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INTRODUCCION.

Los modernos avances y descubrimientos cientificos y tecnoldgicos, y en
especial en los Campos de la biomedicina y la biotecnologia, han posibilitado, entre
otros, el desarrollo y utilizacién de técnicas de reproduccion alternativas a la esterilidad
de la pareja humana, generalmente conocidas como técnicas de reproduccién asistida
o artificial, algunas de ellas inimaginables hasta hace muy poco. De ellas, la
inseminacion artificial ( IA) con semen del marido o del varén de la pareja o con semen
de donante, se viene realizando desde hace bastantes afios; La fecundacién in Vitro (
FIV) con transferencia de embriones ( TE ), de mayor complejidad técnica, se dio a
conocer universaimente en 1978 con el nacimiento de Louise Brown, en el Reino
Unido, La transferencia intratubarica de gametos (TIG) y la maternidad subrogada, son
técnicas que en nuestra realidad social ya existen.

Pero tales expectativas, y sin duda la satisfaccion de constatar tanto los progresos
como la capacidad creadora del ser humano, se acompafan de una inquietud e
incertidumbre sociales ostensibles en relacién con las posibilidades y consecuencias de
estas técnicas. Ya no sélo es factible utilizarlas como alternativa de la esterilidad. La
disponibilidad del investigador de évulos desde el momento en que son fecundados in
vitro, le permite su manipulacion con fines diagnosticos, terapéuticos, de investigacion
basica o experimental, o de ingenieria genética, sin duda beneficiosos para e! individuo
y la humanidad, pero en cualquier caso, y dado el material con el que se trabaja,
propiciadores de una diaspora de implicaciones que suscitan temor e incertidumbre con

alcances sociales, éticos, biomédicos y juridicos principalmente.

Se toma conciencia paulatinamente de que estos sorprendentes descubrimientos
invaden en lo mas intimo el mundo de los origenes y transmisién de la vida humana, y
de que el ser humano se ha dado los recursos para manipular su propia herencia e
influir sobre ella, modificandola. No parece haber duda de que la investigacion cientifica
y tecnoldgica debe continuar su expansidén y progreso, y que no debe ser limitada si no

es en base a criterios fundados y razonables que eviten su colision con los derechos
I



humanos y con la dignidad de los individuos y las sociedades que constituyen, a la que
no puede renunciarse. Es preciso por ello una colaboracion abierta, rigurosa y
desapasionada entre la sociedad y la ciencia, de modo que, desde el respeto a los
derechos y las libertades fundamentales de los hombres, la ciencia pueda actuar sin
trabas dentro de los limites, en las prioridades y con los ritmos que la sociedad le
sefale, conscientes ambas, ciencia y sociedad de que en estricto beneficio del ser
humano no siempre va a ser posible ni debe hacerse lo que se puede hacer.

Tratase de asuntos de enorme responsabilidad, que no pueden recaer ni dejarse a la
libre decision de los cientificos, que por otra parte tal vez rechazarian.

En este orden de cosas, la creacion de comisiones nacionales multidisciplinarias,
constituidas con amplia representacion social que recoja el criterio mayoritario de la
poblacién y por expertos en estas técnicas, encargadas det seguimiento y control de la
reproduccién asistida, asi como de la informacién y asesoramiento sobre las mismas
en colaboracién con las autoridades publicas correspondientes, facilitara, como se esta
haciendo en otros paises, y como recomienda el Consejo de Europa a sus Estados
miembros en la Recomendaciéon 1.046 de septiembre de 1986, la definicion de sus
limites de aplicacion, contribuyendo ademas a superar normativas nacionales aisladas
que, dadas las posibilidades de expansién de estas técnicas, resultarian ineficaces o

contradictorias.

Desde una perspectiva ética, el pluralismo social y la divergencia en las opiniones se
expresan frecuentemente sobre los distintos usos que se dan a las técnicas de
reproduccion asistida. Su aceptacién o su rechazo habrian de ser argumentados desde
el supuesto de una correcta informacion, y producirse sin motivaciones interesadas ni
presiones ideolégicas, confesionales o partidistas, sustentandose Unicamente en una
ética de caracter civico o civil, no exenta de componentes pragmaticos, y cuya validez
radique en una aceptacion de la realidad una vez que ha sido confrontada con criterios
de racionalidad y procedencia al servicio del interés general; una ética, en definitiva,
que responda al sentir de la mayoria y a los contenidos constitucionales, que pueda ser



asumida sin tensiones sociales y sea atil al legislador para adoptar posiciones
normativas.

A través de la siguiente tesis se intenta dar un panorama general de las
distintas técnicas de reproduccion asistida, y analizar, las consecuencias juridicas de la
filiacién del nuevo ser producto de dichas técnicas, haciendo abstracciéon del tema
desde el punto de vista moral, ético y/o religioso.

En Mexico se presenta el inconveniente que aun no se ha legislado sobre la
materia. No existe una norma que por via directa regule las diferentes situaciones que
en un futuro” cercano se pudieran plantear, negandose de esta forma, la debida
protecciéh y amparo del futuro ser, de las personas que deben recurrir a éste tipo de
técnicas para concebir el hijo deseado, asi como también, no imponiendo las debidas
limitaciones de quienes practican las mismas.

Por otro lado, encontramos a un nifio nacido (o por nacer), del que debemos
determinar cual es !a situacion juridica de éste frente al marido de la madre; o como en
el caso de maternidad subrogada, quiénes son sus padres.

El estudio de Ia filiacién se ocupa de problemas derivados de la reproduccion
humana, concretamente de las relaciones existentes entre reproductores vy
reproducidos. Si blen la fllacubn se define como el lazo de parentesco que une al hijo
con sus padres; Ia funclén que el derecho atribuye a la filiacion pone de relieve que
ésta no SIempre se ldentlfca con la generacion natural. La filiacion determina
cuestiones que: no. tlenen que ver con la naturaleza propiamente dicha sino con una
organizacion social: alimentos, custodia, educacion, sucesion, etc.

Por todo lo anterior dentro del presente trabajo, analizaremos las posibles
consecuencias de la aplicacion de la nueva forma de reproduccion en el derecho y su
directa repercusion en las relaciones familiares. Al derecho le corresponde dar una
respuesta favorable a quienes decidan hacer uso de las nuevas tecnologias y resolver
las controversias que se presenten.



CAPITULO |
PROCREACION HUMANA ARTIFICIAL.

FECUNDACION ARTIFICIAL

Por "procreacion artificial "' o " fecundacion artificial " se entienden diversos
procedimientos técnicos encaminados a lograr la concepcion de un ser
humano por una via diversa de la unién del varén con la mujer.

PROCREACION HUMANA ARTIFICIAL.

“Para una clara comprension de lo que a continuacién es planteado, hay que decir que,
el GENOTIPO.- Es el patrimonio especifico, lo que define al linaje, lo que distingue o
identifica a los seres vivos. Y que &l

FENOTIPO.- Es el conjunto de caracteres que se expresan normalmente en un ser
vivo, necesario para sus funciones vitales como individuo."*

“L.os seres se originan, por medio de la reproduccion con la fusién de dos
genotipos, los cuales realizan la fecundacion y tiene como consecuencia que el ser
originado manifieste una combinacién de genes de ambos genotipos, dando lugar a un
fenotipo combinado." “La fusién de los genotipos se produce mediante la intervencién

! Comité de expertos sobre biodtica.Carlos José Mosso, Alg d élicas y juridicas acerca de la p
artificial. El Derecho,. Insti de ica de la F Ciencias de la Salud, Ed Doce Calles, Madrid 23 de abril de 1996
PAG 210 L

2 [dem. Pag. 211



de células especiales, las células germinales o gametos, producidas en el conjunto del
organismo pluricelular a través de un proceso complejo llamado la gametogenesis.”

“Los gametos, como los seres unicelulares simples sélo poseen una copia del
genotipo. Por ello al producirse una fusion de dos gametos se suman las dos copias del
genotipo propias de las células que componen los organismos pluricelulares, dando
lugar a una célula primaria, cigoto o huevo con el genotipo especifico e individual. Esta
célula solo puede dar lugar a un ser vivo, combinacion de dos genomas aportados por

los gametos.™

1. LA FECUNDACION ARTIFICIAL.

“Se entiende a la que al no producirse en forma natural se consigue con maniobras
artificiales para alcanzar la aproximacion de los gametos o la anidacion de los cigotos."®
“Las llamadas fecundaciones artificiales se basan en realizar algunas técnicas que

pueden clasificarse en tres grupos segun el objeto que persiguen:"6

+ Extraer y conservar gametos condicionados para fusionarse y producir una
fecundacion. En este supuesto tenemos las maniobras de extraccion de dvulos
dispuestos para la fecundacion, la obtencion de semen por eyaculacion controlada y

los bancos de semen.

+ Poner en contacto gametos en un lugar adecuado hara que se produzca la fusion y
por tanto la fecundacién. Dentro de este supuesto encontramos la inseminacion
artificial, la fecundacién in vitro y la transferencia intratubarica de gametos.

* Loc. Cit
! VIDAL Martinez Jaime. Las Nuevas Formas de Reproduccion HHumana. Estudio desde la perspectiva del derecho
c|vnl espafiol. Madrid, universidad de Valencia civitas 1988 229p. Pag. 125
ldcm Pag. 125,126
Urbanao Sal Juridicos que plantea la procmactén asistida®” LL 1994. E Pag; 1294, cilado por LOYARTE
Dolores. P acion h i . Un desalio bioélico.ED. Dep, gentina 1995. pAg 518.




+ “Conservar adecuadamente e instalar cigotos en un medio que permita 1a anidacion.
A este caso corresponde los bancos de embriones y la transferencia de

embriones."”

1.1 ASPECTOS BIOMEDICOS.

La inseminacion artificial es la union de dos células germinales procedentes de
individuos sexualmente opuestos, por lo que la ausencia de conjunciéon carnal no le
priva de su caracter sexuado. Asi “se introduce el esperma masculino dentro de los
érganos genitales de una mujer, sin recurrir a la relacion sexual, con el fin de favorecer
o facilitar el encuentro de los espermatozoides con el 6vulo, haciendo posible la

fecundacion de éste."®

“Los seres humanos poseen dos clases de células que se forman en érganos
especiales y que son expelidos por el organismo progenitor. Esos érganos especiales
son las génadas (testiculos y ovarios) y las dos clases de células expelidas son los

gametos (espermatozoides y 6vulos)."® Un gameto se junta con uno de la otra clase

(fecundacién) y constituye un cigoto.

1.1.1 PROCESO EN LA FECUNDACION.

“El OVARIO.- expulsa un évulo. Este es captado por el pabellén de la trompa
mas proxima- trompa de falopio, en la cual penetra, recorre el tercio de la longitud de
dicho conducto en unas horas, hasta llegar a un abultamiento llamado ampolla de

trompa.™®

’ Loyarte Dolores, ROTONDA E, Adriana, Pr6l. De Marfa Josefa MENDEZ Costa y José Alberto MAINETTI.
Procreacion Humana Anificial. Un desafio bioético ED. DEPALMA; Buenos Aires, 1995, 582p. Pag. 114

® http://iwww.vidahumana.org/vidafam/repro/repro_mapa.html

7 tdem, pag. 10
1% vicente Lopez Montes Penales ™ ef consentimiento en las nuevas de repi ", citado por NICHOLSON
ROBERTO F. 1994, Algunas de las consideraciones acerca de los aspectos éticos de /a fertilizacién asistida. En revista de
6




LOS ESPERMATOZOIDES. “Una vez depositados en el fondo de la vagina,
atraviesan, un moco que obstruye normalmente la entrada al Utero. En el momento de
la ovulacién dicha mucosidad se modifica, tornandose fluida para permitir el paso de los
espermatozoides, los que, en treinta minutos, atraviesan el utero, se dirigen hacia las
trompas y llegan a la ampolla en que se encuentra el 6vulo, asi de varios millones, sé6lo

algunos centenares llegan al lugar del encuentro.”'*

“EL OVULO.- Se encuentra rodeado de varias envolturas protectoras: corona radiata,
zona pelucida, membrana citoplasmatica. Para penetrar, el espermatozoide debe
perforar estas capas, por lo cudl su cabeza- el acrosoma- contiene enzimas que
difieren localmente las membranas penetrando regularmente un  solo
espermatozoide."'?

“La supervivencia del gameto masculino en las trompas es de dos o tres dias.
La del gameto femenino, segun se cree, es mas breve, de seis a veinticuatro horas."3
Desde que ocurre la fecundacion, se producen cambios de estructura en el citoplasma
del 6vulo asi activado. Expulsa un cuerpo polar y forma un nucleo del espermatozoide
que ha penetrado. Forma el prenicleo masculino. Estos dos nucleos se unen y
fusionan en un cigoto: es ahora cuando la fecundacion propiamente dicha se ha
realizado.
“Los espermatozoides son introducidos en el canal vaginal, el (tero o las trompas de
falopio, segun el caso, usando un método distinto de la copulacion sexual, dejando que
el proceso natural se complete en la forma antes narrada, es cuando hablamos de
inseminacion artificial, no sélo porque el método para acercar los gametos es atipico,
sino, ademas porque concluye con la sola introduccién del material genético, dejando

que la fecundacion se produzca al azar.”'*

y rep de la dacit Ig NICHOLSON. Septit iCie 1994 4, Aires
Argentina. Pag. 14

1 idem Pag. 1§

2 jdem. Pag. 15.16 :

" loc. Cit Qs

' Carlos E. Colautll, Reflexiones acerca de la legal de Ia repi asistida. Revista juridica Nr. 860 temas de
privado (la ley) A ina 1997 - Pag. 1452, - "~ _



Desde un punto de vista biomédico, la inseminacion artificial con semen del marido, y la
realizada con semen del donante son homdélogas, ya que este concepto se refiere a lo
que acontece entre la misma especie, mientras que “seria heterdloga si se intentara la
combinacién entre nuestra especie y otra distinta."'®

Desde este enfoque podemos apreciar que los avances tecnoldgicos, a los que se
enfrentan los médicos, son aun indiscutible ayuda y aporte para procurar el beneficio
de la humanidad, en pro del desarrollo de tantas parejas que por diversas causas se
encuentran imposibilitadas para procrear, ademas de ser no solo un hecho consumado
que viene a desestabilizar todo un orden social sino que viene a ser un eslabéon mas
del proceso de evolucién y desarrollo del ser humano, y mas atn al encontrarnos con
nuevos avances y aportes cientificos como la clonacion. Asi en NEW SCIENTIST,
comentd que los experimentos consistirian en el cultivo de embriones en el laboratorio,
destinados a convertirse en adultos, cuyas caracteristicas fisicas e intelectuales
habrian sido elegidas de antemano por los ingenieros genéticos. Asi el "Mundo Feliz":
imaginado por Aldous Huxley ha pasado a ser una aterradora posibilidad, en donde los
seres humanos tengan caracteristicas predeterminadas por la manipulacion genética,
siendo cientlfica y técnicamente posibles en un porvenir no muy lejano y entonces
cabria la siguiente pregunta ¢ Sera acaso el Mundo futuro una sociedad manejada por
la voluntad de unos pocos, dividida en castas irreconciliables, o en amos y esclavos, o
en seres humanos inteligentes y otros animalizados y obedientes, o una sociedad
puramente blanca, puramente aria, en que se eliminaran los ojos negros, los cabellos
ensortijados, los corazones sensitivos, como crimenes de la humanidad? Es imposible
saberlo. No soélo dependera esto de los avances de la ciencia y la tecnologia, sino de
los principios éticos que sean predominantes en la sociedad del futuro. Pero la cirugia
genética no sodlo ofrece perceptivas aterradora o apocalipticas, pues justamente la
tecnologia y la medicina, procuran con ella una mundo mejor y mas evolucionado, con
un hombre superior en todo sentido al que conocemos, un hombre que hubiera
alcanzado, por su propia obra, un grado evolutivo elevadisimo en muy corto tiempo. Asi
seria posible que en el futuro ya no existieran enfermedades hereditarias, pues los

'* Lledo Yague Francisco. Fecundacioén Artificial y derccho. Inseminacion artificial humana. Leyes y legislacion
Madrid 1988 213p. pag. 180



cientificos las eliminarian de la cadena de ADN, y tal ves ¢por qué no? Toda ia
humanidad para el 2090, tendria una memoria privilegiada, serd mucho mas resistible a
los rayos ultravioleta que se filtran por los agujeros de la capa de ozono tan
imprudentemente provocados por el hombre del siglo XX. El sistema inmunologico del
ser humano habra sido reforzado en tal forma por la cirugia genética, que ya
practicamente ninguna enfermedad podra afectarlo. Los artistas y cientificos
alcanzaran niveles de genios, oido absoluto, los musicos hipersensibilidad plastica, los
pintores y escultores capacidad imaginativa casi ilimitada. De hecho existen algunos
logros como en materia de enfermedades hereditarias, se han logrado muchos
avances. Cada afo nacen miles de nifios con graves afecciones de este tipo:
miopatias, trastornos mentales, intolerancias metabdélicas, enfermedades de la sangre,
deficiencias graves de la autoinmunidad, etc. Asi que la posibilidad de determinar las
secuencias quimicas de los genes o de su organizacién fisica, ha abierto enormes
perspectivas al diagnéstico prenatal o preclinico. El diagnostico basado en la sonda
genética puede establecerse ya a partir de la undécima semana de desarrollo del feto.
Con estos medios es posible descubrir mas de diez enfermedades hereditarias graves
y determinar el caracter de la mutacion.

