015, otorgd amparo a un farmacéutico sancionado en 2008 por
la Delegacion Provincial de Salud de Sevilla por no dispensar en su estable-
cimiento de pildoras postcoitales o del «dia después» al tener en cuenta
que el demandante estaba inscrito como objetor de conciencia, como asi
lo refleja la certificacion expedida por el secretario del Colegio Oficial de
Farmaceuticos de Sevilla, entendiendo que al existir tal inscripcion, junto
con otras cuestiones tenidas en cuenta en la sentencia, el demandante ac-
tuo bajo la legitima confianza de ejercitar un derecho. Esta interpretacion
del TC pone de manifiesto el refuerzo que supone una regulacién legal
respecto de los registros en caso de que se habilite legalmente una obje-
cidn de conciencia derivada del articulo 16 de nuestra Carta Magna.

El'art. 19 de la Ley organica 2/2010 de 3 de marzo, de salud sexual
y reproductiva y de la interrupcién voluntaria del embarazo, al tiempo
que garantiza el acceso de las mujeres en condiciones de igualdad a la
prestacion de la interrupcién del embrazo en la red sanitaria publica o
centros asociados a la misma, reconoce en su apartado sequndo el de-
recho al ejercicio de la objecién de conciencia de los profesionales di-
rectamente encargados de la interrupcion del embarazo y establece
unas condiciones minimas de ejercicio. Segun la ley esta objecion tiene
caracter individual, debe anticiparse por escrito y no debe suponer
para la mujer la dificultad de acceso a la prestacién o de calidad de la
misma. El objetor no est4 dispensado de atender a las mujeres que lo
soliciten antes y después de un aborto®3.

43 El art. 19 («Medidas para garantizar la prestacion por los servicios de salud») dis-
pone lo siguiente: 1. Con el fin de asegurar la igualdad y calidad asistencial de la pres-
tacion a la interrupcion voluntaria del embarazo, las administraciones sanitarias compe-
tentes garantizaran los contenidos basicos que el Gobierno determine, oido el Consejo
interterritorial de Salud. Se garantizara a todas las mujeres por igual el acceso a la pres-
tacion con independencia del lugar donde residan. 2. La prestacién sanitaria de la in-
terrupcion voluntaria del embarazo se realizara en centros de la red sanitaria publica o
vinculados a la misma. Los profesionales sanitarios directamente implicados en la inte-
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Los aspectos de detalle en relacién con el ejercicio de esta objecion
sanitaria, pese a lo anunciado en el predmbulo de la Ley 2/2010 no han
sido desarrollados y en ausencia de normativa estatal complementaria,
en las Comunidades Autonomas se ha procedido de diverso modo
para organizar la practica la objecion de conciencia al aborto4. En la
STC 151/2014, a proposito del recurso interpuesto contra la ley foral
de Navarra que creaba el registro de objetores en relacion con la inte-
rrupcion voluntaria del embarazo, el Tribunal Constitucional confirmé
la constitucionalidad del sistema del registro de objetores> y recordd,
con cita de su jurisprudencia anterior que es «constitucionalmente legi-
timo establecer un «procedimiento determinado» para ejercer el dere-
cho a la objeciéon de conciencia, «pues no es un derecho que se satis-
faga con el mero dato de conciencia»46.47,

rrupcion voluntaria del embarazo tendran el derecho de ejercer la objecion de concien-
cia sin que el acceso y la calidad asistencial de la prestacién puedan resultar menosca-
badas por el ejercicio de la objecién de conciencia. El rechazo o la negativa a realizar la
intervenciéon de interrupcién del embarazo por razones de conciencia es una decision
siempre individual del personal sanitario directamente implicado en la realizacion de la
interrupcién voluntaria del embarazo, que debe manifestarse anticipadamente y por es-
crito. En todo caso los profesionales sanitarios dispensaran tratamiento y atencién mé-
dica adecuados a las mujeres que lo precisen antes y después de haberse sometido a
una intervencion de interrupcién del embarazo. [...] Si excepcionalmente el servicio pa-
blico de salud no pudiera facilitar en tiempo la prestacion, las autoridades sanitarias re-
conoceran a la mujer embarazada el derecho a acudir a cualquier centro acreditado en
el territorio nacional, con el compromiso escrito de asumir directamente el abono de
la prestacién. 3. Las intervenciones contempladas en la letra ¢) del articulo 15 de esta
Ley se realizaran preferentemente en centros cualificados de la red sanitaria pUblica.

