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Declaraciéon de Sydney de la Asociacion Médica Mun-
dial sobre la muerte

Adoptada por la 222 Asamblea Médica Mundial, Sydney,
Australia, 1968

Y enmendada por la 352 Asamblea Médica Mundial, Ve-
necia, Italia, octubre 1983

1. La determinaciéon del momento de la muerte, en la ma-
yoria de los paises, es responsabilidad del médico y asi
debe seguir siendo. Por lo general, el médico puede de-
terminar, sin ayuda especial, la muerte de una persona
utilizando los métodos clasicos conocidos por todo médi-
co.

2. Sin embargo, dos avances modernos de la medicina
han hecho necesario un estudio mas detenido de la cues-
tion relativa al momento de la muerte:

a) la capacidad de mantener, por medios artificiales, la
circulacion de la sangre oxigenada a través de los tejidos
del cuerpo que pueden haber sido dafiados irreversible-
mente.

b) el uso de 6rganos de un cadaver, como el corazén o
los rifiones, para trasplante.

3. La complicacién es que la muerte es un proceso gra-
dual a nivel celular, con la variaciéon de la capacidad de
los tejidos para resistir la falta de oxigeno. No obstante, el
interés clinico no reside en el estado de conservacion de
las células aisladas, sino en el destino de una persona. A
este respecto, el momento de la muerte de las diferentes
células y érganos no es tan importante como la certeza de
que el proceso se ha hecho irreversible, cualesquiera se-
an las técnicas de resucitacion que puedan ser emplea-
das.

4. Es esencial determinar la cesacion irreversible de todas
las funciones de todo el cerebro, incluido el bulbo raqui-
deo. Esta determinacién se basara en el juicio clinico con
la ayuda, si es necesaria, de otros medios de diagndstico.
Sin embargo, ninguna norma tecnolégica es totalmente

World Medical Association Declaration on Death

Adopted by the 22nd World Medical Assembly, Sydney,
Australia, August 1968,
And amended by the 35th World Medical Assembly, Ven-
ice, Italy, October 1983

1. The determination of the time of death is in most coun-
tries the legal responsibility of the physician and should
remain so. Usually the physician will be able without spe-
cial assistance to decide that a person is dead, employing
the classical criteria known to all physicians.

2. Two modern practices in medicine, however, have
made it necessary to study the question of the time of
death further:

a) the ability to maintain by artificial means the circulation
of oxygenated blood through tissues of the body which
may have been irreversibly injured and

b) the use of cadaver organs such as heart or kidneys for
transplantation.

3. A complication is that death is a gradual process at the
cellular level with tissues varying in their ability to with-
stand deprivation of oxygen. But clinical interest lies not in
the state of preservation of isolated cells but in the fate of
a person. Here the point of death of the different cells and
organs is not so important as the certainty that the process
has become irreversible by whatever techniques of resus-
citation that may be employed.

4. It is essential to determine the irreversible cessation of
all functions of the entire brain, including the brain stem.
This determination will be based on clinical judgment sup-
plemented if necessary by a number of diagnostic aids.
However, no single technological criterion is entirely sat-
isfactory in the present state of medicine nor can any one
technological procedure be substituted for the overall
judgment of the physician. If transplantation of an organ is
involved, the decision that death exists should be made by
two or more physicians and the physicians determining
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satisfactoria en el estado actual de la medicina, como
tampoco ningun procedimiento tecnoldgico puede substi-
tuir el juicio general del médico. En el caso del trasplante
de un 6rgano, el estado de muerte debe ser determinado
por dos 0 mas médicos, los cuales no deben estar rela-
cionados o pertenecer al equipo que realiza el trasplante.

5. La determinacién del estado de muerte de una persona
permite, desde el punto de vista ético, suspender los in-
tentos de resucitacion y, en los paises donde la ley lo
permite, extraer érganos del cadaver, siempre que se ha-
yan cumplido los requisitos legales vigentes de consenti-
miento.

the moment of death should in no way be immediately
concerned with performance of transplantation.

5. Determination of the point of death of the person makes
it ethically permissible to cease attempts at resuscitation
and in countries where the law permits, to remove organs
from the cadaver provided that prevailing legal require-
ments of consent have been fulfilled.
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