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La enferma que pide morir reclamara
por escrito la retirada del respirador

Inmaculada Echevarria solicitara el traslado de centro si el de Granada rechaza la demanda

REYES RINCON, Granada
La carrera que ha iniciado Inmaculada
Echevarria para que le dejen morir “sin do-
lor” avanzoé ayer varios metros. La mujer,
enferma de distrofia muscular progresiva,

Del encuentro que mantuvieron
ayer en el hospital de San Rafael
de Granada los miembros de la
DMD Fernando Marin y Elia
Sevilla con Inmaculada Echeva-
rria, de 51 anos, salieron dos con-
clusiones claras. La primera, que
ya habian puesto de manifiesto
pero que ayer se ratifico, es que
lo que Echevarria quiere no es
que le concedan la eutanasia,
que no es legal en Espafia, sino
que le dejen ejercer el derecho
recogido en la Ley General de
Sanidad de limitacion del ejerci-
cio terapéutico. Es decir, que le
permitan negarse a recibir un tra-
tamiento médico concreto, en es-
te caso, el respirador artificial.
Esta es, segin Marin, una
practica “convencional” en los
hospitales publicos. Sin embar-
go, si resulta excepcional que al-
guien lo pida para si mismo. Lo
habitual es que la demanden los
familiares de un paciente termi-
nal e incapacitado para decidir o
que sean los médicos los que lo
aconsejen a la familia. Marin di-
jo no conocer precedentes en los
que haya sido el enfermo el que
lo pida oficialmente, pero esa ex-
cepcionalidad, a juicio de la
DMD, ni choca con la ley ni de-
be suponer trabas. “El Ginico pro-
blema al que nos enfrentamos es
al miedo que tienen los de siem-
pre al ejercicio individual de la
libertad”, sefial6 Marin.

Opcion meditada

La segunda conclusion clara del
encuentro es que Echevarria ha
meditado mucho su decision y
esta convencida de que es eso lo
que quiere. “Hemos comproba-
do que expresa una voluntad so-
bre la que ha reflexionado larga-
mente. Ha tomado una decision
seria e inequivoca de terminar
con su vida como unica opcion
para acabar con su sufrimiento”,
advirtio el portavoz de la DMD.
Lo unico a lo que tiene miedo la
enferma es a que la desconexion
del respirador le suponga una
agonia dolorosa, pero los miem-
bros de la asociacion le tranquili-
zaron ayer al explicarle que, pre-
viamente, recibiria un tratamien-
to de sedacion.

Una vez tomada la decision,
la DMDy el abogado de la enfer-
ma, Ignacio Fernandez, se pusie-
ron de acuerdo en como encau-
zarla. La asociacion redactara en-
tre hoy y mafiana la peticién pa-
ra que Echevarria le dé el visto
bueno. Inmediatamente después,
a mediados de esta semana, su
abogado la presentara en la direc-
cion del hospital de San Rafael.
El comité de bioética del centro
sera el que estudie la solicitud.
Un portavoz del hospital senald
que de este comité forman parte,
entre otros, casi todos los miem-
bros de la direccion y varios re-
presentantes de la orden religio-
sa de San Juan de Dios, a la que
pertenece el centro. Segun este
portavoz, nunca se les ha presen-

recibio la visita de miembros de la asocia-
cion Derecho a Morir Dignamente (DMD)
y acordd que su abogado solicitara por escri-
to alos médicos que le atienden en Granada
la desconexion del respirador artificial que

la mantiene con vida desde hace nueve
anos. Miembros de la DMD subrayaron
que la peticion es legal, aunque no conocen
precedentes de que el enfermo mismo pida
la retirada del respirador.

Fernando Marin y Elia Sevilla, de la asociacion Derecho a Morir Dignamen

tado un caso como el de
Echevarria.

La DMD reconoce que
la confesionalidad catoélica
del hospital “puede com-
plicar” que accedan a des-
conectar el respirador. Si
la direccion se niega a ha-
cerlo, el abogado de la en-
ferma pedira a la Junta de
Andalucia que le traslade
a otro hospital publico. Pa-
ra evitar mover en balde a
Echevarria, su abogado y
la DMD haran lo posible
para que el comité de bioé-
tica del centro que designe
la Junta se pronuncie so-
bre la peticion de la enfer-
ma antes de hacer efectivo
su traslado.

Los responsables de la
DMD confian en que
Echevarria va a conseguir

su objetivo. “No hay nin-
guna traba legal”, afirma
Marin. “El Cédigo Penal estable-
ce que sera punible la ayuda nece-
saria y directa para la muerte.
Pero el respirador no es una ayu-
da necesaria porque ella no va a
morir porque se le desconecte, si-
no porque tiene una enfermedad
irreversible”. Segiin Marin, esta
interpretacion de la norma es la
que se suele emplear para aplicar
el derecho de limitacion del ejerci-
cio terapéutico.

En la reunion de ayer, los re-
presentantes de Derecho a Morir
Dignamente recomendaron a
Echevarria que tuviera pacien-
cia. Desde la asociacion se teme
que el hospital de San Rafael no
acceda a su peticion, por lo que
habria que negociar el traslado
de centro y la respuesta podria
tardar “meses”. La DMD da por
seguro que no habra una solu-
cion antes de que acabe este afio.

Si la Junta pusiera trabas, la
enferma podria llevar el caso a
los tribunales, pero Echevarria

Inmaculada Echevarria.

ya ha descartado esta opcion,
que podria demorar su muerte
durante afos. Otra posibilidad,
si ningun hospital quisiera desco-
nectar su respirador, seria pedir
el alta voluntaria y trasladarla a
un domicilio particular. La
DMD no considera “de momen-
to” esta posibilidad, que solo se
barajaria como “altima opcioén”.