44 Las referencias a las variantes de la regulacion autonémica en Trivifio Caballero,
R., La objecién en el ejercicio de las profesiones sanitarias, CSIC, 2014, pp. 130-137.

45 «[E]l ejercicio del derecho implica la exoneracién de un deber juridico vinculado a
la prestacion sanitaria de la interrupcion voluntaria del embarazo en los supuestos legal-
mente previstos, por lo que no resulta irrazonable ni desproporcionado que la Adminis-
tracién autondmica prevea en una ley la necesidad de conocer, al menos con siete dias
de antelacion, con qué personal especializado cuenta para realizar la interrupcion volun-
taria del embarazo en los casos legalmente previstos, con la finalidad de planificar y or-
ganizar los recursos humanos y sanitarios necesarios para cumplir con la prestacién a la
que esta obligada» (STC 151/2014, FJ 6).

46 La referencia es a la STC 160/1987, FJ 5. No obstante, la STC 151/2014, si declaré
inconstitucionales algunas previsiones de la ley relativas al acceso al registro de objeto-
res por considerarlas vulneradoras de las garantias exigidas por la garantia constitucio-
nal del derecho de proteccion de datos del art. 18.4 CE.

47 AHUMADA RUIZ, M. «Una nota sobre la objecion de conciencia en los profesio-
nales sanitarios», Revista Juridica de la Universidad Auténoma de Madrid, num. 35,
2017, pp. 315-316.

En el dmbito concreto del aborto queda por ver si el Alto Tribunal mantendra y/o
profundizard en esta jurisprudencia cuando se publique la sentencia desestimatoria
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En el ambito concreto que ocupa al presente articulo, el Manual de
buenas practicas en eutanasia, elaborado por el Ministerio de Sanidad
reconoce «la objecién sobrevenida» v la reversibilidad en la misma, se-
nalando que la vida es un proceso dinamico donde las opiniones de los
sujetos pueden cambiar, independientemente de que se haya podido
declarar una objecion de conciencia general, previa y por escrito. Por
lo tanto, en el Registro de objecién de conciencia, los profesionales sa-
nitarios podran inscribir sus declaraciones de objecion o anular las mis-
mas en cualguier momento4s.

El articulo 16.3 in fine de la LORE establece que este Registro y la
gestion del mismo debe estar sometido al principio de estricta confi-
dencialidad y a la normativa de proteccién de datos de caracter per-
sonal. Cada Comunidad Auténoma ha creado su propio Registro de
objecién de conciencia, donde se deben inscribir las declaraciones de
objecion de conciencia y tiene por objeto facilitar la necesaria informa-
cion a la administracién sanitaria para que esta pueda garantizar una
adecuada gestion de la prestacion de ayuda a morir.

Este desarrollo autonémico se ha llevado a cabo de manera diversa,
si bien coindicen en el desarrollo de este derecho online; se pueden en-
contrar mayores diferencias en cuanto a su desarrollo normativo, asi,
por ejemplo, en la Comunidad Auténoma de Euskadi se ha desarro-
llado directamente al amparo de la LORE4. La Comunidad de Madrid

adoptada por mayoria respecto del recurso de inconstitucionalidad presentado la por
el Partido Popular contra la Ley Organica 1/2023, de 28 de febrero, por la que se mo-
difica la Ley Orgénica 2/2010, de 3 de marzo, de salud sexual y reproductiva y de la
interrupcion voluntaria del embarazo, cuya ponente ha sido nombrada la Vicepresi-
denta Inmaculada Montalban. Nota informativa n.° 9/2023. El Pleno del TC desestima
por mayoria el recurso de inconstitucionalidad presentado por el PP contra Ley del
aborto y nombra nueva ponente a la Vicepresidenta Inmaculada Montalban. Madrid,
9 de febrero 2023. Fuente: <chrome-extension:/efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaij/
https://www.tribunalconstitucional.es/NotasDePrensaDocumentos/NP_2023_009/
NOTA%20INFORMATIVA%20N%C2%BA%209-2023.pdf> (Ultima consulta, 31 de
marzo de 2023).