La biologia molecular y la ingenieria genética han abierto otro campo mas a la biologia
humana y a la medicina; el relacionado con el cancer, gracias al descubrimiento, hace
17 anos de una categoria particular de genes conocidos con el nombre de oncégenos,
se han logrado explicar por primera vez el “origen genético de muchos de los canceres
humanos y su formacion por efecto de mutaciones o de virus. Los mas conocidos son
el virus de la hepatitis B, frecuentemente asociado con el cancer primitivo del higado; el
virus de Einstein, Barr, que es uno de los elementos causantes del cancer a ia
mandibula, los virus con ARN o retrovirus, entre los que se encuentran el agente de la
leucemia, asi como los agentes causantes del SIDA, que originaba también algunos
tipos de cancer, etc.”'S. Se ha observado que la facultad cancerigena de estos virus
obedece a la presencia de un determinado gen en su dotacion hereditaria. De aqui, a la

y , ion ética de un relo contemporaneo”, Revista salud Vital, Argentina 1995.

'® Klaus Demmer “Te
Pag. 48.



posibitidad de eliminar o neutralizar este gen a través de la cirugia molecular, hay solo

un paso.

Una imaginacion muy fluida puede llegar a hipnotizar, sin que ello constituya una
locura, la posibilidad de combinar genes de diferentes especies.
Esto no sdélo revolucionaria a la Biologia, sino que podria cambiar por completo la faz
de la tierra, con la aparicion de criaturas fantasticas, que serian el resultado de la
voluntad e irﬁaginacién del hombre. Para referirme Ginicamente al género humano, diré
que es perfectamente plausible predecir 1a creacién de un ser que ya no serd un
hombre, sino un hombre y muchas cosas mas. Introduciendo una pequena orden en su
hélice de ADN se podra lograr que este ser humano modificado tuviera alas para volar,
pudiera respirar bajo el agua, utilizara la energia solar para nutrirse o simplemente

fuera capaz de ver en la oscuridad.

Las posibilidades en este sentido son infinitas y sobrecogedoras. ;Adonde nos llevara
el desarrollo de la ingenieria genética? Si bien esto es algo que no se puede predecir,
hay que tener presente que los avances de !a ciencia parecen ir siempre un paso mas
adelante que e! conjunto de la sociedad, y que finalmente se imponen a ésta. Asi ha
ocurrido con los principales inventos y descubrimientos, como la maquina de vapor, la
energfa atdmica, etc. Por ahora el hombre ignora atin la manera de montar secuencias
diferentes de nucleétidos, que permitan realizar algo de lo que aqui se ha imaginado.
Pero recordemos que el avance cientifico nunca se atiende y en este sentido, los
médicos y los bidlogos, siempre tiene que ir adelante en donde la utilizacién de los
nuevos descubrimientos, no depende de ellos sino de la normatividad y administracién
de un pais, factor indispensable que tendra la importante y dificil decision en
determinar la manera, que se le darad a estas nuevas realidades para beneficio y no
perjuicio de la humanidad, en donde una falta si puede traer como consecuencia una
fatalidad irreparable.




Es necesaria la inseminacién artificial con semen procedente del esposo o

concubino en los siguientes 4 supuestos'”:

En varones oligoasternospérmicos, es decir, hombres cuyc liquido seminal
contiene un bajo nimero de espermatozoides y de reducida movilidad. En estos
casos, puede mejorarse la cantidad del semen, mediante ciertas técnicas. En este
supuesto se trata de epispadias del varén y a las anomalias vaginales en la mujer.
En varones que se han sometido a un tratamiento quimico o radioterapico
pudiendo tener repercusiones negativas en su descendencia y que han dejado
previamente su semen congelado en un banco o depédsito. En este caso
encontramos |la impotencia del hombre o vaginismo en la mujer o los casos de
eyaculacion retrégrada dado como una consecuencia de enfermedades.

En sujetos con problemas anatdmicos o sexoldgicos que les impide realizar
adecuadamente el acto sexual.

En personas afectadas de esterilidad de origen inmunologica.

1.1.2 DIAGNOSTICO DE INFERTILIDAD.-

Antes de introducirnos especificamente en el tema de las técnicas utilizadas, tenemos
que tomar en consideracion algunos aspectos fundamentales para el empleo de las

mismas.

El principal factor a ser tomado en cuenta al momento de la primera consulta con éi

medico por parte del paciente es una historia clinica debidamente elaborada con los
detalles mas intimos de una pareja para poder detectar “fallas” en el momento de la
concepcién o para detectar el verdadero defecto fisico-organico que imposibilitarian la

misma.

' Serrano Alonso, E. “Aspectos de la fecundacion artificial”p.399



Luego nos tocaria dirigirnos a la utilizacién de métodos diagnodsticos auxiliares para
confirmar una hipotesis previamente formulada y para elegir el método adecuado a ser

empleado dependiendo de la causa de la “infertilidad"."®

1.1.3 PROCEDIMIENTO
Los métodos auxiliares pueden dividirse en:

Para analisis del factor femenino:

“Determinacion de la funcionalidad hipotalamica/hipofisaria/ovarica.
Test postcoitales (TPC). ’
Histerosalpingografia.

Laparoscopia diagnéstica.

Cariotipos.”'®

Para analisis del factor masculino:

Seminograma.

Determinacion de Ia funcionalidad
hipotalamica/hipofisaria/testicular.
Cariotipo.

'® - Dolores Loyarte y Adriana Rotonda

“E! dasafié ico de la fe i6n asistida. de p ) idn juridica del embri

“Procreacién humana artificial”. Buenos Aires ED, Depalma, 1995 Pag. 325.

' Domi C. Grassi, f ion asistida y ipulacion geneti Ciencia y (a propdsito de un caso

Capital Federal y de otro reciente en Inglaterra. L.a Ley 1996 C Pag. 463.
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LABORATORIO DE SEMEN

Analisis objetivo del semen: Recuento y movilidad de espermatozoides por analisis
computarizado, morfologia por criterio estricto, test de viabilidad y supervivencia,
recuperacion de espermatozoides moviles (REM) tras técnica de seleccion por

columnas de gradientes. ?°

Estudio inmunolégico de semen: Caracterizacion de anticuerpos

antiespermatozoides (Test inmunobeads y MAR test.

Estudio microbiolégico del semen: Determinacion de bacterias aerobias y

anaerobias, micoplasmas y hongos.

Estudio bioquimico del semen: Determinacion de fructosa, AC. Citrico y alfa-

glucosidasa neutra.

Estudio adicional: Estudios a Microscopia Electrénica de Transmisién y/o Barrido.

ESTIMULACION OVARICA

Antecedentes

El uso del ciclo natural en Fecundacion in Vitro fue abandonado pronto al ser
demostrado que el empleo de citrato de clomifeno y/o gonadotropinas dio menores
tasas de cancelacién por ciclo y unas tasas mayores de embarazo. La introduccion
subsiguiente de agonistas de la GnRH antes de la estimulacion con gonadotropinas fue
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utilizada de forma satisfactoria en varios tipos de protocolos (ultracorto, corto y largo).
Tanto los agonistas con una vida media corta como aquellos administrados en forma de
depdsito han sido empleados. Recientemente, también han sido utilizados de forma
satisfactoria antagonistas de la GNRH. Sin embargo, el ciclo natural contintia
utilizandose para la transferencia de embriones congelados y descongelados en

pacientes que no tengan trastornos hormonales.?'
Indicaciones médicas

Las gonadotropinas han sido empleadas para inducir desarrollo folicular en la
ovulacion en mujeres anovuladoras (Grupo | OMS) desde comienzos de los afios 1960.
En la asociacion con la FIV, la estimulaciéon ovarica controlada (EOC) utilizando
gonadotropinas ha sido también adoptada en mujeres que reciclan de forma regular.
Debido a que las gonadotropinas endégenas en muchas de estas mujeres interfirieren
con las gonadotropinas exdgenas administradas, existe un riesgo de la utilizaciéon
prematura y de ruptura folicular precoz. "Estos efectos adversos estan asociados

predominantemente con las acciones de la LH."#

Las gonadotropinas con alto contenido de FSH y baja o ausente actividad de LH han
sido desarrolladas, al igual que FSH recombinante. Otra forma de evitar la liberacion de
LH andrégena es el empleo de agonistas de la Gnrh o antagonistas. Para la induccion
controlada de la maduracién del ovocito antes de su obtencién, se emplea la HGC (o
LH recombinante) en varias dosis. La pureza cada vez mayor de las gonadotrofinas de
que disponemos hoy en el comercio ha hecho que sean posibles las inyecciones
subcutdneas sin causar reacciones locales adversas. Esta ventaja aumenta las
posibilidades de ser administradas las gonadotropinas por una paciente misma. Como
los regimenes de estimulacidon hormonal durante la fase folicular generalmente piden,
un soporte durante la fase lutea con hormonas exdgenas en la forma de HCG o de

2! 1gem. Pag. 462
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progesterona diaria, esta mejoria en las opciones para la liberacion de las drogas
representa un gran paso adelante en cuanto a la conveniencia de las pacientes.

Resultados y riesgos

El uso exdgeno de las gonadotropinas®® ha resultado en una tasa de cancelacion
menor, mayor numero de ovocitos maduros, embriones de mayor calidad para la
transferencia y criopreservacion y mayores tasas de embarazo. La transferencia de
mas de un embrién por ciclo ha resultado mayores tasas de embarazos multiples
comparadas con la concepcion natural. Esto por su lado lleva a un aumento de los
partos prematuros y como consecuencia una mayor movilidad en los recién nacidos.
Para reducir estas complicaciones serias, asociadas con la FIV, solo uno o dos
embriones deben ser transferidos, y todo aquel embridn supernumerario debe ser crio
preservado para una transferencia posterior. Si se observan tres o mas sacos
gestacionales en el Utero en el examen ultrasonografico, la paciente puede ser
aconsejada sobre los riesgos del embarazo multiple y tener la opcién de la reduccidn
embrionaria. Tras la semana 10 de embarazo la reduccion fetal parece ser asociada
con mayores riesgos para complicaciones, que si el procedimiento se realiza a una
edad gestacional mas temprana. La tasa de aborto espontanea no parece aumentar.
“Sin embargo, la tasa de embarazo ectépico aumenta y se debe posiblemente al hecho
de que la mayoria de las mujeres tratadas tienen factores que predisponen al

embarazo ectopico."®

La mayoria de los embarazos multiples se asocian con la estimulacion ovarica e
inseminacion intrauterina. Para reducir los riesgos de embarazo multiple se sugieren:

3 exégeno.- (gencral) Aplicase a las fuerzas, que externamente acluan sobre algo; gonadotropina.- gen-igon (gr.)
{generaciégon-modern para érganos sexuales)} + -ad-(gr.) {que hace} + tropin (gr.) {cambio, giro} + ina (lat)
sustancia}. Hortnona gonadotropina producida por ¢l corio placentario lamado también HCG // Funci6n gonadal

ausente o disminuida (testicular lino u ovarios ft inos). CORTES Gabaudan Francisco, Diccionario
Mddico- bioldgico Etimoldgico, Espafa 2002,
*carlos E. Colautti, Reflexiones acerca de s ién legal de Ia repi ion asistida. Revista juridica Nrr. 860 temas de

derecho privado (la ley) Argentina 1997 Pag. 1452,



1) Emplear protocolos de baja dosis para la induccion de la ovulacion.
2)  Reducir selectivamente el nimero de embriones transferidos a 3, 2 o incluso 1
dependiendo de varios factores:

a) - Calidad embrionaria

b) Edad de la mujer

c) Numero de ovocitos

d) Calidad del semen

e) Tasa de Fertilizacién

f) La calidad general del laboratorio de embriologia

El sindrome de la hiperestimulacion ovarica (SHSO) es otra complicacion seria que es
mas frecuente desde que comenzaron a emplearse los agonistas de la GnRH en
combinacion con las gonadotropinas. El deseo de obtener tantos ovocitos maduros
como sea posible, disminuyendo la monitorizacién de! ciclo ha llevado al
reconocimiento de una serie de factores predisponentes, dicho de otra forma
hiperandrogenismo y el signo del collar en los ovarios al ser analizados por ultrasonidos
en una mujer con ovarios poliquisticos. “La utilizacion de medidas preventivas (como
protocolos de bajas dosis, evitar la HCG durante la fase litea, etc.etc) y la intervencion
temprana con aibimina y la aspiracién del liquido peritoneal han disminuido los riegos

severos sobre la vida de las pacientes en este sindrome considerablemente."?®

Reservas
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1. El protocolo de estimulacién ovarica debe ser individualizado dependiendo de la
paciente y de la técnica empleada. Cada esfuerzo debe hacerse para evitar o disminuir
las posibiiidades de complicaciones con esta terapia optica.

2. La monitorizacién con ultrasonidos en niveles séricos de estradiol aumenta la
posibilidad de optimizar el desarrollo de los ciclos estimulados y disminuye el riesgo de
un desarrollo de HSO.

3. Es necesario el soporte durante la fase lutea solo cuando se emplea analogos de la
GnRH y esto puede realizarse mediante la administracion de progesterona o HCG
durante un minimo de 2 semanas después de la aspiracion folicular.

4. Como rutina, no mas de dos embriones deben de ser repuestos en mujeres jovenes
y los embriones supernumerarios de buena calidad deben de ser criopreservados.

5. En tanto sea posible, se deben evitar los embarazos multiples y los trillizos, o
embarazos multiples de mayor orden deben ser considerados para fa reduccién
embrionaria dependiendo de las leyes nacionales tras haber explicado el asunto

convenientemente a la pareja.
Extraccion de Espermatozoides.-
Los espermatozoides pueden ser adquiridos por diversos medios dependiendo de!

método a ser utilizado para la fecundacion del évulo. Son ellos:
1) Espermatozoides Eyaculados:

Por masturbacién

Por coitus interruptus
2) Espermatozoides Extraidos por Puncion directamente del Epididimo.

3) Espermatozoides Aislados de Biopsia Testicular.



La técnica exacta sera explicada mas adelante juntos con el método de utilizacion,

Métodos Utilizados.- SR - - .
quedan incluidos con este rétulo métodos técnicos los siguientes:

a) Inseminacion artificial.
b) Fertilizacion “in Vitro". Transferencia de embriones.

C) Inyeccion Intra citoplasmatica de Espermatozoides.
Inseminacion Artificial.-

Se llama inseminacion artificial a la introduccién de espermatozoides en las vias
genitales de la mujer a través de un instrumento apropiado con el objeto de provocar el
encuentro del 6vulo con el espermatozoide, para generar nueva vida. Se dice que la
inseminacién artificial es homoéloga cuando el esperma pertenece al coényuge y, que es
inseminacién héteréioga cuando se dé esperma proporcionado por un donante a través
de un banco de esperma creado para tal fin.

No se trata de conducir los espermatozoides y ponerlos en contacto con un évulo
con la seguridad de obtener una fecundaciéon, modestamente lo que se busca es hacer
penetrar en las vias genitales por lo menos 0.5 c.c. de liquido espermatico dentro del
cuello del ttero por medio de una sonda de plastico provista de un mandrin que actba
como el piston de una jeringa haciendo progresar el esperma a el cuerpo y las trompas

a fin de propiciar la fecundacion del évulo, si es que se encontrara en ese momento. “El
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huevo fecundado por éste método podra descender y fijarse en una de las paredes del
utero. Esta técnica tan simple, indolora y rapida ha sido practicada desde mucho
tiempo atras en forma emplrica."?® La simplicidad y las mayores probabilidades de éxito
de la inseminacion artificial gracias al semen congelado que proporcionan los bancos
de esperma, unida a la evolucién de los conceptos sobre educacion sexual, son
razones para que la inseminacion artificial haya cobrado mayor aceptacién en el mundo
cientifico actual. Sin embargo, en algunos paises hay prohibiciones para este acto
como la dltimamente establecida por el Parlamento de St. Gallen en Suiza.

Por lo expuesto se distinguen dos formas diferentes de inseminacion artificial: a)
inseminacion artificial homoéloga efectuada con el esperma del marido y, b)
inseminacion artificial heteréloga con liquido seminal proveniente de un donante.
Inseminacion artificial homdéloga.

- Indicaciones--

Se recurre a ésta practica en los siguientes casos relativos tanto al hombre

como a la mujer dentro de la relacién conyugal:

Obstaculo o imposibilidad para hacer llegar el esperma al fondo del saco vaginal por:

1. Causas "masculmas" ‘como ser. hipospadias o curvatura anormal del pene,
impotencia ‘en j‘su_'f‘f‘qué‘ de astenia sexual, eyaculacién precoz, aneyaculacion o
eyaculacion re‘trégjria’idkév', loligos‘permia. varicocele puro, uso de esperma congelado
antes de un trétarﬁuefrjfo de cancer o vasectomia.

2. Causas femeninas como malformacién o cicatrices en la vulva, vagina; vaginismo
severo, cuello amputado, anovulacion. Disovulacion, moco cervical infranqueable para
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los espermatozoides, fracaso en los tratamientos estrogénico y gonadotréfico para
modificar la viscosidad, abundancia y filancia del moco, endometriosis leve y fracasos
repetidos de la induccién de la ovulacion con relaciones sexuales programadas.?’

Requerimientos.

Parametros seminales normales o con patologias moderadas, cavidad
uterina y, al menos, una trompa normal y capacidad de respuesta ovarica

Técnicas.

Se inicia Iakinsemihébiéﬁ la vispera de la ovulacién hasta 48 horas antes de la fecha

prevista, para.’lo dé~guia la temperatura basal de la mujer, el grado de

apertura del cuellc mo el grado de filancia del moco cervical.