Marin pidi6 ayer que se con-
sidere la solicitud de Echeva-
rria y que no se confunda con
una situaciéon habitual que se
pueda paliar con cuidados pa-
liativos. “Inmaculada esta en
un centro con todas las garan-
tias asistenciales, pero nadie tie-
ne una varita magica para aca-
bar con su sufrimiento”, afir-
mé el portavoz de la DMD.
“;Paliativos para Inmacu-
lada?”, se preguntd Marin. “El
problema de esta enferma no es
el dolor fisico, sino que no tiene
un proyecto de vida que le inte-
rese 1o mas minimo”.

\ ere—usroa -
te, ayer en Granada. / M. ZARZA

Testamento
vital

R. R., Granada

La peticion por escrito al hospi-
tal para que le desconecten el
respirador es la unica via legal
que tiene hoy Inmaculada Eche-
varria para conseguir su deseo
de morir pronto y sin dolor. No
obstante, su abogado, Ignacio
Fernandez, puso ayer en mar-
cha otro tramite: solicité a la
Junta de Andalucia que abra un
expediente para la enferma que-
de inscrita en el Registro de Vo-
luntades Vitales Anticipadas.

Este mecanismo, conocido
como testamento vital, permite
a los ciudadanos decidir la asis-
tencia sanitaria y el tratamiento
que quiere recibir si sufre una
situacion en la que ya no pueda
expresar su voluntad. Es decir,
se aplica cuando la persona que
lo ha suscrito ya no esta cons-
ciente, por lo que no seria el ca-
so de Echevarria, que conserva
todas sus facultades mentales.

No obstante, los representan-
tes de la DMD que ayer visita-
ron a la enferma constataron
que el testamento vital puede ser-
vir “como testimonio de que se
ha reflexionado sobre esa situa-
cion”. “Ratifica que no es una
peticion improvisada”, explico
Fernando Marin, de la DMD,
quien aclar6o que, en el estado
actual de la enferma, su inscrip-
cion en el registro andaluz “no
tiene ninguna utilidad legal”.

Aunque por ahora no le sea
aplicable, en su testamento vital
Echevarria dejara escrito que, si
en algiin momento pierde las fa-
cultades mentales, no quiere
que le alarguen la vida con nin-
gun tratamiento médico.

La OMS advierte
de que faltaran
vacunas si se
produce una
pandemia de gripe

E. DE B., Madrid
Las fabricas de vacunas de gripe
solo son capaces de producir ac-
tualmente unos 350 millones de
dosis. Una cantidad insuficiente
si se produjera una pandemia
por una mutacion del HSN1 que
actualmente afecta a las aves del
sureste asiatico, advirtio ayer la
Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS). Dos terceras partes
de estas dosis se hacen en Euro-
pa, indicd la semana pasada en
Bruselas el representante de la
asociacion europea de fabrican-
tes de vacunas Luc Hessel.

Si el temido cambio en el vi-
rus se produjera y se iniciara una
pandemia de gripe, los calculos
de la OMS y de la UE son que
afectaria a unos 2.000 millones
de personas, dijo el jefe de Gabi-
nete de la Comision Europea de
Sanidad, Philippe Brunet. Para
conseguir su erradicacion harian
falta —idealmente— el mismo
numero de vacunas. Pero la in-
dustria sélo es capaz de producir
un 15% de esta cantidad.

La solucion pasa por incenti-
var a la industria, dijo ayer la
OMS. Para ello, la primera medi-
da es aumentar la tasa de vacuna-
ciones ante la gripe estacional de
cada afno, hasta llegar en 2010 a
un 75% de la poblacion de riesgo
(los mayores de 65 anos, las em-
barazadas y muchos enfermos
cronicos, entre otros). La idea es
que la demanda tire de los labora-
torios, para que cuando llegue la
gripe de origen aviar estén listos
para producir mas vacunas.

Pero en la reunidn de la sema-
na pasada en Bruselas se puso en
duda que se fuera a llegar a tiem-
po. “Los expertos calculan que
en tres afios hay un 50% de pro-
babilidades de que el virus mu-
te”, dijo el miembro del directo-
rio europeo para Proteccion de
la Salud, Antoon Gijsens.

Antivirales

Mientras no haya vacunas para
todos, la solucion estara en los
antivirales. El ano que viene la
UE tendra como para tratar a un
25% de su poblacion [en Espafia
el Ministerio de Sanidad dispone
de 2 millones de dosis y espera
pasar de los 9 millones en 2007].
Se supone que esa cantidad bas-
tara para tratar a los primeros
infectados y crear circulos de con-
tencion a su alrededor. El resulta-
do, en la UE, sera de una mortali-
dad que no pasara los cinco por
cada mil enfermos, aventurd Bru-
net. La proporcién estd muy por
debajo del 60% del actual virus.

La causa de la diferencia esta
en que, hasta ahora, los casos en
humanos de gripe de origen aviar
(256 confirmados de los que han
fallecido 151, segiin la OMS) se
han dado en paises con sistemas
sanitarios débiles (Indonesia acu-
mulan casi un tercio de las defun-
ciones), dijo Brunet, quien no se
atrevio a pronosticar qué pasara
en otros paises si el virus adquie-
re la capacidad de transmitirse
facilmente entre personas.

De momento, la OMS cuenta
con cinco millones de antivirales,
tres de ellos en Ginebra, dijo su
representante Roberta Andrag-
hetti. Ya es mas que la UE, que
no ha conseguido crear un alma-
cén central, como explico con dis-
gusto Brunet.