48 MINISTERIO DE SANIDAD. Manual de buenas précticas en eutanasia, «6. Reco-
mendaciones de objecion de conciencia», pp. 25-26. Fuente: <https://www.sanidad.
gob.es/eutanasia/profesionales/home.htm> (Gltima consulta, 3 de marzo de 2023).

49 El acceso al Registro oficial de objecién de conciencia en la Comunidad Auténoma
de Euskadi se encuentra en el siguiente enlace: <https:/Avww.euskadi.eus/eutanasia-re-
solvemos-tus-dudas/web01-a2inform/es/#669> (Ultima consulta, 31 de marzo de 2023).

El Gobierno vasco ha habilitado otras paginas webs donde las personas pueden in-
formarse de este derecho desde muy diversas perspectivas, en este aportado se destaca
la relacion de normas que el regulan este derecho: <https://Avww.comgi.eus/es_el_go-
bierno_vasco_habilita_una_pagina_con_informacion_sobre_a_eutanasia.aspx> (Ultima
consulta, 31 de marzo de 2023).
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ha publicado un Decreto para su creacions® en el cual se regulan cues-
tiones que se han dado, de hecho o de Derecho, en todas las comuni-
dades autonomas espariolas: los Registros son Unicos y de creacion au-
tonodmica, con implementacion en soporte digital (articulo 4 Decreto
225/2021); los procedimientos de inscripcion, mantenimiento y manejo
de la informacion del Registro deben respetar los principios de confi-
dencialidad y proteccion de datos (articulo 13 Decreto 22 5/2021).

En relacién con este dltimo punto, aunque la regulacion, mas alla
de lo que pueda ahondar el TC en su sentencia 0, incluso, los votos
particulares, puede parecer razonable, la cuestion esta en como garan-
tizar en la practica la confidencialidad del personal sanitario objetor de
conciencia, en un hospital, en un centro de salud, en la relacién de un
paciente con su terapeuta, si esta persona Ultima es objetora.

V. Conclusiones

Como se avanzé en la introduccion del presente trabajo de inves-
tigacion son dos los aspectos concretos objeto de estudio desde una
perspectiva critica: se valorara la cobertura legal o, en su caso, constitu-
cional que protege al personal sanitario en el ejercicio de su derecho; y
la tutela de la confidencialidad del derecho a Ia objecion de conciencia
sanitaria en materia de eutanasia.

El derecho a la objecién de conciencia, en la jurisprudencia consti-
tucional, se concibe como una posibilidad extraordinaria derivada del
articulo 16.1 de la Constitucion. Ante esto, se entiende que la opcion
mas razonable se da a favor del legislador, es decir, que el margen de
la objecion de conciencia en cada caso concreto deberd estar regulado
en la ley, como ha sucedido con la LO de regulacion de la eutanasia.

La opcion de regularlo legislativamente puede percibirse como una
opcion con mayor legitimidad democratica que la derivada del acti-
vismo judicial y ademds puede revertirse en Ia practica con una pos-
terior reforma legislativa si la ideologia mayoritaria de la sociedad va-
riase en tal sentido. No obstante, se puede valorar si la regulacion del
articulo 16 de la LORE es suficientemente concreto y da marco efectivo
el ejercicio de la objecién de conciencia de los profesionales sanitarios.
Esto es, si la via para regular la objecién de conciencia respetando la
seguridad juridica la constituye la legalizacion stricto sensu.

30 Decreto 225/2021, de 6 de octubre, del Consejo de Gobierno, por el que se crean
y regulan el registro de profesionales sanitarios objetores de conciencia a realizar la ayuda
para morir y la comision de garantia y evaluacién. BOCM n.° 239, de 7 de octubre.
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El ahondar en la conceptualizacién de un derecho fundamental,
como pudiera ser el derecho a la objecion de conciencia en su conexién
con el articulo 16 CE, y que este se amplie mediante una ley organica
(respetuosa con la jurisprudencia del TC) también podria entenderse
como una opcion valida en términos juridicos para la LORE. En este
sentido, el propio TC en su sentencia podria valorar la constitucionali-
dad de la disposicion de la LORE que limita la fundamentalidad de este
derecho. Se puede defender que si nuestro ordenamiento juridico esta
ampliando la conceptualizacion del articulo 15 CE para reconocer el
derecho a la autodeterminacion en el final de la vida, podria indagar en
hacer lo propio con el derecho a la objecién de conciencia del personal
sanitario implicado en el acompanamiento de dicho proceso.