El esperma::e: ‘recogido” por masturbacion o por coito interruptus lo mas
asépticamehte- osible en un frasco estéril y seco; se espera la liquefaccion en los

proximos 30 minutos; se homogeneiza mediante dos aspiraciones con jeringa y luego
el producto 'Ve"stﬁ Iis'to' para su introduccién. La inseminacion debe ser practicada entre

los 30 mmutos y Ias dos horas de la emisién espermatica. El liquido se introduce al

interior del cuello mediante la canula de Brown o la de Bomelaire y se deposita el
esperma en el moco cervical a diferentes niveles del endocervix. Excepcionaimente se
practicara la ;vlnsemmamén intrauterina por los espasmos dolorosos que despierta
posiblemente:lés‘ prostaglandinas contenidas en el esperma.

Los médicos" espeéialistas en estas técnicas, utilizan una canula provista de un
aditamento de polletlleno adaptable a! orificio externo del cuello lo que permite, dicen,

"un mayor contacto : ntre el esperma y el moco cervical". Acto seguido se deja

descansar a la pacxente enuna ligera posicion de Trendelemburg durante media hora a

*7 1dem. pag 1212
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fin de facilitar {a penetracion del esperma en las vias genitales. Las inseminaciones
deben repetirse durante dos o tres ciclos consecutivos. Este tipo de inseminacion
debera efectuarse cuando se cuente con una infraestructura laboratorial adecuada para

controles y ensayos posteriores.
Ventajas.

Son faciles de realizar y por esta razoén facilmente repetibles. La tasa de
embarazo es generalmente mayor que la expectancia natural de embarazo en estas
parejas durante el mismo periodo de tiempo.

Desventajas.

Una de las desventajas de esta técnica es la gran variabilidad de su eficacia

dependiendo de las diferentes indicaciones. No debemos olvidar los riesgos de los

ciclos de induccion de la ovulacién repetidos, que se realizan en estas pacientes para
obtener unas tasas de embarazo satisfactorias.

Inseminacion Artificial Heteréloga
Indicaciones.
Es la forma mas usada corrientemente, a ella recurren las parejas cuya esterilidad

tiene que el hombre padece de azoospermia, necrospermia o presenta en el semen
elementos inmaduros y/o en casos de enfermedades hereditarias o incompatibilidades
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sanguineas de los esposos que haya conducido a una sensibilizacion Rh?® de la mujer,
eventualidades todas que conducen a apelar al semen de un donante.

Requerimientos.
Cavidad uterina y, al menos, una trompa normal y capacidad de respuesta ovarica.
Técnica.

E! liquido seminal recogido por masturbacién o como efecto de una relacién carnal,
ya sea en el domicilio del donante o en el mismo Banco de Esperma creado para tal fin,
debe ser depositado en un frasco estéril, transportado en un termo apropiado y luego
testado para su congelacion; se estima que un 50% de candidatos, aun siendo padres
de familia tienen un esperma de poco valor fecundante y son resistentes a la
congelacion. En Alemania se prefieren dadores provenientes de ambientes
profesionales como a meédicos o estudiantes universitarios con un espermograma
normal, cuyo historial clinico sea estricto, si es posible se efectuara una investigacion
genética del dador y con preferencia que sean A-Rh positivos o O-Rh positivos.

Inmediatamente de expulsado el semen, este es analizado y luego diluido al tercio con
glicerol citratado y yema de huevo substancias que tienen la propiedad de proteger los
espermatozoides contra los inconvenientes de la congelacion que tiende a disminuir fa

8 Dra. Gloria Orozco,

La mayorfa de las personas, aproxlmadamenle 85% de la poblaclan. tiene un tipo de sangre rh positivo (+). es decir, producen el
factor th, que es una p sobre los rojos). La parte
no tiene ese factor, por 1o que se lo denomina rh negativo.

Cuando se realiza una transfusidon de sangre rh positi 8 rh il ivo, pueden P que en
transfusiones pueden destruir fos la fusion y efectos n el
organismo de quien la recibe. Asl, la ausenaa de este factor {th negallvo) no afecta Ia salud pero puede ser peligroso durar\te el
embarazo.
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movilidad de los mismos y la capacidad fecundante aunque sin alterar el patrimonio
genético. La mezcla es puesta enseguida en finas pajillas de polietileno de 0.2 c.c.
sumergidas en azoe liquido 2-1500. En Dinamarca un esperma congelado diez afos
antes fue utilizado con éxito provocando un embarazo normal con el nacimiento de un

nifio en excelente estado de salud.

Al igual que en la inseminacién artificial homoéloga, se utiliza para la instalacion vaginal
una sonda de polietilieno tipo pistolet de Brown o Palrmer provista de su
correspondiente mandrin; al extremo libre de la sonda se conecta el tubito que contiene
el semen congelado al azoe (pellet) y luego con el mandrin se presiona para que el
liquido barie el moco cervical o bien se introduce hasta la mitad del conducto cervical
sin franquear la cavidad uterina por las razones siguientes: a) al introducir el pellet
dentro de la cavidad uterina es posible e! sangramiento de la mucosa lo que reduce la
posibilidad de éxito terapéutico; b) el esperma es extremadamente irritante para la
cavidad del utero por la presencia de prostaglandinas, su introduccién aan a débiles
dosis, produce con bastante frecuencia reacciones dolorosas como también fenémenos

inflamatorios.

Solamente estara indicada la inseminacién artificial intrauterina en casos de ausencia
de moco cervical emergente de la conizacién o termo-coagulaciéon, o también por el
caracter defectuoso del moco en las endocervicitis (muco purulento), o finaimente, el
moco opalescente y limpido puede ser muy compacto por el excesivo aumento de
células cervicales que constituyen un obstaculo al franqueo de los espermatozoides.
“Los tratamientos locales sobre el cuello como ser las dilataciones con bujias, el
raspado del canal cervical o la infiltraciéon de la submucosa son condiciones negativas

para practicar la inseminacién artificial."?®

¥ {dem. Pag. 934
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Resultados.

Meédicos especialistas en técnicas de inseminacion como: Behrman quien ha
efectuado el mayor nomero de inseminaciones, reportando el 60% de éxito con
esperma fresco y 42% con esperma congelado. Lebech que estudia el porcentaje de
éxitos en relacion decreciente con el aumento de edad de |a receptora: 70% en mujeres
entre los 24 y 27 afos y 45% entre los 31 y 33 afios. E lzuka para él, el porcentaje es
analogo, de lo que se infiere que con el crid esperma (esperma congelado) disminuye

el éxito terapéutico.

Fecundacion “In Vitro” y Transferencia Embrionaria.-

“La técnica de la FIV consiste en facilitar la fusion de! ovocito y del espermatozoide en
el laboratorio en lugar de las Trompas de Falopio. Como resultado de esta técnica

existen ahora miles de nifios que han nacido en todo el mundo."*®

Indicaciones.

La indicacién original para la FIV fue el dafo irreversible de las trompas de Falopio
desde la inflamacion o la cirugia previa. Sin embargo, en afios recientes el uso de la
FIV para la infertilidad de origen masculino ha sido mas y mas comun, siendo
actualmente las técnicas de fertilizacion micro asistida la indicacion principal para FIV

en muchos programas.

34 a fecundacién artificial homologa puede ser actuada con dos métodos diversos: a) FIVET homologa: es 1a técnica
encaminada al logro de una concepcién humana mediante la union in Vitro de gametos de los esposos unidos en
matrimonio. b) Inseminacién artificial homdloga: es la técnica dirigida al logro de una concepcion humana mediante
fa transferencia a las vias genitales de una mujer casada del semen previamente tomado del marido
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Existen otras indicaciones como la infertilidad no explicada, endometriosis, las
anormalidades inmunolégicas, que también se pueden beneficiar de la aplicacion de la
Fiv.

Técnica.

La técnica de FiV requiere la estimulacion ovarica para que sean obtenidos muchos
ovocitos, de manera que van a estar disponibles mas embriones, para asi aumentar las
posibilidades de embarazo. La respuesta a la estimulacion de la ovulacion se va a
controlar mediante la monitorizacién de los niveles de estradio!l y por la medicion del
crecimiento folicular con uitrasonido. En el momento en que éste crecimiento sea
correcto, los foliculos son puncionados para aspirar su contenido y obtener los
ovocitos. Estos ovocitos seran incubados con espermatozoides capacitados del marido
y si ocurre fecundacion dentro de las primeras 48 horas, los embriones resultantes
seran transferidos a la cavidad uterina entre 2 y 6 dias después de la puncién folicular,
para que la implantacion tenga lugar en los dias adecuados.

Técnicas Derivadas.

Para mujeres con trompas normales ha habido cada vez mas soporte a Ila
recomendaciéon de transferir en la trompa gametos (GIFT) zigotos (ZIFT) y embriones
(TET), GIFT se asocia con mayores tasas de embarazos con la FIV, pero tiene el
inconveniente de ser incapaces de demostrar la capacidad de fecundacion de los
gametos

“El ZIFT y TET se aplican normalmente en casos de infertilidad de origen inexplicado o
debido a factor masculino e inmunolégico, basados en el hecho de que al menos una
de las trompas sea normal: El acceso a las trompas debe realizarse por la parascopia o
por cauterizacion retrograda via cervix. Las tasas de embarazos publicadas con zigotos
o embriones en las trompas son mayores que las halladas con FIV convencional con

transferencia uterina, no existen estudios randomizados que demuestren esta
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superioridad. *'

“HATCHING ASISTIDO: Es la realizacidn, por micro manipulacion, de un pequefio

agujero en la zona peldcida, para favorecer la eclosion del embrion y su posterior

implantacion.”?

COCULTIVO: Es la ampliacion del tiempo de cultivo in Vitro de embriones,
conjuntamente con otros tipos celulares, para favorecer su implantacion.

Estos 2 ultimos para pacientes > de 38 afios, o 3 ciclos de FIV previos con fallo de
implantacién o mala calidad de embriones, se han incorporado recientemente dos

extensiones de la técnica de FIV clasica.

Requerimientos -

Factor masculino suficiente, cavidad uterina funcionalmente normal y capacidad de

respuesta ovarica.

- Resultados -

La eficacia de FIV es alta quedando embarazadas aproximadamente una decada4 65
que lo intentan. La FIV es una accion terapéutica en medicina reproductora que tiene
las mas altas posibilidades de éxito por intento en cada ocasidon y es muy proxima a lo

que ocurre en la concepcidn natural en parejas infértiles.

Ventajas.

' hip/www.embriones.com/técnicas.htm

* Loc. Cit
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Ya que las técnicas de FIV, son eficaces, los beneficios de su aplicacidon son
mayores que los riesgos tedricos para las parejas o sus nifos. Otro aspecto importante
de la FIV es su valor diagnéstico. Muchos ciclos de FIV sirven efectivamente de forma
doble como diagnostico y tratamiento. Finalmente una gran ventaja de la FIV es su
reproducibilidad que permite a los diferentes grupos alrededor del mundo obtener
resultados semejantes.

Desventajas.

Existen dos mayores areas de preocupacion respecto a las técnicas del FIV. En
primer lugar existen razones conceptuales como la separacion entre procreacion y
unién sexual o el hecho de que no existe riesgo de vida que justifique la aplicacién de
la FIV o alguna de las técnicas de reproduccion asistida. De forma similar, el alto costo
de estos tratamientos tampoco debe ser olvidado teniendo en cuenta que estos

tratamientos no resuelven de forma definitiva.

En segundo lugar, existen inconvenientes especificos a la técnica como el riesgo de la
hiperestimulaciéon ovarica, la necesidad de limitar el nimero de embriones que deben
de ser implantados para evitar la posibilidad de embarazos multiples la acumulacién de
embriones congelados, con las responsabilidades que la situacion trae tanto como para

médicos como para los pacientes.

Inyeccion Intra citoplasmatica de Espermatozoides.-

- Antecedentes -

“En las dos Uitimas décadas, la FIV ha sido exitosa en el tratamiento de la esterilidad
de larga duracion debido a enfermedades tubaricas, o esterilidad de origen idiopatico o
masculino. Ha sido debidamente documentado que los resultados de la FIV en la

esterilidad masculina no son tan buenos como en los casos en que los parametros
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seminales son normales. En la esterilidad masculina, solo del 20-30% de los ovocitos
inseminados fecundan, un porcentaje que es un mucho menor que el 60-70% de
fecundacion que se obtiene en parejas con esterilidad ovarica. La falta de fecundacion
puede ocurrir en uno de cada 3 ciclos. Por ello la experiencia de todos los Centros que
emplean la medicina reproductiva es que algunos pacientes con esterilidad masculina
no pueden ser ayudados con los métodos Standard de FIV, es mas un numero
considerable de parejas no pueden aceptar FIV si el nimero de espermatozoides
moviles progresivos con morfologia normal disponibles para la inseminacion esta por
debajo de los 500.000."%

“Los ultimos 10 anos, se han desarrollado los procedimientos de fecundacién micro
asistida para eliminar las barreras creadas por la zona pelticida y la membrana del
ovocito que previene el acceso de los espermatozoides al ovo plasma. La fecundacién
satisfactoria, el desarrollo embrionario, los embarazos y los nacimientos han sido
publicados tanto mediante la diseccién parcial de la zona (PZD) y la inseminacién
subzonal (SUZI. En 1992 se comunicaron los primeros embarazos y nacimientos con
un nuevo procedimiento de micro fertilizacion asistida denominado (ICS!. Los
resultados de varios cientos de ciclos de fecundacion asistida empleando SUZ| e ICSl y
los estudios controlados comparando estas dos técnicas en ovocitos provenientes de
una misma estimulacién demostraron que la tasa de fecundacion tras ICS| es
substancialmente mayor que tras SUZI, mientras, el desarrollo in Vitro hasta conseguir
embriones transferibles o0 congelables es bastante similar en los dos procedimientos.”*
La mayor tasa de fecundacion y similar tasa de division embrionaria a resultado en un
mayor numero de embriones disponibles para la transferencia en ICSI. También se han
obtenido mayores tasas de implantacion con esta técnica. Por ello hoy en dia la
mayoria de los grupos han adoptado el ICSI como método de preferencia de

fecundacién micro asistida.

- Indicaciones médicas -

* hupwww.saludymédicina.com.mx
P y

4 Loc. Cit
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“El ICSI puede ser realizado con espermatozoides de eyaculados frescos o congelados

- descongelados, con espermatozoides frescos o congelados- descongelados de

epididimo y con espermatozoides aislados de biopsia testicular.”®

1. Indicaciones para ICSI con espermatozoides eyaculados.
Factor masculino severo y fallo de fecundacién tras FIV Standard..

Numero muy bajo de espermatozoides en el eyaculado para las técnicas de FIV

standard..
2. Indicaciones para ICS| con espermatozoides epididimarios.

Los espermatozoides epididimarios pueden ser obtenidos mediante aspiracién micro
quirargico (MESA) en las siguientes condiciones:

Ausencia congénita bilateral de los diferentes.
Fallo de la vasoepididimostomia.

Fallo de la vasovasostomia.

Sindrome de Youyhg

Azoospermia debida é herni§ rafia ?ilateral. ;

Obstruccién a nivel de ambos conductos eyaculadores

* hitp/www.embriones, loc.cit.
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Aneyaculacion debido a dafio en la columna vertebral.
Eyaculacion retrograda.
Disfuncion sexual.

3. Indicaciones para ICSI con espermatozoides testiculares.
Todas las indicaciones para MESA.
Excesivo tejido cicatrizal que hagan el MESA imposible.
Contraindicacion por anestesia general.
Hipospermatogénesis o hipoplasia de células germinales.

Aplasia de células germinales con espermatogénesis focal. (Sindrome de las células

de Sertoli con espermatogénesis focal.
Problemas de masturbacién durante la FIV.

Necrozoospermia

ASPECTOS IMPORTANTES DE LA SEGURIDAD EN LOS LABORATORIOS

Internacionalmente se ha instituido condiciones de cultivo de forma standard para

obtener resultados dptimos.
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Deben considerarse dos riesgos en este campo:3®

1. Transmisién de enfermedades (HIV, sifilis y Hepatitis B. Como evitar las fuentes de

infeccién:

Screening de ambos miembros de la pareja

Evitar el uso de suero de las pacientes en el medio de cultivo
Inmunizacion anti Hepatitis B (trabajadores)

Desinfeccion externa de las pajuelas antes de la criopreservacion.
Uso de Hilaronidaza esterilizada con rayos gamma.

w » ;o

2. Identificacion de errores que llevan al uso de gametos o embriones incorrectos.

Como evitar estos errores:

§ Todo material utilizado debe llevar el nombre de la paciente
§ Huevos y espermas que estan siendo manipulados, de igual manera etiquetados
8 Las pipetas utilizadas deben ser desechadas

ESPERMA FREEZING
ESPERMA DEL DONANTE:

§ Los esperma{ozoides son obtenidos por masturbacion y quirdirgicamente a partir de

los testiculos y epididimo
8§ Los espermatozoides obtenidos del epididimo y los testiculos, son con mayor

frecuencia utilizados en la fecundacion in Vitro.
§ Los espermatozoides se ponen en pajuelas en un volumen de 0.5-1.0 ml

§ Son almacenados en Nitrégeno liquido

* Loc. Cit
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§ El almacenamiento para la futura fecundacién, se ha desarrollado satisfactoriamente

y ofrece mayor posibilidad de embarazo.
Recomendaciones para un tratamiento éptimo

§ Considerar salud del donante
§ Exclusién de donantes con ETS.

CRIOPRESERVACION DE EMBRIONES HUMANOS?

§ Primera criocongelacién de un embrion data de 1984 (Australia)
§ Es un procedimiento de rutina ampliamente utilizado
§ Ha ayudado a aumentar la tasa acumulada de embarazo de cada ciclo

Indicaciones Médicas

§ Los embriones restantes tras cada realizacion de estos procedimientos, deben ser
preservados, con el fin de poder ser utilizados en un futuro

§ Asistir a la donacion de embriones, para asegurar el anonimato del donante y del
receptor.

Procedimiento usual

§ Los embriones son cri¢ preservados, utilizando 1.2 Propanediol, Dimetilsulfoxido o
Glicerol.

§ La coﬁgelacién lenta es el método mas empleado en todo el mundo (a pesar de que
los embriones pueden resistir un proceso de congelacién ultrarrapida)

7 wwiv.embriones. Op.cit
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§ Las mejores tasas de supervivencia se obtienen cuando los embriones tienen una

morfologia 6ptima.
Resultados

§ Solo el 65% de los embriones congelados, retienen sus blastomeros intactos tras ia

descongelacion.
§ Tanto los embarazos provenientes de embriones congelados como frescos,

§ Parecen comportarse de igual manera.

Recomendaciones

§ Antes del ciclo de tratamiento las pacientes deben ser adecuadas y completamente
informadas sobre el procedimiento (riesgos, ley, forma de manipuleo de embriones)

§ Consentimiento firmado permitiendo el congelamiento de embriones y posterior
disposicion.

§ Los embriones de mala calidad no deben ser criopreservados.

§ El método de congelacion lento y la adecuada formacién de hielo es mandataria
para que los resultados sean optimos.

§ Todo material utilizado debe ser marcado con el propésito de identificacion.

§ Tras la descongelacidn solo deben ser utilizados embriones que contengan al
menos la mitad del numero de blastomeros intactas y tengan una zona pelucida no

rota.

CRIOPRESERVACION DE OVOCITOS

Indicaciones y ventajas
33



§ Preservar la fertilidad cuando la funciéon ovarica se pierde (Radioterapia, drogas

citostaticas)

§ Ayudar a la donacion de ovocitos

§ Las parejas tienen pocos problemas en donar ovocitos no deseados en relacion con
los problemas que crea el hecho de que sean embriones en exceso los que tiene esa

misma pareja.
Problemas y reservas

§ Con las técnicas actuales los ovocitos maduros congelados, descongelados y
fecundados tienen la mitad del potencial de fecundacién y embarazo con relacion a los
ovocitos fecundados y congelados o embriones.

§ Los ovocitos inmaduros congelados son mas numerosos y robustes pero no
maduran tras descongelacién.

Recomendaciones

§ Se recomienda en mujeres jovenes no casadas que van a perder su funcién ovarica

1.2 ASPECTOS BIO ETICOS.

Se nos presenta ahora que el abuso del alcohol, el tabaco y las dfogas unidas al estrés
de la vida moderna, los matrimonios tardios, los antecedentes de - abortos y
enfermedades venéreas, ademas del uso de dlsposntwos mtrauterlnos han influido

decisivamente en la estenludad de nuestra especn

Sabemos que la moral y rellgton van regularm'nte de la mano, pues la mayor parte

de personas basan sus valores e |deas de hpo moral en su rellglén
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La religion que predomina es la catdlica y al respecto sobre la inseminacion artificial
existen desde este punto de vista tanto los que se oponen, como aquellos que han
encontrado en estas técnicas una opcion Util para subsanar el problema de no poder
tener hijos.

“Asi en términos generales podemos decir, que los que se oponen consideran
basicamente que el fin no justifica los medios, en donde al realizarse este tipo de
practicas lesiona la moral social y degrada la honestidad del acto sexual, ya por la
injerencia extrafia en su realizacion, ya por la masturbacion inicial que supone el
tramite de la fecundacion in Vitro."”® Sobre todo se oponen a que los gametos
provengan de un donante, lo cual es visto como algo incuestionable en cuanto a ir en
contra de la moral, guardando por consiguiente este tipo de posturas como que, si en
realidad se hiciera de la concepcién un experimento de laboratorio, 0 que el hombre
pasaria a ser alguien destinado a la manipulacidén quitandole sus caracteristicas
individuales que los distinguen, para formar objetos; Series de humanos asemejados a
maquinas; o simplemente aquellas ideas que se manifiestas en el sentido de que con
este tipo de tratamientos el hombre irla perdiendo poco a poco los valores primordiales
que se gestan dentro de un ntcleo familiar, que decaerian a causa de quien los cultiva
y proporciona. Estas ideas que se han opuesto han marcado en algunos momentos
posturas firmes, para que en algunos paises se buscara la regulacién de la
inseminacién artificial. En los cédigos penales, seria tratado desde luego como un
delito para de esta manera poder frenar y prohibir rotundamente estos nuevos
caminos, sin embargo algunos proyectos y codigos fueron menos rigidos y solo

limitaron este campo."pues) como todo, no solo implica perjuicios a la sociedad.

Las ideas a favor de las practtcas de inseminaciéon artificial consideran que el
procedimiento para obtener el semen ‘que se utiliza en la inseminacion artificial, no
implica una masturbactén. smo que es un comportamiento encaminado hacia la
procreacion, asi que si la voluntad de una pareja o de una persona no implica un
conflicto con otros va!ores étlcos_;nés relevantes, entonces debe ser valorado como

**Carlos E. Colautti, Reflexiones acerca de la lacion legal de la rep istida. La Ley 1997 E P4ag. 1452
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altamente positivo, sefialandose la importancia que tiene la falta de hijos en algunas
parejas en donde implica un gran obstaculo para su realizacidon como personas y como
matrimonio, pues el dar vida es la consecuencia del amor que se prolonga también
hacia el nuevo ser. De esta manera se le da importancia a la voluntad de los conyuges,
sobre todo en una inseminacion homologa que visto desde este punto de vista,
diferente al punto de vista médico consiste en que los gametos aportados son del
cényuge a diferencia de la inseminacion heteréloga en donde se cuida a gametos de un
dador, de un tercero.

En este sentido bien podemos decir que DIOS, determina el mundo y que si esto es
asi, el esta determinando que el hombre descubra nuevos avances cientificos, que le
permite utilizarlos como instrumentos para modificar algo no concedido en forma
natural, o bien en este caso para manipular el proceso de procreacion y asi poder
realizar la concepcién, visto desde esta perspectiva por todos aquellos que basen su
moral en DIOS, Solo habria que establecer ciertos limites, para hacer de esto un
verdadero aporte y evitar que por sus mala utilizacion se pierdan rubros mas valiosos.
Tampoco hay que perder de vista que en algunas regiones tenemos un nivel altisimo
de sobrepoblacion, de desempleo que impide una educacion y desarrollo adecuado de
las familias, y sobre todo que hay un recurso como la adopcion, y estos puntos también
revisten gran consideracion pues seria muy egoista que por tener un hijo propio o
supuestamente propio en el caso mas extremo como en el de la fecundacion in vitro, se
le niegue la oportunidad a un inocente de poder hacer de su vida algo valiosa y (til.

1.2.1 ENFOQUES MORALES.

Modalidades

“Se trata de lograr la union de los gametos masculinos (espermatozoide) y femenino
(6vulo) mediante procedimientos técnicos. Esa unidn puede darse dentro del cuerpo de
la mujer (inseminacién artificial o fecundacion intracorporea) o fuera (fecundacion

extracorporea.
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Comienzo de la existencia de la persona

La existencia de la persona humana comienza desde su concepcion, es decir, desde el
instante en que el espermatozoide humano penetra el dvulo humano y lo fecunda,
momento en que comienza el conjunto de fendmenos biolégicos que conducen a la
singamia (union de los pronucleos masculino y femenino) donde queda definitivamente
organizado el genoma propio de cada ser humano, el que es inalterable. En la unién
del ovulo con el espermatozoide queda establecida la naturaleza humana del nuevo ser
y en ese mismo momento se establece, también, el sexo genético. (Dr. Rafael Pineda,
Comentarios sobre los proyectos consensuados de fertilizacion asistida.

El PAPA Juan Pablo Il ha dicho en su reciente enciclica "Evangelium Vitae" (n.60):'
Desde el momento que el dvulo es fecundado, se inaugura una nueva vida que noesta
del padre ni la de la madre, sino la de un nuevo ser humano que se desarrolla a si
mismo...Por lo demas, esta en juego algo tan importante que, desde el punto de vista
de la obligacidn moral, bastaria la sola probabilidad de encontrarse ante una persona
para justificar la mas rotunda prohibicion de cualquier intervencién destinada a eliminar
un embrién humano... el ser humano debe ser respetado y tratado como una persona
desde el instante de su concepcion y, por eso, a partir de ese mismo momento se le
deben reconocer los derechos de la persona, principalmente el derecho inviolable de
todo ser humano inocente a la vida".>®

Manipulacién de embriones

Las técnicas que actuan sobre la reproduccién humana implican una manipulacion
indebida de la vida humana naciente. La persona del hijo es tratada como un mero
producto o resultado de una técnica a ella se aplican términos como "sobrante"
"congelada" "transferida", y se le somete a controles de calidad. Se toma a la persona

como un objeto de produccnon experlmentaclén un medlo para alcanzar un objetivo,
un objeto de manipulacién meramente instrumenta! y. no. com un sujeto personal La
fecundacioén artificial no es un modo digno de nacer de |a persona humana ya que se

™ Soraya Nadia R. Hidalgo, C it y ién de i ¢Avance o retroceso? La Ley 12 de oclubre de 1993; Los
de s ios del hijo p > enlai inacién Post Mortem. E| Derecho 14 de mayo de 1993.

37



subordina "la llegada al mundo de un nifio a las condiciones de eficiencia técnica
mensurables seglin parametros de control y de dominio” (Instr. Donum Vitae, I, 4, c.

En algunos casos, los gametos utilizados no son propios del matrimonio que accede a
las técnicas sino que "pertenecen” a un tercero extrafio a los conyuges. En este
supuesto, se lesiona el derecho del nifio a nacer de un padre y una madre conocidos
de él y ligados entre si al matrimonio.

Se quebranta su derecho a llegar a ser padre y madre exclusivamente el uno a través
del otro. (Cfr.Catecismo de la Iglesia Catélica, n.2376. Es moralmente injustificable
ademas, la fecundacion artificial de una mujer no casada, soltera o viuda, sea quien
sea el donador. (Intr. "Donum Vitae"11.A.2.

Caracter abortivo de las técnicas

Admitir la fecundacion extracorpérea implica autorizar no sélo que las personas
concebidas por este procedimiento sean objetos de manipulacion, sino que, en la
mayoria de los casos, se produzcan abortos que, aunque no fueran directamente
queridos, son previsibles y por tanto moralmente ilicitos.

La técnica "eficaz" si logra un embarazo exitoso. Ahora bien, planteado este objetivo la
técnica esta exigiendo para su "eficacia” que se conciban, por ejemplo, embriones (asi
lo sostiene diversos proyectos de ley. En tanto nadie recurre a estas técnicas pensando
tener un embarazo multiple, es claro que se espera que dos de los embriones mueran
antes del nacimiento. Estamos por tanto ante procedimientos que prevén que el 60%
de las personas que traen a la vida, muera en forma "espontanea" y sélo un 33%
pueda llegar nacer.

No se asimilan al aborto espontaneo. Estos abortos provocados por la FIVET son
injustificables, ya que no.son, como se pretende, equiparable ni el aborto que se
produce naturalmente de modo indirecto, ni al aborto espontaneo. En el caso de los
abortos producidos por la FIVET, éstos no son queridos como fin, pero si como medio:
El medio empleado para alcanzar la implantacion de un embrién es la utilizaciéon de un
nimero mayor de embriones, sabiendo con certeza que algunos de ellos moriran.
Incluso si fuera implantado un solo embrion, estariamos ante una técnica médica que

presenta riesgos muy grandes, que son previsibles en términos estadisticos, y que
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posiblemente lo induce a causa, al menos en parte sln que exista para ello una
necesidad proporcionada, dado que no_ se da el,caso de una ‘vida ya amenazada de
ode’f at m *ad y maternldad Este deseo no

muerte, sino de la satisfaccion del: d
puede justificar el peligro para Ia wda de ur

Problemas sin solucién
También se debe tener en cuenta que Ia fecundaclon extracorporea al generar una
vida fuera de su lugar natural, acarrea el problema- que se agrava hasta limites

insospechosos en caso que la madre que recurrid ‘a la técnica, muera o se niegue a
recibir a su hijo en su seno. Es este un problema sin solucion. ¢Por que autorizar
entonces la concepcion extracorpérea de un ser humano?

La crioconservacion de embriones

Con el fin de aumentar las posibilidades del embarazo, quienes aplican estas técnicas
aumentaron la cantidad de 6vulos que son ferilizados. De esta forma, son concebidos
fuera del cuerpo de la madre numerosos embriones planteandose el siguiente dilema:
si todos son sus "transferidos” en una misma oportunidad, se corre el riesgo de un

embarazo multiple, mientras que si se transfieren "algunos" de ésos (seleccionados por
el médico), surge el interrogante de qué hacer con los "sobrantes". Estos embriones
son hoy "congelados", para disponer asi de un "lote de reserva" para proceder a
nuevos intentos ‘de transferencia si el primero fracasaba. ¢Por qué debe haber
embriones "sobrantes?"¢Se justifica que en la btisqueda de una "mayor eficacia" se
fertilicen tantos 6vd|os, sabiendo. que alguhds de los embriones asi concebidos
deberan ser congelados?

Es un grave atentado contra la dlgnldad de una persona someterla a congelamiento o
cualquier otro proceso que detenga su’ normal desarrollo & Cual sera la razon que
|dad de congelar a una persona prevista en

impida que el dia de mafana esta posnb
algunos proyectos de ley no se extie da a Ios recién nacidos o a cualquier otra persona

que "la reglamentacion” determine?.

Derecho al hijo . s

El matrimonio no confiere a Iés coényuges el derecho a tener un hijo, sino solamente el
derecho a realizar los actos naturales que de suyo se ordenan a la procreacion. "El hijo

no es algo de propiedad: es mas bien un don, el mas grande" y el mas gratuito del
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matrimonio, y es el testimonio vivo de la donacion reciproca de sus padres. (Ins.
Donum Vitae, Il. B. 8.)

Las técnicas no solucionan la esterilidad

La fecundacién artificial no es una técnica para el tratamiento de la esterilidad. La
misma exista y subsiste. La procreacion asistida no puede enjuiciarse como un remedio
terapéutico mas, porque no cura, sino suplanta, sustituye el acto que naturalmente da
origen a la vida por un acto técnico, al fina! del proceso, el matrimonio seguirad siendo
estéril. Seria entonces hacia el desarrollo de auténticos medios de curacion de la
esterilidad, como la cirugia reparadora, etc.

Disociacion del acto sexual del acto procreador

Estas técnicas (inseminacion artificial, fecundacidn intra o extracorpérea), aun en el
caso que se practiquen con gametos propios del matrimonio, privan a la procreacion de
su perfeccion propia, desde el punto de vista moral, en tanto no es querida como el
fruto del acto conyugal, es decir, del gesto especifico de la unién de los esposos.
(Congregacidén para la doctrina de la Fe, "Instruccidon sobre el respeto de la vida
humana naciente y la dignidad de la procreacién” "Donum Vitae", 11 B. 4. B.) Son, por
tanto, moralmente inaceptables desde el momento en que se separan la procreacion
del contexto integralmente humano del acto conyugal.40 También se plantean reparos
morales cuando, para la obtencion de los gametos, se recurre a actos intrinsecamente
inmorales, como por ejemplo, la masturbacion.

Por |la defensa de la vida y dignidad de la persona por nacer

La autoridad politica tiene el deber de defender la vida desde !a concepcion,
prohibiendo el empleo de las técnicas de procreacion artificial, por ser atentatorias
contra la dignidad de la persona por nacer, y poner en grave riesgo su vida.

El legislador debe tener en cuenta que, como sostiene el Papa Juan Pablo Il, no es

posible construir el bien comun sin reconocer y tutelar el derecho a la vida, sobre el que
se fundamentan y desarrollan todos los demas derechos inalienables del ser humano.

" (Evangelium Vitae, n. 14, Catecismo de la Iglesia Catolica, n. 2377. La persona no puede ser querida ni concebida como el
producto de una intervencién de técnii i y bi i esto equivaldria a ifla a ser objeto de una tecnologia cientifica

(Instr. "Denum Vitae", §il. B .4.c)
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No puede haber verdadera democracia, si no se reconoce la dignidad de cada persona
y no se respetan sus derechos. (Evangelium Vitae, n, 101.

"Donde los derechos del hombre son profesados realmente y reconocidos y defendidos
publicamente, la paz se convierte en la atmésfera alegre y operante para la Jornada
Mundial de la paz, 1977.

La enseiianza del Catecismo de la Iglesia Catdlica sobre la reproduccion artificial

Las investigaciones que intentan reducir la esterilidad humana deben alentarse, a
condicion de que se pongan "al servicio de la persona humana, de sus derechos
inalienables, de su bien verdadero e integral, segun el plan y la voluntad de Dios" (CDF,
Instr. "Donum vitae" Intr. 2.

Las técnicas que provocan una disociacion de la paternidad por intervencion de una
persona extrana a los conyuges (donacion del esperma o del 6vulo, préstamo de utero)
son gravemente deshonestas. Estas técnicas (inseminacion y fecundacion artificiales
heterdlogas) lesionan el derecho del nifio a nacer de un padre y una madre conocidos
de é! y ligados entre si por el matrimonio. Quebrantan "su derecho a llegar a ser padre
y madre exclusivamente el uno a través del otro" 4!