En relacion con la segunda cuestion, se analiza qué se debe entender
por la confidencialidad del derecho a la objecién de conciencia en el am-
bito que nos ocupa. Esto e, si se circunscribe al tratamiento que se haga
de su inscripcion registral o si también estd amparada la actividad profesio-
nal. Como se ha expuesto supra, el Manual elaborado por el Ministerio de
Sanidad establece que el profesional sanitario que sea objetor de concien-
cia y reciba una solicitud de ayuda para morir, debera informar al paciente
sobre el ejercicio de su derecho a la objecion. Este hecho en si mismo con-
fronta con el derecho a la confidencialidad del objetor que podria enten-
derse que deberfa tener. Por tanto, en la préctica médica, podria indagarse
la posibilidad de que no sea el personal sanitario el que esté sujeto a la
obligacion de esta comunicacién, sino que el propio centro donde se vaya
a proceder a evaluar y amparar el derecho de la persona a ser asistida, de-
sarrolle practicas que permitan que esa persona objetora pueda apartarse
del mismo sin verse obligado a comunicar directamente al paciente su con-
dicion de objetora. Esta conversacion, en la practica, puede derivar en con-
sideraciones ideolégicas que excedan de la relacién propia de un personal
sanitario para con su paciente y viceversa y que hagan tener que ahondar
en cuestion que se perciben como aparadas por el articulo 16 de nuestra
Carta Magna. Si, ademas, como se entiende de la propia regulacion legal,
esta objecion se realiza, en principio, al conjunto de la LORE y no se puede
realizar ante supuestos especificos que permitieran al personal sanitario
flexibilizar su posicion ad hoc, parece razonable que los centros sanitarios
puedan tener previstos grupos de trabajo de personas no objetoras y, por
tanto, respetar la confidencialidad del personal objetor. La LORE no prevé
que se aborde el derecho a la objecion de conciencia como una decision
concreta individual en cada caso y, por tanto, se puede estabilizar la prac-
tica eutanasica en los centros sanitarios.

Sabiendo que dicha inscripcion en el Registro se puede anular, si as
fuera, se pueden incluir a estas personas en dichos grupos de trabajo,
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preservando la confidencialidad de sus decisiones, mas alla de la visibili-
dad que puedan tener sus actos respecto de las mismas.

En todo caso, habra que estar al pronunciamiento que haga el
TC cuando se publiqué el contenido avanzado en la Nota informativa
n.° 24/2023.
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lado al derecho a la libertad ideolégica: sancién impuesta al carecer la ofi-
cina de farmacia de existencias de preservativos y del medicamento con el
principio activo levonorgestrel. Votos particulares. BOE num. 182, de 31 de
julio de 2015. Referencia: BOE-A-2015-86309.

Cuadernos penales José Maria Lidon
ISBN: 978-84-1325-193-6, num. 17/2023, Bilbao, pags. 191-218




218 NAIARA ARRIOLA ECHANIZ

— Recurso de inconstitucionalidad n.° 4057-2021, contra Ley Organica
3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia; y, subsidiaria-
mente, contra los articulos 1; 3, apartados b), ¢), d), e) y h); 5, apartados 1
Qy2;4.1,6.4;72;84,9; 12 a) apartado 4; 16; 17, 18 a) parrafo 4; dis-
posiciones adicionales primera y sexta; y disposicion final tercera (en rela-
cién con el articulo 16.1 y disposicién adicional sexta) de la mencionada ley
organica. BOE num. 155, de 30 de junio de 2021, paginas 77916 a 77916.
Referencia: BOE-A-2021-10820.

— Recurso de inconstitucionalidad n.° 4313-2021, contra la Ley Orgénica
3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia. BOE num. 227, de

22 de septiembre de 2021. Referencia: BOE-A-2021-15306.
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