Practicadas dentro de la pareja, estas técnicas (inseminacion) fecundacion artificiales
homodlogas) son quizd menos perjudiciales, pero no dejan de ser moralmente
reprobables. Disocian el acto sexual del acto procreador. El acto fundador de la
existencia del hijo ya no es un acto por el que dos personas se dan una a otra, sino
"confia la vida y la identidad del embrién al poder de los médicos y de los bidlogos, e
instaura un dominio de la técnica sobre el origen y sobre el destino de la persona
humana. Una tal relacion de dominio es en si contraria a la dignidad e igualdad que
debe ser comun a padres e hijos" (Cf. CDF, Instr. "Donum vitae" 2.5). "La procreacion
queda privada de su perfeccién propia, desde el punto de vista moral, cuando no es
querida como el fruto del acto conyugal, es decir, del gesto especifico de la unién de
los esposos... solamente el respeto de la conexion existente entre los significados del

" CDF, Instr. “Donum vitae" 2,1).
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acto conyugal y el respeto de la unidad del ser humano, consiente una procreacion
conforme con la dignidad de la persona" (CDF, Instr. "Donum vitae" 2,4)." 42

1.3 ASPECTOS JURIDICOS.

En este sentido hay que mencionar las sesiones que en nuestro pals se han llevado a
cabo por parte de la Secretaria de Salud referentes al tema que nos ocupa, temas de
interés principalmente para los estudiosos de la medicina y el derecho; en los cuales se
ha hecho manifiesta la estrecha relacion existente entre la ética y el derecho, debido
quiza a que el obrar humano constituye el objeto propio regido por las normas, las que
representan reglas imperativas que expresan un deber, tutelado por el derecho.

Dentro de estos estudios no podia quedar de lado una preocupacion que tiene gran
repercusion en los foros doctrinarios y que definitivamente se constituyé ya en uno de
los retos de la ciencia juridica y principalmente de la Direccion General de Asuntos
Juridicos de la Secretaria de Salud estando a cargo en ese momento Gonzalo
Moctezuma Barragan, la cual se ha avocado a la tarea de realizar investigaciones
especializadas en torno a los "derechos del no nacido"*3,

Uno de los temas que incide directamente en este conjunto de derechos y en los de la
maternidad y pa(ernidad consciente e informada, es precisamente el de la reproduccién
asistida, considerando la irhponancia que reviste en la actualidad por su incidencia, asl
como por la vinculacién de elementos juridicos y extrajuridicos.

Ante la invitacién formulada por el doctor Fernando Canc Valle*, coordinador del
circulo de profesionales, consideraron oportuna la realizacion de este estudio debido a
la necesidad de proponer la regulaciéon especifica sobre la reproduccién asistida en
nuestro pais, en razén de la existencia de la prestacion de estos servicios tanto en

hospitales publicos como en clinicas privadas.

*? Catecismo de la Iglesia Catélica #2376,2376 y 2377

Publicado por Human Life International - Vida Humana Internacional © 1998.
' hup/www, Congreso de la Union,

** hup/www. Cimara de Diputados.
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El objetivo general de la investigacién consistio en identificar los elementos necesarios
para integrar una propuesta normativa acorde con los requerimientos éticos y
cientificos de la reproduccién asistida. Como objetivos especificos se analizd la
repercusion del derecho vigente en nuestro pais en los aspectos clinicos de este
procedimiento; Asimismo, hubo de realizarse un ejercicio de derecho comparado en la
materia.

Desde 1978 hasta nuestros dias han sido numerosos los nacimientos por el método de
la fecundacion in Vitro y traslado de embrion, asimismo las clinicas especializadas se
han multiplicado en el mundo. Nuestro pais no ha escapado a esta situacion y las
fecundaciones extracorpéreas son ya una realidad, como resultado de la necesidad de
dar tratamiento a los problemas de la reproduccién humana. 45

Sin embargo, desde los origenes de estos procedimientos han existido problemas
serios en cuanto a la interpretacién y aplicacion de preceptos legales, a los cuales se
han tenido que enfrentar médicos, abogados y por supuesto parejas que han
encontrado en la fertilizacién asistida una respuesta a sus problemas de reproduccion.
Es por ello que los abogados conjuntamente con los profesionales de la salud debemos
promoVer una trasformacion de los conceptos basicos del derecho que atafien
principalmente al derecho de familia, al sucesorio, al de los contratos, al de los bienes y
muy particularmente al de la salud.

Mucho se ha discutido inclusive en torno a los derechos del nifio, los derechos del
embrién e inclusive se postula la creacion de un derecho genético, como el derecho del
individuo y de la sociedad a una progenie sana.

Desde el ambito del derecho a la salud, apreciamos que la Ley General de Salud
determina dentro de los objetivos de la planificacion familiar el apoyo y fomento de la
investigacion en materia de anticoncepcion, infertiidad humana y biologia de la
reproduccion humana; por su parte, la regulacion especifica respecto de los
procedimientos de fertilizacion asistida atafie a la normatividad aplicable a la

disposicion de érganos y tejidos.

“ Bealriz Bi F ion Asistida® Alg i i ala resp ilidad en el marco normativo
vigante.Pag.115
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“Los esfuerzos son bastos pero los resultados legislativos no siempre reflejan la
dindmica que requiere la sociedad y mucho menos la investigacion cientifica; no
obstante, la ultima reforma practicada a la Ley General de Salud en junio del ano
pasado, ya incluyé presupuestos para la utilizacion de técnicas de reproduccion
asistida, con la inclusién de los siguientes conceptos 46

“Células germinales, a las células reproductoras masculinas y femeninas capaces
de dar origen a un embrion;

Embrién, a! producto de la concepcidon a partir de ésta, y hasta el término de la
duodécima semana;

Feto, al producto de la concepcion a partir de la decimotercera semana de edad
gestacional, hasta la expulsion del seno materno™7.

Se norma con ello la posibilidad de su utilizacion para efecto terapéutico, de docencia o
de investigacion, al ser ampliado también el concepto de disposicion de érganos,
tejidos y cadaveres de seres humanos como el conjunto de actividades relativas a la
obtencion, conservacion, utilizacion, preparacion, suministro y destino final de érganos,
tejidos y sus componentes y derivados, productos y cadadveres de seres humanos,
incluyendo los de preembriones, embriones y fetos, para los fines sefalados.

Asl, tenemos que la inseminacion homologa, es decir, aquélla que se efectia con el
esperma del esposo aplicado a su esposa, no presenta ningun problema juridico en
particular, puesto que técnicamente se trataria de la disposicion de componentes de
tejidos para inseminacion artificial que sigue las reglas generales aplicables para los
trasplantes en la Ley General de Salud, asimismo la legislacion civil tomara en cuenta
que el hijo concebido mediante este método es producto de matrimonio bajo el mismo
titulo que uno nacido por la via natural.

Los problemas comienzan a surgir cuando la inseminacion es heterdloga, es decir,
aquélla en la que se usa el semen proporcionado por un donante ajeno a la pareja o si
ésta se realiza en una mujer soltera, viuda o divorciada, puesto que si bien es cierto
que por lo regular la disposicion de érganos, tejidos y sus componentes se realiza en

*“ hup/wwiw.canalsocial.com

" Ley General de Salud, Titulo décima cuarto Articulo 314. Agenda de Salud. Ed. Ediciones fiscales ISEF, México

Enero del 2002.
44



personas ajenas al nicleo familiar del receptor, existe una regulacion civil estricta por lo
que hace a la filiacién.

Impresionante nos resulta pensar que como abogados tengamos que defender a una
pareja que haya celebrado contrato de maternidad subrogada en donde la madre que
rentd su Gtero no quiera reconocer los compromisos pactados y no entregue el
producto de la concepcidn, tomando en cuenta que el contrato seria inexistente por ser
una materia que en nuestro pals se encuentra fuera del comercio.

Por otro Iadb. el hijo concebido a través de inseminacion heteréloga por una mujer
soltera, viuda o divorciada, sera ante la legislacion civil, un hijo fuera del matrimonio
que tendra todos los derechos y obligaciones que a tal filiacion corresponden. La mujer
podra reconocerlo expresamente e inscribirlo en el Registro Civil como suyo y de padre
desconocido; el hijo adquirira derecho a los apellidos de su madre; ésta ejercera sobre
&l la patria potestad y madre e hijo tendran reciprocamente derechos alimentarios y
sucesorios.

Pero, en este caso ¢podra el donador de semen reclamar paternidad respecto del
producto?

Estas son algunas de las interrogantes que ya se han presentado a los jueces de
algunos paises para que determinen lo conducente, considerando que es un principio
de derecho el no dejar de resolver el asunto aunque no exista legislacion especifica
aplicable.

Uno de los casos mas comentados en la literatura es el de Baby M. Segun se sabe, el
6 de febrero,dgé 1985 se celebré en los Estados Unidos un contrato de maternidad
subrogada (sdblente o sustituta) entre la sefnora Whitehead, su esposo y el sefior Stern,
padre natural o bloiégicoA La sefiora Whitehead fue inseminada artificialmente con e!
semen del sefior Stern, procreando un nifio que nacid el 27 de marzo de 1986.
Establecida la controversia legal entablada por el sefior Stern para obtener la patria
potestad del menor, producto de la inseminacion artificial, el tribunal inferior resuelve el
31 de mayo de 1987 que el contrato es valido, beneficiando asi e! padre bioldgico. Sin
embargo, ante la apelacion presentada por la sefiora Whitehead, el Tribunal Supremo
del Estado de New Jersey rééolvié el 3 de febrero de 1988, unanimemente revocar la

decision del Tribunal Inferior. En consecuencia, se declaré que la madre subrogada-
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biolégica y gestante era la madre legal de la criatura. A su vez, la adopcion de ésta por
los sefiores Stern se declar6 invélida e ineficaz.

Asi, como el problema que enfrentaron los sefiores Stern al celebrar contrato de
subrogacion con seiiora Whitehead que fue declarado invalido, se ha planteado una
serie de interrogantes de tipo ético, cuya solucion dependera en gran manera de la
normatividad que cada pais establezca para el efecto. ®

Para que se aprecien los principales cuestionamientos que la ciencia juridica debe
afrontar en torno a las técnicas de reproduccion asistida, quisiera mencionar algunas
preguntas que se hacen.

¢Debe justificarse la inseminaciéon homoéloga con semen del marido luego de su
fallecimiento, es decir, la llamada inseminacién post mortem? s Debe quedar abierta ia
posibilidad de inseminacién para las mujeres no casadas (solteras, viudas, divorciadas
o concubinas) como una muestra de respeto al derecho de toda mujer a procrear?
¢Debe mantenerse el anonimato del donante o tiene derecho el hijo de conocer su
filiacion genética? ¢Es legitima alguna remuneracion econdmica para el donante?
¢ Deberia renunciar éste a la patria potestad en favor de un tercero anénimo? Por lo
que respecta a la fecundacion in Vitro desde el punto de vista del embrién logrado,
¢ Cual debe ser su estatuto ético-antropologico? ¢Es una cosa? ¢(Es una persona?
¢Puede ser objeto de donacion, compraventa o adopcion? ¢Se justifica su
congelamiento? (Puede ser manipulado para efectos de investigacion vy
experimentacion? Pero ademas, si le fuera imposible a la madre gestar al embrion ¢se
justifica éticamente, su implantacion en el (tero de otra mujer, la llamada maternidad
sustituta? ¢Qué criterio se debe seguir para determinar la matemidad? ¢El genético?
¢El legal? ¢ El afectivo? A las consideraciones éticas se le suman las normas juridicas,
cuyo espiritu es el de proteger adecuadamente los derechos de todos los actores
implicados, de las personas que soliciten el método, de los hijos nacidos a través del
mismo, y de los terceros que pueden o no intervenir, donantes y madres sustitutas. La
nueva realidad es un reto a la imaginacion del jurista quien se ha visto en la necesidad

** htip/ www. Instituto de Investigaciones Juridicas, Derechos Reservados, (C)1995, 2002 I1J-UNAM
Instituto de Investigaciones Juridicas de la UNAM

46



de replantear algunas instituciones clasicas de derecho civil que ya resultan
incompletas o simplemente ineficaces.

Asl, por ejemplo, con base en la legislacién vigente y ante la posibilidad de la
fecundacién post mortem se plantea la situacion de que el hijo pudiera ser
genéticamente conyugal pero juridicamente extramatrimonial si su nacimiento tuviera
lugar después de los 300 dias posteriores a la muerte del esposo, plazo que sefiala el
Codigo Civil (articulo 324, fraccion |l) para presumir que se trata de hijo de los
cényuges.

Ademads, los hijos que no estén concebidos al tiempo de la muerte de! autor de la
herencia podrian ser considerados incapaces de adquirir por testamento, por lo que el
hijo pdstumo concebido bajo este esquema quedaria excluido.

Otro aspecto que reviste importancia para el estudioso de la disciplina juridica consiste
en revisar el concepto del aborto en relacién con el producto de una inseminacion
artificial con gestacion extracorpérea o in Vitro.

Podemos estar convencidos de que las respuestas en el ambito moral son el punto de
partida para la construccidn o actualizacién de toda legislacion. Se podra estar de
acuerdo o no con los criterios pero lo que es claro es que, ante realidades nuevas
como es el caso, no existe proyecto de ley o legislacion que no suponga una toma de
posicidn ético-antropoldgica que sirva de base para su elaboracion.

“Como una primera respuesta a la falta de normatividad, se planteé un proyecto de
norma para la disposiciéon de células germinales humanas en la fertilizacién asistida,
que se encontraba aun en la mesa de discusion y cuyo proceso tuvo que suspenderse
debido a las recientes reformas a la Ley de Metrologia y Normalizacién, en la cual se
establece ahora que todas las normas cualquiera que sea su denominacién se expiden
por dependencias federales, como |la Secretaria de Salud, adoptaran la figura de
Normas Oficiales Mexicanas, con un procedimiento que garantiza la participacion de
todos los sectores productivos en su emision"*®,

Derivado de los pardmetros de la Ley de Metrologia, se instalara dentro de la
Secretaria de Salud un Comité Consultivo Nacional de Normalizaciéon, que sera el

hd hllp/\V\\'\V. Congreso.com.mx
£
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encargado de revisar las normas que con el caracter de proyecto se publicaran en el
Diario Oficial de la Federacion para posteriormente establecer su obligatoriedad, y
mecanismo. Sin embargo el objeto de la norma consiste en definir el conjunto de reglas
cientificas y tecnoldgicas a las que deberan sujetar sus funciones los establecimientos
que presten servicios de fertilizacion asistida; asi como determinar su organizacion y
desarrollo.

Independientemente de este proceso administrativo, es importante mencionar que en
el proyecto de normas se hacen definiciones de algunos conceptos basicos
indispensables para su aplicacién, dentro de los cuales se incorporan el concepto de
fertilizacion asistida: como el conjunto de actividades relativas a la reproduccion
humana artificial; asi como el de fertilizacion in Vitro: que es la técnica de fertilizacion
asistida que se lleva al cabo en un medio extracorpéreo.

Asimismo, se propone la creacién de un Conseja Nacional de Reproduccion que
fungird como centro nacional de referencia de problemas sobre reproduccién asistida y
como coordinador del Registro Nacional de Disponentes, Receptores y Resultados en
la materia, debiendo supervisar para el efecto aplicacion y procedimientos de
fertilizacion asistida; sancionar los protocolos de investigacidon, asi como formar
recursos humanos y fomentar la investigacién en biologia de la reproduccion.

Dentro del texto del proyecto de normas, que se hizo lo mas pormenorizado posible,
podemos encontrar disposiciones relacionadas con las reglas que deben cubrirse para
obtener autorizacion para disponer de células germinales y productos de la fertilizacion
en establecimientos también autorizados; reglas sobre la infraestructura idonea para
las unidades hospitalarias en que se realicen los procedimientos; las pruebas de
laboratorio que deban practicarse en forma obligatoria; asi como los requisitos para la
integracion de las comisiones de investigacion, ética y bioseguridad.

Otros de los conceptos que se manejan por primera ocasion es la existencia de los dos
tipos de fertilizacion asistida: La homologa, que como mencioné lineas atras sucede
cuando la fertilizacién se realiza con células germinales de la pareja que recibira el
tratamiento, y la heterologa., cuando la fertilizacion se realiza con células germinales no
provenientes a la pareja.
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Se propone que para reallzar fertilizacion asistida deberan reunirse entre otros
requisitos, que haya solncxtud por escrito de una pareja heterosexual que requuera el
tratamlento y esté’ unlda en vinculo matrimonial, o que se mantenga estable y que haya
convnvndo porf|o menos . durante los cinco afios anteriores a dicha solicitud como si

fueran conyuges snempre que ambos hayan permanecido y permanezcan Ilbres de
r' se ‘cumplan las reglas para el concubinato; que:: se ‘haya

matnmo io
compro "d s es(erllldad en algunos de los mlembros de la pareja solicitante

del servnc Y. que exlsta |nd|cacu6n médica.
Otra materla de regulacnén es precisamente la forma en que debera llevarse al cabo la
seston de gametos, que en pnnclplo requiere de carta de consentlmlento informado

_otorgado por el dlsponente onglnano. en el cual se aS|ente sus datos generales, lugar y

fecha su frma asi como la de los testlgos ldéneOS' carta que podra ser certificada ante

notario publlco
Esta cesion de: gametos deberé ‘se
a existido polémlca en torno a la posibilidad de que

i adav‘“en“términos absolutos, gratuita e
|ncond|C|onalmente Sm embargo
el disponente orlglnano dentro del procedlmlento heterologo. pueda revocar su

consentimiento en cualquner momento si esta revocacién puede practicarse justo antes
de su utlhzacnon dentro de Ias técmcas de inseminacion, o bien, una vez donados los

gametos no se pueda dar marchas atras.
No obstante. para prevemr “posible problemas éticos y juridicos, en el proyecto de

normas se. establece que los disponentes que cedan sus gametos para fines de
fertilizacion asnstlda heteréloga deberan ser desconocidos para la pareja receptora, e
igualmente el disponente debera desconocer la identidad de la pareja que reciba los
gametos para el tratamiento de su esterilidad.

En el prbyecﬁo de norma se proponen otras disposiciones especificas tendientes a
eliminar posibles controversias legales, al establecerse que desde que se compruebe el
embarazo, los miembros de la pareja que reciben los servicios de reproduccion asistida
deberan reconocer el producto en su calidad de hijo con todos los derechos y
obligaciones: que_ la. ley le otorga. Asi como en el caso de que el procedimiento de
fertilizacién asistid_é fuera necesario cridpreservar gametos o preembriones, esta

conservacién se realiza por un lapso maximo de cinco afios. Se propone ademas que
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la crid preservacu.’)n de preembnones se realice en los términos y durante el plazo que
se convenga en‘ eI contrato que la pareja usuario del servicio firme con el
ranscurrldo el Iapso convenido, el establecimiento dara destino

establecumlento salud
reembrlones en’ termlnos de la. Ley General de Salud, es decir, su

erm nente nhumacnén o desintegracion, a menos que un mes antes de

que venza odo & pareja en tratamiento renueve el contrato con el mismo

establecin‘iiént lsposmlones que podemos considerar revolucionarias y que merecen

estudios especif'cos'mas profundos, como el de la naturaleza juridica de dicho

contrato. - ;
El proyecto de norma establece restricciones también, como 1o es la prohibicion de la
maternidad subrogada aI establecerse en un articulo especifico que en los programas
de fertlllzacnén ‘asistida no se autorizara la gestacién de un preembrién en otra mujer
que no sea Ia pareja bajo las condiciones de estabilidad conyugal senaladas
anterlormente ‘De igual manera, se prohlbe el traslado de gametos y preembriones
humanos entre establecnmlentos y la ‘salida e internacion de éstos en el territorio
nacional %%

Asnmnsmo, se enl:stan una sene de caracterlstlcas a las cuales se debera de sujetar la
> re I cuo e con Ia'dlsposwmn de células germinales y la fertilizacion

|nvest|gacu5n que S :
asistida, prohlbléndose una serle de actlwdades que son cuestionables desde eI punto

de vista ético.”

Asi quedara est ctam nte prohlbtda'
A. La fertlllzaclon de ovulos humanos con. proposutos diferentes a la procreacion

humana.
B. La obtencion de preembrlones humanos por Iavado uterino para cualquuer propésno

C. La seleccién del sexo que no te

D. La mezcla de gametos ‘de’ diferent dls'ponentes para reallza éar}iéa de

fertilizacion asistida.

E. La creacién de seres humanos por clonacion en cualquiera de sus variantes.

*Ibidem. Pag.5
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F. La mvestlgacnén én preembrlones humanos vivos ~hasta que sea probado
c1entifcamente que los modelos animales son madecuados para este propdsito.

G. Cualquier procedlmlento dmgldo a la producclén de quumeras

H. Realizar mtercamblo o recombmacuén gene va entre el humano 'y otras espectes

animales p}é‘ 'roduclr hibridos.
I. Transferir gametos o preembnones humanos a

1alquier. spégle nimal d\}iceve'rsa,'

a“con propositos

terapeutlcos POy s
Derivado de estas categonzacnones. ustedes podran suponer que la respuesta que la

legislacion mex1cana pretende dar a'las biotecnologias como la reproduccion asistida,
no son del todo Ilberalusta e inclusive podrian tacharlas de retrégradas, sin embargo,
quiero mamfestar que si se han propuesto estas medidas es debido principalmente a
que en nuestro pais no ‘'se ha elevado a nivel legal la garantia para el gobernado de
que las practicas cientificas tengan un respaldo ético sélido, tal como lo serfa el expedir
legislaciones federales que normen las conductas éticas de los profesionistas, como lo
hace “el Cadigo de Etica Médica Argentino, o bien, una regulacién especial que
asegure la integridad moral de la investigacion que se realice en seres humanos, como
lo estatuye la Declaraclén de Helsnnkl, que actualmente lo hace desde el ambito
internacional”.®' , ,

Esa investigacion, cuya propuesta Clltirria é(fm se ehcuéntra en discusién, no resuelve
todavia la problematica que en materia de tésﬁhicas'de reproduccién se encuentra

latente, es por ello que con la finalidad de disefiar el instrumento juridico idéneo que

permita hacer frente a los adelantos’ cne tfcos"en los prolegémenos del S|glo XXI,

procedieron a revisar la Iegtslacnon"que otros palses han segu1do en torno ala

reproduccion asistida.
“De la revision que se hizo de Ia Iegl Iacué
primera legislacion especifica sobre esta [
Artificial del 22 de diciembre de 1985,

en Ia que regula Ia lnsemmacnén homologa y

“bidem Pag. 7
2 hup/wwaw deryteeno.dersoc.
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heteréloga.; que. la mujer receptora esté casada o tenga una relacion estable como si lo
estuviere;’ asumlsmo establece clerlas caracteristlcas especiales cuando el semen
quél con eI que esta casada o convive en relacion

provenga de un hombre dlstmto del :

:empo no inferior a setenta afios. El nifio

por esa inseminacion se bcA
consentimiento. (Arﬁculo/60‘) :
Asi como la Ley de Ia Modlfcacton de Ia Ley del Secreto. redactada también el 20 de
diciembre de 1984, ‘en donde se"establece que el secreto se mantendra dentro de la

atencion medlca y de’ Ia salud entre otras materias, para el caso de la inseminacion

artificial.

“En Alemania existe la Ley sqbré, ‘Adopciones y la Prohibicién de Servicios de
Intermediarios para Proporcionar Madres Sustitutas del 30 de noviembre de 1989, en la
cual se regula la maternidad sustitutiva'y contiene las disposiciones penales respecto a
inseminacion artificial, asi comola ,regulacién para mujeres que se prestan como

madres sustitutas.”?

“lbidem Pag.12



El Gabinete Federal de dlChO pais ha sugendo que Ia manlpulacnén de embrnones
humanos asl como su utlllzaclén para fnes de’lnvestlgaclén cnentlflca, deben -ser
¢ e Ley de Protecmén de

C. Elabuso en la determunacné
D. La fertlllzacwn arbltrana y trasp
E. La alteracion attificial de genes humanos.
F. Los cloneé, y o e
G. La creacion artificial de quimeras e hlbridos; '

En Espaiia ‘existe la Ley sobre Técnica de Reproduccion Asustlda. ; apfobada
definitivamente por el Congreso el 31 de octubre de 1988.%

Esta Ley que cuenta con 21 articulos es muy precisa en cuanto a la materla que regula
puesto que al determinar el ambito de aplicacion de fas técnicas’ de reproducclén

humana asistida, sefiala que las mismas consistiran en:

A. La msemnnaclon anmcual (1A) B La fecundamon in: Vitro (FIV) C. Con transferencna
ir ratubarlca de gametos (TIG). : :

Si rhpre que estén cientifica y clinicamente
e stablecimientos sanitarios y- cientificos
autorizados y acreditados; asi como pdr,equi'pos especializados.

La ley sefnala que Nas técnlcas eproducmon asistida tienen como finalidad

fundamental la actuaCIon médlca nte :la" esterilidad humana, ‘para facilitar la

procreacion cuando otras terape “se hayan descadado por ‘inadecuadas o

ineficaces, asimismo podran’utilizars ‘Ias tecnlcas en:la prevencion y tratamiento de

“Ibidem Pag. 15



enfermedades de ongen genétlco o hereditario, cuando sea posible reforzar aquéllas
con suficientes garantlas dlagnéstlcas y terapéuticas.

Esta ley - prohibe Vla_,fecunda‘clyén de 6vulos humanos, con cualquier fin distinto a la
procre,aciénv humana y sefiala. que la donacidn de gametos y preembriones es un
contrato gratﬁitb. formal y secreto entre el donante y el centro autorizado, por lo que la
donacién so6lo sera revocada cuando el donante, por infertilidad sobrevenida, precisase
para si los gametos donados, siempre que en la fecha de la revocacion aquellos estén
disponibles,

Hay otras reglas especiales para la donacion como lo son el que ésta sera anénima,
custodidandose los datos de identidad del donante en el mas estricto secreto y en clave
en los Bancos respectivos y en el Registro Nacional de Donantes; Sin embargo, los
hijos nacidos tienen derecho, por si o por sus representantes legales, a obtener
informacién general de los donantes que no incluya su identidad; derecho que le asiste
a las receptoras de los gametos.

Toda mujer podra ser receptora o usuaria de las técnicas reguladas en la ley, siempre
que hayan otorgado su consentimiento a su utilizaciéon de manera libre, consciente,
expresa y por escrito, debiendo tener al menos 18 arios y plena capacidad de obrar, sin
que establezca el requisito del matrimonio o de la relacién de concubinato.

Las respuestas que la ley espafiola da a la fecundacion post mortem consiste en que
no podra determinarse legalmente la ﬁllacnén ni reconocerse efecto o relacién Jurldlca
alguna entre el hijo nacido por la apllcaclén de las técnicas reguladas en la- Iey y el
marido fallecido, cuando el materlal reproductor de éste no se halle en el Utero de la
mujer en la fecha de la muene del varén; sin embargo, el marido podra consentnr ‘en

escritura publica o testamento ue su matenal reproductor pueda ser utilizado, “en los

seis meses sngmentes a.s faIIeCImlento para fecundar a su mujer, produciendo tal
situacion los efectos Iegales q ﬁllacuon matrimonial.

De igual manera, establece que'se ‘é ulo de pleno derecho el contrato por el que se

convenga a gestacnén. con o’sin‘precio;.a’ cargo de .una mujer que renuncia a la

filiacion materna en. favor del contratante‘o dé un tercero y que la filiacién de los hijos
nacidos por gestaclén de sustltumon sera determlnada por el parto.
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Como aprecnamos, Ia leglslacubn que otros paises han establecido para regular las
técnicas de reproducclén asistida son disimbolas y dentro de las mismas no existen
parémetros homogéneos que nos sirvan de base para plantear alternativas viables para
ueda en nosotros entonces, influenciados por la ética imperante,

nuestra socu}eda
brindar una ormatlva que satisfaga el reflejo de nuestra cultura; hagamos

entonces la Ley Federal de Técnlcas de Procreacion Humana.
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CAPITULO 2
NUEVAS FORMAS DE REPRODUCCION
HUMANA.

Ofrecer una panoramica general sobre la regulacion juridica de la inseminacion artificial
(1A), homologa (IAH) y heterdloga (donante) (IAD), la fecundacion in vitro (FIV), la
maternidad sustituta, suplente o subrogada, y ahora la muy polémica llamada
clonacién; no es tarea sencilla, pues cada estado o jurisdiccion es competente para
legislar en materia de derecho de familia, incluyendo la filiacién. No puede hablarse de
un derecho de familia uniforme para todos los estados, algunos estados han legislado
mientras que otros atn no, para regular juridicamente aspectos de la fecundacién y
reproduccion humana asistida.

1. INSEMINACION ARTIFICIAL.

La inseminacion artificial puede describirse con las palabras siguientes: Salva los
obstaculos organicos o funcionales que impiden la fecundacién mediante la copula o
coito normal entre marido y mujer. En muchos casos, la pareja es infecunda debido a

causas que atafien exclusivamente a Iakm ije sln ser. ésta esténl No superandose

estos trastornos mediante tratamlento ‘t , 'puede recurnrse a la inseminacion
artificial con semen de! marido.
Pero puede ocurrir que frente é la é rldo Ia pareja decidiese recurrir a la
inseminacion artificial utlllzando eI ‘esperma értll de un tercero. _En ese caso la

metodo para permltlr la fecundacién

inseminacién no es solo una técmc
genéticamente conyugal, sino que ademés aporta un componente genético ausente en
la pareja para fecundar. En otras palabras en- el primer caso es decir en la
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inseminacion hqrﬁéloga los componentes genéticos existen en el marido y la mujer, en
donde ‘la in;s_érﬁinaéién' artificial solo facilita su encuentro apto para lograr la
fecundacion. Er'i"e'i ségund‘o caso uno de los componentes genéticos de la fecundacion
esta ausente, falta. La inseminacion lo aporta, lo introduce y es la inseminacion
heterdloga. Pero en ambos casos la fecundaciéon se obtiene sin copula o coito. El
semen es inoculado mediante jeringa o catéteres y depositados en el cuello vaginal o

en las cercanias del 6vulo femenino.®®

1.1 FECUNDACION.

Fecundacion®®

La mujer, esencialmente, lleva la mayor parte en el proceso de reproduccion humana

millones de espermatozoudes son eposntados en’la:vagin

cuales se mueven con un gran lmpuls debldo a su larga cola tentando encontrarse

con el évulo en las trompas de Falop

* Liedo Yague Francisco, Fccundacnén Amf‘cml y Dcrcchn Madrid 1988 2]3p

o

- Roberto Andormno * i X s 7o) en el di P y en los proy de la ley

Argentina” JA 1994 || Pag. 925

*7 Dr. CABAS Manuel. Seminario I, tema: Fecundacion In Vitro, Argentina 1999, En http/wwiv.salvador.cdo
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El 6vulo desprendido de los ovarios se
mueve hacia el Utero a través de las
trompas de Falopio. Este recorrido dura
de 12-24 horas. Aunque en la
eyaculacion se desprenden millones de
espermatozoides y muchos se acercan
al 6vulo, .generalmente sblo uno
atraviesa el citoplasma del 6vulo y hace
contacto con el nucleo de éste.

Luego qu'e"ha penetrado en el 6vulo, el
espermatozoide desprende una
sustancia qué hace impenetrable la
superficie del o6vulo y ningan otro
espermatozoide puede penetrar.

La mujer, generalmente, produce sdélo un 6vulo en cada periodo. Pero hay casos en
que ovula mas de una vez en su ciclo menstrual, como en el caso de los embarazos

multiples. Los mas frecuentes se producen:

Cuando dos o mas évulos-son fecundados por espermatozoides diferentes. Se
desarrollan por separado’y tienen dotacién cromosomatica distinta: son los gemelos

no idénticos o bivitelinos

Cuando un évulo es’ fécundado po'{'fun espermatozoide y se rompe en dos mitades
iguales. Tienen - igual dotabic}n cromosomatica, son del mismo sexo: se trata de
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TESIS CON
FALL A DF 7 IGEN

gemelos idénticos o univitelinos. -

Los esperm‘atoyzqide'sbi’s‘élo viven en la
vagina hasta do;"d(as.'pues el calory la
acidez de la’ cavidad vaglnal estimulan
su degeneracuén Sélo un reducido
numero de esp_ermatozondes puede

sobrevivir de 5 a 7 dias.
El cigoto o huevo fecundado llega a la cavidad uterina donde se han producido los

cambios necesarios para facilitar la implantacion del mismo en sus paredes, y donde
comienza a dividirse y a crecer.

2. FECUNDACION _IN VITRO.

La fecundacién in Vitro es un término genétlco que comprende varlos mélodos
médicos que se utilizan para superar algunos tlpos de estenhdad ‘Es una técnlca

mediante la cual se consigue que un dvulo y un espermatozoude puedan encontrarse
en una placa de cultivo de un Iaboratono. cuando esto no.se: ha Iogrado por el

mecanismo natural®8,:

Para ello es preciso

+ Disponer del semen de un hombre, recogido previamente por masturbacién.
< Poseer uno o més ovulos de una mujer, recogidos por un procedlmlenlo técnico en
un centro sanitario adecuado

“ Gomez de la Torre Vargas Mari cruz. La Fecundacion In Vitro y la filiacién ED. Juridica de Chile, Chile 1993
2909p.
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+ Poner en contacto el semen con el ovulo u 6vulos en una placa de cultivo

<

esperando que la fecundacion in Vitro se produzca.

Algunos especialistas médicos consideran que, para ser mas exactos en los términos,
deberia hablarse de fertilizacion extracorpérea en vez de fecundacién in vitro. Dado
que la primera implica el momento en que se fertiliz6 el esperma con el 6vulo' y la -

segunda seria el momento de la implantacion.®®

Cuando los embriones producidos por FIV se llevan al interior del Gtero, estamos
frente a la fecundacion in vitro con transferencia de embriones. Estas son las dos
técnicas mas estudiadas y practicadas, aunque existen otras variantes como la
transferencia intratubarica de gametos (Gll—‘r), La técnica de Kraft y la del lavado

uterino.

La fecundacion in vitro con transferencia de embriones puede realizarse con gametos
de la pareja o de donantes y la transferencia se hace en el Utero de la mujer que forma

parte de la pareja o en otra ajena -en elv ultlmo caso, estamos frente a lo que se ha
llamado maternldad subrogada o ‘ de subrogacu’m La FIVTE permlte varias

Presenc:a de’ antlcuerpos antlespermatozmdes en el cono sevical, prevenciéon de

enfermedades geneucas o ligadas al sexo , defectos del semen del marido.
<+ Para estos casos se ofrece la posnbllldad de recurrir al empleo de semen de

donante.

%% [dem. Pag. 1997
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< Inaccesibilidad o grave hipoflasia del ovario. Se ofrece a Ia pacnente la posibilidad
de recurrir al empleo de 6vulos de donadora.
< Falta de Otero o existencia de contradlccnones graves de embarazo Se puede

recurrir a una madre sustituta.

Los cientificos por si solos no stempre captan el alcance de sus descubrimientos.
Sus juiCIOS de valor estan condlcuonados por el ambito de conocimientos que
manejan y su punto de referencia es el logro de los mejores resultados. Por tanto,
son parte interesada y esto, por lo general, afecta su objetividad, lo que hace
necesario un control social externo a los investigadores que realizan las técnicas de
reproduccion. La prohibicion de estas técnicas ya no es posible dado el numero de
nifios que ya han nacido gracias a ellas. Es una alternativa con posibilidades ciertas
de éxito, que aconsejan los médicos a parejas que no han podido tener hijos.
Dichas parejas que durante mucho tiempo han visto frustrada su intencién de tener
hijos, encuentran asi una solucidén sin entrar a plantearse los problemas éticos y
juridicos que-entraiia el empleo de fecundacién in Vitro con transferencia de
embriones. Desde otra perspectiva, es ya una realidad que en un laboratorio se
pueda manibular la herencia humana, influir en ella y modificarla. El hombre ya no
s6lo controla la cantidad de su descendencia por medio de los anticonceptivos, sino
también su.calidad. Se puede tratar las enfermedades de origen genético como ya
antes lo habiamos mencionado, elegir el sexo, color de ojos. Etc. Lo que bien
encauzado podria ser un avance para la humanidad, también conlleva serios
riesgos.

La mampulacuén de embnones' ede tener diversas formas desde la que se efectua

en el cumphmlento de la tecmca co
maduracion’ de :los 6vulos

a capacutacubn de los espermatozoides o la
te ‘eht:ién' sobre los embriones. sea
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Algunos cientificos consideran que la manipulacién de embriones puede salvarnos
de casi todas las enfermedades y anomalias. Otros afirman que de las tres mil
enfermedades de origen genético conocidas se pueden contar con los dedos de la

mano las que podrian resolverse.

2.1 FECUNDACION IN VITRO, PROCEDIMIENTO TERAPEUTICO O
MEDIO ALTERNATIVO DE REPRODUCCION.

Para determinar quienes pueden ser usuarias de la fecundacion in vitro hay que
plantearse si esta técnica es un procedimiento terapéutico que ayuda a superar la
esterilidad o es un medio alternativo de reproduccion humana.

Se define !a esterilidad como una enfermedad o consecuencia de una
enfermedad con componentes fisicos, psiquicos e incluso sociales. Consiste en la
incapacidad para concebir. Desde este punto de vista, cualquier procedimiento
dirigido a remediarla, desaparezca o no la causa que la origina, debe ser entendido

como terapéutico.

La fecundacién in vitro nacié como resultado de la busqueda de un remedio para
resolver problemas de esterilidad. Sin embargo, esta técnica ha tenido un rapido
desarrollo, pudiendo lograrse a través de ella resultados procreativos de forma
artificial, en personas que no padecen esterilidad, pero que por determinados
razones desean acogerse a este procedimiento. Asi el acto de procrear que es
desarrollado siempre en el ambito de la pareja con un caracter intimo, exclusivo
personal e intransferible, pierde estas caracteristicas con la fecundacion in vitro en
donde intervi;éneh» en ella terceras personas como médicos, bitlogos, donantes de
gametos, dphantes de embriones, etc. Dejando incluso de ser un acto que se
desarrolla en la :péréja cuando estas técnicas se aplican a mujeres solas y en el
caso de la mr'avterrnidad subrogada cuando una pareja que lleva una vida sexual



normal recurre a estas técnicas, subsanando una carencia funcional que le impide
lograr la procreacion mediante el acto sexual.®®

Por lo tanto, no esta excluyendo premeditadamente ese acto de amor que debe ser
la procreacion. Distinto es el caso de una mujer sola que recurre a estas técnicas
para no tener relaciones sexuales con un hombre. Aqui se esta desvirtuando algo
inherente a la permanencia o preservacion del ser humano, que es el ejercicio de la
sexualidad heterosexual.

3. LA MADRE SUSTITUTA.

Es la técnica que mas controversias causa en el campo ético juridico. Este término
viene de la traduccidn de la expresion inglesa subrogated motherhood, también se
le conoce como maternidad de sustitucion, maternidad de alquiler o alquiler de
utero. Esta ultima denominacion se considera inadecuada, porque la mujer gestante
compromete todo su organismo durante el embarazo y no soélo el Gtero.

Puede recurrirse a la maternidad subrogada en las siguientes situaciones®':

< Cuando la mujer de la pareja carece de ovarios y utero.

< Cuando es estéril por anomalias en el Gtero, pero tiene ovarios normales.

<+ Cuando la pareja es estéril por anomalias o fallas genéticas.

< Cuando la mujer ha muerto y antes de morir dejé un embridon congelado,
producido de una fecundacion in vitro de un o6vulo de ella y esperma de su
marido. '

<+ Cuando una pareja de hombres homosexuales o un hombre solo insemina
artificialmente a una madre subrogada con esperma de uno de los hombres de
la pareja o del hombre solo.

“ Ibidem p.31-36.
“! Ibidem p.197
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Esta dltima htpétesus expenmenta mas rechazo, puesto que muchos paises no
permiten la adopcnén de nlnos por parte de parejas homosexuales y de lesbianas, ya
que el hecho de que eI mﬁo crezca durante el proceso de su formacion con una pareja
de esta lndole lmpllca que adquiera valores equivocados, y no tanto por la educacion
que se le dé sino por eI ejemplo que tiene constantemente en su vida.

Asi vemos que paises que han dejado de lado sus prejuicios como Dinamarca,
aceptan el matrimonio entre homosexuales, pero de eso a dejar que adopten niflos, no
es algo que les permitan.

Encontramos dos posturas una la que esta a favor y otra en contra:
LOS QUE LA ACEPTAN:

Las personas adultas son libres para decidir su reproduccion, impedirles esta
libertad a la maternidad o paternidad, desde un punto de vista médico, las mujeres
estériles tiene derecho a que les solucionen su problema y como la labor de un médico
es ayudar para corregir esta patologia, debe permitirse la maternidad subrogada pues
con ella se posibilita que sean madres las mujeres imposibilitadas para ello.

LOS QUE LA RECHAZAN.

Se distorsiona la relacion madre hijo, puesto que la mujer deliberadamente
acepta quedar embarazada con el objetivo de entregar al hijo después del parto.
Si la mujer durante el proceso de gestacién, se mentaliza para considerar que el
embarazo es parte de un contrato, puede adoptar una actitud fria frente a la criatura.
Esto le hara mas facil la entrega del nifio ‘deSpués del parto, pero el nifio estara
recibiendo un trato degradante, siendo asimilado a una mercancia.
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Considero que esta féqnica es justificable en algunos casos, como cuando el embrion
utilizado, es producto de la pareja, pero debido a que no tiene ttero, y se le impide
poder llevar a cabo a la mujer el embarazo se recurre a alquilar un vientre. Sin
embargo, en algunos otros casos en los que los ovarios, el utero y el embarazo se dan
o son producto de la madre sustituta, es un engaiio, psicologico el querer pensar que la
mujer que lo solicita, es la madre; pues a pesar de que en la fertilizacién heteréloga, los
gametos puedan ser de un donante diverso al esposo todo el proceso de procreacion
es llevado a cabo por la cényuge (mujer), a diferencia de la utilizacién extrema de esta
técnica en donde la cényuge no interviene en nada, Convirtiéndose, efectivamente el
nacido en una mercancia, distorsionandose la idea de la procreacion en un vil negocio
lucrativo. Y. en este caso no es justificable, sin embargo en términos generales ésta, al
igual que las demas técnicas antes sefaladas, es una alternativa viable, justificable y
sana, paré la ‘realizacién personal, y por que no para la sociedad. Pero queda claro,
que como para todo; dichas técnicas deben ser utilizadas con sus limitaciones, y por lo
tanto si deben ser reguladas por la normatividad juridica de cada pais.

Podemos decir que la maternidad subrogada implica el alquiler de las funciones
reproductivas o del organismo de la mujer, y la renuncia de sus derechos como madre
biolégica a favor de la pareja contratante, en funcion del propio contrato de gestacién,
en virtud de la adopcién del nifio por parte de la mujer o de la pareja contratante.

3.1 CARACTERISTICAS DEL CONTRATO DE SUBROGACION.

Existencia de acuerdo, o contrato entre un matrimonio y una mujer fértil, para que
ésta procree y dé a luz a una criatura.

Percepcién de un beneficio pecuniario por parte de la madre sustituta.

Obligacién de la madre subrogada de inseminarse con el semen del marido de la
mujer contratante o de aceptar la implantacién de un embrién formado por
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fecundacién in vitro, con gametos de la pareja o de un miembro-de la pareja y

donante o de tercero. RS
Renuncia de la madre subrogada a todos los derechos filiales, respecto del nifio que

ha parido. . .
Compromiso de custodia o adopcion del nifio por parte del marido 'd‘e la mujer

contratante.

Este tipo de contrato, a su vez plantea problemas especiales como:

w

El derecho de la madre subrogada a abortar, debido a que por el embarazo ponga
en riesgo su vida. '

Si puede abortar sin consultar con la pareja.

Si la pareja decide que la madre subrogada aborte.

Si pueden exigirle a la madre subrogada, que no fume, no ingiera alcohol, y
prohibiciones como éstas, etc.

En estos supuestos considero, que deben quedar regulados en el contrato pero éste
también debe tener como respaldo la ley, donde debe regularse todos estos
aspectos, para que en caso de olvido, o descuido, se pueda recurrir a ésta y
solucionarse aspectos de posibles conflictos.®

4. LA CLONACION.

El hombre contemporaneo vive marcado por la velocidad con que suceden los cambios
y transformaciones en todos los campos de la vida social. El fenémeno es
especialmente sorprendente en el ambito del desarrollo cientifico y tecnoldgico, donde
la velocidad con que suceden la generacion y aplicacion de nuevos conocimientos
supera no sdélo nuestra capacidad de comprensién, sino incluso nuestra capacidad de
asombro. Los descubrimientos y desarrollos que realiza el hombre tienen en principio la
finalidad de hacer la vida mejor y mas facil a los seres humanos, de proporcionarles

“ ibidem p.205

66



mas y mejores bienés en todos los aspectos; sin embargo, muchos son los ejemplos
donde el desarrollo cientificc se ha revertido en perjuicio de la humanidad.

En este vediginoso e impactante desarrollo cientifico se destaca la genética, que ha
dado frutos'positivos a la humanidad, pero que también fue utilizada en contra del Ser
Humano, desconociendo todo principio ético. La posibilidad de utilizar el conocimiento
para bien o para mal, nos pone frente a frente con nuestra identidad bioldgica, con lo
que somos bioldgicamente y sus causas. Es facil pensar en monstruos creados en
laboratorio, en ejércitos de hombres superdotados para determinada actividad
producidos por clonacion y muchas otras. El verdadero peligro en el abuso del
conocimiento en materia genética es mucho mas sutil, y también mas profundo y real,
ademas de que ya esta presente entre nosotros y su impacto en la vida social es una
realidad, afectando valores y derechos fundamentales del Ser Humano.

Es cierto que en esta materia es necesario tener vision de futuro, pero debe fijarse un
minimo de principios que impidan que se haga un mal uso o abuso del conocimiento en
perjuicio del propio ser humano. En la actualidad la ciencia rebasé los campos del
derecho, la moral y la ética, y corre ajena a cualquier cauce. Asi, la labor del jurista y
del ‘legislador es mas urgente, para regular el uso y aplicacion de los desarrollos y
fenémenos que ya son una realidad, y que resultan en una ciencia deshumanizada, ya
que no sirve al hombre, sino que se sirve de él.

Aqui cobra relevancia la funcién del Derecho para establecer el justo cauce al
desarrollo cientifico, permitiendo que  éste pueda darse sin obstaculos, pero
manteniendo el respeto a los limites constituidos por la dignidad humana, los derechos
fundamentales de la persona y los principios éticos que rigen en la sociedad, evitando
que la ciencia se revierta contra el hombre.

Los medios de comunicacion trataron masivamente la noticia de la clonacion de la
oveja "Dolly". La Revista "TIME" planted hipotéticas vivencias sobre clonacion de seres

humanos:®3

"Mafiana ajetreada en el laboratorio de clonacion del hospital de la gran ciudad. Aqui
estdn unos padres para ver si pueden hacer una copia exacta de su hija de seis arfios, a
la que le acaban de descubrir una leucemia tan agresiva que sdlo un transplante de

% hup/revisdioder.com.
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meédula ésea puede salvarla EI problema es encontrar un donante compatlble Si la
nifia hubiese tenldo una’ gemela : esta podrla haber producido toda la médula que ella
le d|o una hermana y ahora el laboratorio de clonacién

necesita. Pero Ia natura|eza n
va a intentarlo,: -.

Esta maﬁaha', ‘el 'ih’dustrial‘lobal“ (ambién‘espera en el laboratorio de clonacién. A
diferencia de Ios padres. no tiene un hijo- enfermo de! que preocuparse; de hecho,
nunca le han interesado mucho’ los nifios. Ultimamente, sin embargo, ha empezado a
sentir de’ otro.modo. Con ayuda del laboratorio de clonacion, tiene la oportunidad de
tener un hijo que no sélo va a llevar su nombre y su nariz, sino cada pizca del cédigo
genético que lo hace ser quien es. Y eso le atrae.

Al industrial local le sigue un laureado en fisica con una enfermedad terminal. Cuando
muera, una de las mentes mas preclaras morira con él. El azar podria un dia producir
otro cientifico tan dotado como él, pero imposible saber cuando. Al laureado no le gusta
esa clase de incertidumbres. Hoy ha llegado al laboratorio de clonacién para ver si se
puede hacer algo al respecto”.

¢ Qué es la clonacién?

"Si nos referimos al ambito de la Ingenieria Genética, clonar es aislar y multiplicar en
tubo de ensayo un determinado gen o, en general, un trozo de ADN. Sin embargo,
Dolly no es producto de Ingenieria Genética. En el contexto a que nos referimos, clonar
significa obtener un individuo a partir de una célula o de un ntcleo de otro individuo.

“En los animales superiores, la tinica: formade reproducc:én es la sexual, por la que
dos células germinales (6vulo y espermatozoide) se unen, formando un zigoto (o
huevo), que se desarrollara hasta dar el individuo adulto. La reproduccion sexual fue un
invento evolutivo (del que quedaron:excluidas las bacterias y muchos organismos
unicelulares), que garantiza que en cada generacion de una especie van a aparecer
nuevas combinaciones de genes en la descendencia, que posteriormente sera
sometida a la dura prueba de la seleccién y otros mecanismos evolutivos. Las células
de un animal proceden en ultima instancia de la division repetida y diferenciacion del
zigoto. Las células somadticas, que constituyen los tejidos del animal adulto, han
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recorrido un largo camino “sin retorno", de modo que, a diferencia de las células de las
primeras fases del embrion, han perdido la capacidad de generar nuevos individuos y
cada tipo se ha espeéializadd en una funcién distinta (a pesar de que, salvo
excepciones, contienen el mismo material genético.”®

En los afios 70, Gurdon logré colecciones de ranas idénticas a base de insertar nucleos
de células de fases larvarias tempranas en ovocitos (6vulos) a los que se habia
despojado de sus correspondientes nucleos. Pero el experimento fracasa si se usan
como donadoras células de ranas adultas. Desde hace unos afios se vienen
obteniendo mamiferos clonicos, pero solo a partir de células embrionarias muy
tempranas, debido a que aun no han entrado en diferenciaciéon (a esta propiedad se la
suele llamar totipotencia). No es extrafio pues el revuelo cientifico cuando el equipo de
lan Wilmut, del Instituto Roslin de Edimburgo comunicé que habian logrado una oveja
por clonacién a partir de una célula diferenciada de un adulto. Esencialmente el método
(que ain presenta una alta tasa de fracasos) consiste en obtener un évulo de oveja,
eliminarle su nucleo, sustituirlo por un nicleo de célula de oveja adulta (en este caso,
de las mamas), e implantarlo en una tercera oveja que sirve como "madre de alquiler"
para llevar el embarazo. Asi pues, Dolly carece de padre y es el producto de tres
“madres": la donadora del dvulo contribuye con el citoplasma (que contiene, ademas
mitocondrias que llevan un poco de material genético), la donadora del nucleo (que es
la que aporta la inmensa mayorla del ADN) y la que pari6, que genéticamente no
aporta nada.®

Cientificamente se trata de.un Iogro"muy i'nteresante. ya que demuestra que, al menos
bajo determinadas c'irculnsltan‘ci‘as“ es,posibie “reprogramar” el material genético nuclear
de una célula diferenciada (algo asi como volver a poner a cero su reloj, de modo que
se comporta como el de un zigoto). De este modo, este nucleo comienza a “dialogar"
adecuadamente con el citoplasma del évulo y desencadena todo el complejo proceso
del desarrollo intrauterino.

“* hip/members. fortunecity.es/kaildoc/clonacion/clonacion.htm

“* José Radl Velasco, Presupueslos a los cuales debe ajustarse una futura legislacion que regule los procedimientos de

yde i i 1 artificial. J d ia Argentina 1989 |1 Pag. 945.
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Dolly no es una copla |dént|ca de la "madre” que dond el nucleo (no se olvide que el
Svulo contaene ese pequeno ‘ADN de' la mitocondria). Aunque ambas comparten el
s “instrucciones genéticas de Dolly no experimentaron
exactamente el musmo‘ |po Yy combinacién de estimulos que los de su "madre nuclear".
Esto se debe a Ios fenbmenos de epigénesis, complejas series de interacciones entre
los genes y el entorno y aquI entendemos por entorno desde los factores presentes en
el citoplasma del. évulo pasando por los procesos de formaciéon del embrién/feto, a su
vez sometidos -al peculiar ambiente uterino, y alcanzando a la vida extrauterina
(estimulos "al nacer, periodo de lactancia, relaciones con la madre, interacciones
"sociales" con otros individuos de la especie, etc). En resumidas cuentas, el ADN no
contiene un programa univoco de instrucciones, sino que es flexible, y la expresion
genética en cada individuo queda matizada por multitud de factores, quedando
"abierta” con una finalidad adaptativa clara"*®

4.1 ASPECTO CIENTIFICO

ANTECEDENTES TEORICO - PRACTICOS EN CLONACION®

El Dr. Martinez-Calcerrada experto sobre bioética y clonaciéon explica que "para
conseguir los llamados seres clénicos mediante la accion de factores fisicos o quimicos
sin necesidad de semen masculino, siendo sus resultados seres idénticos en cuanto a
sus caracteres genéticos, se realiza el siguiente procedimiento: se retira el nucleo de
un o6vulo no fecundado y se sustituye por el nucleo de una célula asexual de un
organismo adulto, masculino o femenino. Esta célula puede tomarse de la piel o del
intestino, y el évulo con su nticleo’ transplantado se desarrolla como si hubiese sido

fecundado por un esperma" :

En 1971 el descubridor el 'ADN, James D. Watson, predijo que "los métodos de
reproduccion in vitro (probeta) serén una rutina en el lapso de diez o veinte afios yla
clonacién o reproduccnén a partlr del padre o de la madre solamente (utilizando un

“ Ibidem Pag. 930

7 Informacién proporcionada en pi\g,ma dc lnlcmcl http/ www.ideal. Es/waste/clonacion.
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cuerpo celular en lugar de combinar un espermatozoide y un huevo) sera un hecho
consumado en veinte o veinticinco afios, si es que ello no ocurre antes”. Entre los
antecedentes practicos de clonacién se sefialan los siguientes:

" Los primeros experimen'to:s» ée realizaron en 1952, utilizando ranas, con resultados
de poco valor. Recién en 1970 se lograron avances y en 1981 fue clonado un raton.

John Gurdon demostré’ en 1967 que era posible clonar una rana a partir de las
células de su intestino. Sus investigaciones le valieron un Premio Nébel.

Neal First, fisidlogo de la Universidad de Madison (USA), logroé crear en 1986 la
primera vaca por.clonacion, luego de diez afos de experimentos. Recogié una
célula de un embrién bovino de 6 dias y con una descarga eléctrica lo fundié con un
6vulo fecundado. El embridn resultante fue implantado en una vaca, de la que nacio
un ternero normal. Si First hubiera repetido el experimento con las 32 células del
embrién de 6 dias hubiera obtenido 32 clones.

En 1993, elvdirect'or del Laboratorio de Fecundaciéon In Vitro de la Escuela de
Medicina George Washington, Jerry Halt, perfecciond la técnica dividiendo un
embrién en varias partes antes de la implantacidén, lo que hubiese permitido
aumentar los chances de embarazo (si el primer implante fallaba, podia probarse
con un segundo o un tercero.

1865/2000) Cronologia de una investigacion historica®

TESIS CON
FALLA LE ORIGEN |

* htipiwww.ideal.es/waste/clonacion.
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La investigacién genética no tiene aun 150 afios, pero se ha desarrollado de forma
vertiginosa.” A continuacion, los hitos principales de esta ciencia de la herencia de la
vida:

1865 - El monje agustino austriaco Gregor Mendel demuestra las leyes de la herencia,

pero su descubrimiento pasa desapercibido.

1869 - El patdlogo suizo Friedrich Miescher descubre en espermatozoides de peces y
otro material bioldgico la sustancia responsable de la transmision de los caracteres
hereditarios: el acido desoxirribonucleico (ADN).

1800 - Tres investigadores - el aleman Correns, el austriaco Tchermak y el holandés
De Vries - redescubren, independientemente uno del otro, las leyes de Mendel. De
Vries informa en 1901 por primera vez de mutaciones.

1953 - El bidlogo estadounidense James Watson y el fisico inglés Francis Crick
describen la estructura de la molécula de ADN como una doble hélice.

1973 - Investigadores producen la primera bacteria genéticamente modificada.



1977 - Cienllfcos norteamericanos introducen por primera vez en una bacteria material

genétlco de células humanas.
1978 - -Nace en Gran Bretafia el primer bebé probeta, engendrado mediante

: femuzaclén artificial o "in vitro".

1982 - Sale al mercado en Estados Unidos el primer medicamento producido por

manipulacién genética (insulina).
1990 - Se inicia oficialmente el Proyecto Genoma Humano (PGH), con financiacion

estatal, destinado a descifrar el cédigo genético humano.
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1997 - Investigadores escoceses presentan a Dolly, una oveja de siete meses. Se trata
del primer mamifero producido por clonacién, a partir de una célula adulta.

2000 - Craig Venter informa en abril que su empresa Celera ha descifrado el 90 por
ciento del cédigo genético humano. Meses después, bajo presion politica, Venter y el
PGH se unen, y anuncian el 26 de junio que han logrado el mapa de! 97 por ciento del
genoma y la secuencia exacta del 85 por ciento de las bases del ADN.

The DNA Coda
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LA OVEJA "DOLLY"™

Los investigadores escoceses utilizaron una célula de oveja obtenida de la ubre, y la
fusionaron con un o6vulo al que previamente le habian sacado el nucleo, el cual fue
implantado en el utero de una tercer oveja. El huevo artificial crecio y después de 148

dias se convirtid en Dolly, la primera oveja clonada a partir de un animal adulto. Esa
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herencia hizo que la célula de la ubre ' ‘olvide”, su funcnén Crecer y multiplicarse en las
mamas del animal.y, eventualmente. dar leche. En lugar de eso la célula se muitiplico y
dio un anlmal nue' o. Para ue est ocurra‘ tuvo que producnrse un gran cambio en los

madre el original de ella mismal

"El metodo desarrollado por Ios clentifcos escoceses consiste en “rellenar" con
técnicas de I‘aborato'rlp el évulo de una hembra con el nicleo de una célula del mismo u
otro animal. Este nGcleo implantado contiene todo el material genético del animal al que
pertenece. Logradav ‘esta experiencia bajo determinadas condiciones, ese Ovulo
“rellenado” es devuelto a la matriz, donde comienza su gestacién. El évulo contiene la
carga genética completa, capaz de generar un individuo exactamente igual al animal
cuya célula se utilizd. En el proceso de concepcién natural, el évulo, vehiculo de la
gestacion, contiene sélo la mitad de la carga genética, y se necesita de la otra mitad
que la apbrta' el éspermatozoide masculino para que comience a desarrollarse y

multiplicarse hasta formar un individuo.*®®

Clonacion en humanos.

Como es sabido, cuando una técnica se pone a punto en un animal doméstico o de
laboratorio, sélo es cuestidn de tiempo y dinero el que pueda ser aplicada a humanos.
Esta perspectiva es la que, obviamente, ha despertado esa mezcla de fascinacion,
ansiedad y temor en la opinion publica. El ciudadano actual percibe los adelantos
cientificos con cierta ambivalencia: si bien reconoce como positivos el avance del
conocimiento y del bienestar, es igualmente consciente de que pueden acarrear
problemas ambientales, y amenazar valores y creencias importantes para la cohesion

" Copyright 1998-1998 by Enrique Solis. Enrique Solis. Red Informatica Internet: "Enrique Solis Web Site"
hitp:/iwww.cnsarg.comliresistencialichl )
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social. El mito de Frankestein no es mas que la plasmacion simbdlica del temor a que
nuestras creaciones tecnolégicas nos sobrepasen y nos dominen, una idea
sistematizada por las recientes aportaciones de la filosofia y sociologia de la ciencia y

la tecnologia.

Desgraciadamente, la mayoria de ios medios de comunicacion han perdido una nueva
oportunidad de demostrar que pueden estar al servicio del debate social y del dialogo
sobre bases racionales, primando la difusion de estereotipos trasnochados e ideas
peregrinas. Pero por otro lado, algunas revistas cientificas siguen empefadas en
querer demostrarnos que la racionalidad tecno cientifica es la forma mas excelsa
(¢quiza unica?) de conocimiento auténtico, y que los otros criterios deberian rendirse a

ella.
Investigacion en cromosomas

Evidentemente, un individuo clénico (aparte de no ser totalmente idéntico al original,
por las razones ya apuntadas) tendria su propia.individualidad, y es absurdo hablar en
este sentido de "fotocopias humanas" (sdbre todo en lo referente al caracter y
conducta). Esto, insisto, no es lo esencial. Seglin mi opinidn, ya quedd brillantemente
apuntado hace casi 20 afios por Hans Jonas, cuando analizdé lo que significaria
existencialmente ser un clénico para el propio individuo afectado. Independientemente
de la influencia real que tengan los genes en la conducta humana (desde luego, no
superior-a la ambiental y cultural), el clénico se sentiria como individuo disefiado ex-
profeso por terceras personas, y su situacion, a diferencia de lo que se ha dicho, no es
en absoluto equivalente a la de los gemelos idénticos. Mientras los gemelos comparten
simultaneamente en el tiempo un mismo genotipo aleatorio totalmente nuevo, del que
nadie sabe nada a priori, al clénico se le impone un genotipo ya experimentado
anteriormente por otra persona. La clave de la critica estriba en que esto crearia una
situacion asimétrica del clonico respecto del 6rigina|: el cldnico tendra encima la "losa"
de saberse fruto de disefio de”otrrras personas, y su autopercepcion se resentiria por

ello. Todo el proceso de su autodescubrimiento y sus relaciones con los demas
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quedarén marcédbs indeleblemente. Una vez mas: no se trata de determinismo
genétlco snno de la mtromusnon de un conocimiento perturbador en lo mas central de lo
que consmuye la busqueda que cada individuo hace de su propia personalidad. Cada
uno de nosotros responde a la pregunta ";Quién soy yo?" partiendo de un genotipo
nuevo (¢on sus pbtencialidades desconocidas para todos) y del secreto. Pero el clénico
tiene Un'genotipo ya vivido (no original), y tendera a creer que sabe demasiado de sus
propios limites y posibilidades: este mero conocimiento puede ser profundamente
condicionador de su personalidad. ¢Dénde quedaria la aventura de sentirse Gnico e
irse descubriendo a si mismo? Por estas razones, y al igual a lo que se ha propuesto
para los avances en las técnicas de sondeo de propensiones genéticas, |a bioética y el
bio derecho estan articulando y reclamando la proclamacién de un "derecho a ser fruto
del azar" y de un "derecho a la ignorancia”, a no saber (o creer saber) demasiado de

uno mismo por’ adelantad‘
Division celular

Y. por supuesto, paralelamente a‘estos argumentos, no deja de resonar un viejo
principio ético basico de nuestra cultura: los seres humanos son fines en si mismos, y
no pueden ser medios para otros fines, por muy Ioables que éstos sean (incluyendo el
avance cientifico). Por tanto es cuestlonable la autorldad y ‘sabiduria que podriamos
imponer a otros seres humanos nuestro dlseno en su misma entrafa bloléglca. a
carecer de la referencia a un padre y.una madre.ra ser fruto de una union sexual,

experimentar ("a ver lo que sale") con otros seres}humanos so pretexto de eliminar el

azar biolégico, a abrogar este mecanlsmo de . oterla genética que lleva miles de

millones de afios funcionando.’ EI debaé e: Ta clonacnon (junto con otros avances

derivados de la blotecnologia) va a ser un- buen campo para poner a prueba la

capacidad de nuestras soctedades para dISLUtIr racuonal y democraticamente sobre la

posibilidad de encauzar la- tecnologla Tendremos en nuestras manos la oportunidad de

ponerla al servicio.de las’ profundas necesndades de la humanidad, o seguiremos
deslizandonos por la pendiente del sonambullsmo tecnoldgico.
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4.1.2. CLONACION DE SERES HUMANOS:

CONSIDERACIONES,

El embridlogo lan Wilmut, director del experimento que impacto al mundo y padre
cientifico de la oveja Dolly, concurrio al Comité de Ciencia y Tecnologia del Parlamento
Britanico, y dijo a los diputados que lo invitaron a discutir estos avances cientificos "s
usted realmente quiere hacer un clon humano, puede hacerlo. El unico limite es la
ética...", lo cual causo la sorpresa general de los asistentes. En dicha oportunidad, se
mostré de acuerdo con una Iey internacional la prohibicion expresa de este tipo de
man|pulac|ones

ientificos una nueva via para explorar los mecanismos
ehc'endido" y el "apagado” de los genes. En otras
ando es una especie de interruptores que se encargarian
de controlar Ios procesos bastcos de la vida. Una vez que se sepa como manipularlos,
sobrevendra’ una Il via d ,pllcamones Bastaria con "apagar" los genes involucrados
enla aparncton del céncer, péra que las células cancerosas se vuelvan inofensivas. De
modo similar, se podria "obhgar a las células nerviosas a crecer (algo que no ocurre en
los individuos adultos) con”el propésito de reparar nervios dafados. La misma técnica
serviria para regenerar la médula espinal en quienes sufran paralisis. Segun lo sefald
Harold Varmus, director de los institutos Nacionales de Salud de los Estados Unidos, el
entendimiento basico de la regulacion genética permitiria desarroliar técnicas de cultivo
de piel para pacientes quemados. También podria cultivarse médula 6sea en tubos de
ensayo, para curar un tipo de anemia que se origina por el mal funcionamiento de un
solo gen. Los investigadores planean estudiar a fondo los embriones creados por la
técnica escocesa. Por ejemplo se podria bloquear la actividad de ciertas sustancias
aportadas por la madre durante el embarazo, para averiguar de qué manera se afectan
los genes de! embrion. Esto permitiria producir drogas que imiten los mecanismos
maternos y que se darian a personas que padecen determinados problemas genéticos.

La clonacion: ofrecerla a:lo

™ Nota: La ultima informacion indica que Wilmut habria cambiado-su opinién, habiendo proyectado la
clonacién de seres humanos en laboratorios de algun pais que |o permita. La FDA (Administracion de
Farmacos y Alimentos) quien regulara la clonacién de humanos en EE.UU.". Sociedad
Iberoamericana de Informacién Cientifica.
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DISTINTOS CRITERIOS.
4.1.3 POSTURA DE LAS RELIGIONES.

La religién catdlica, a través del Papa Juan Pablo ll, se pronuncio en los primeros dias
de marzo de 1997 diciendo que "ninguna experimentacion cientifica, en ningun
momento y por ningtn motivo, puede ser justificada si pasa el limite determinado por el
respeto a la vida desde su concepcion, segln lo establecid 1a voluntad de Dios". Por su
parte, el cardenal Joseph Ratzinger, uno de los mas importantes ministros del Pontifice,
en una nota concedida al diario romano “La Repubblica" aclaré que ia iglesia "no entra
en las cuestiones técnico-cientificas. Lo que le importa es la dignidad del hombre, la
defensa de la vida naciente desde la concepcion. No es licito que se manipule la
voluntad de Dios". También admitio que son bienvenidas "las investigaciones para
ayudar a vencer el hambre y las ' enfermedades. Pero la sacralidad de la vida es
intocable", concluyo el miﬁié@ro del papa en cuestiones doctrinales.

La Conferencia Epirécdpall‘:/(rgehﬁna se pronuncié en contra de la clonacion de seres
humanos. De’ acuerdo-a‘su- opinién, la posible extension de la clonacion en seres
humanos descohocéﬂa la dignidad y exclusividad de la procreacién que le corresponde
a los padres, dej'a“rbla'de Iédo el valor de la sexualidad en la comunicacién de la vida
dentro del matrimonio; no‘reconoceria el justo derecho del "por nacer" a tener padres y
a ser educado»enf'el ambito familiar y daria lugar a la utilizacién de seres humanos
clonados para otros fines. A"su vez advirtio "de poco valdria la prohibicion si todos, con
la responsabilidad que nos 'c"o‘rrespornde. no hacemos llegar a la conciencia de cada
hombre para que no sé sienté adtéridmo frente a valores, principios y leyes".

Otra religion que se pronuncié en‘contra de la clonacion, fue la musulmana. El Centro
Islamico de la Republica A'i'ge'ntina lo hizo mediante una frase del Coran: "{Conservad
la consanguinidad! Dios siempre os observa®. A su vez definid a la clonacion como una
“flagrante profanacion de las leyes divinas reveladas, la ética y la naturaleza misma".
Por su parte, la religién judia también se pronuncié en contra.

La sorpresa fue el apbyo que recibio de la Iglesia Metodista, quien a través de su
obispo Aldo Etchegoyen, defendi6 la clonacion y la consideré "buena" por el aporte que
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puede realizar a la curacién de enfermedades. Inclusive apoyé a los laboratorios que la
estan efectuando porque “estan trabajando a favor de la vida". Del mismo modo afirmé
que "Dios e ha dado a la humanidad la capacidad de pensar y atn de manipular.la -
vida", y puso en este sentido como ejemplo el caso de "un médico cuando trasplanta un
organo”. )

4.1.4. ASPECTOS ETICOS Y JURIDICOS

DILEMA DEL HOMBRE CLONADO

Al plantearse la hipétesis de la clonacion de un ser humano, nacen importantes
interrogantes. Por ejemplo: ¢pertenece al género humano? ¢Es persona? ¢Puede
permitirse? ¢Cabe la prohibicion absoluta de la clonacién en seres humanos, y
eventualmente su penalizacién? ¢Es posible regular equilibradamente la manipulacién
genética humana, mediante todo método conocido?

Para responder si pertenecen al género humano, veamos primero algunas definiciones:
"Humano: perteneciente al hombre o propio de él. // Persona”. "Hombre: ser animado
racional. Bajo esta concepcién se comprende a todo el género humano"”' . ;Qué clase
de entes se considera como partes integrantes de la humanidad o de la naturaleza
humana?

Para determinar si un ente es ser humano, deben tenerse en cuenta sus caracteristicas
genéricas, sin -considerar cualidades, accidentes o desviaciones. Si un ser vivo
presenta dichos caracteres genéricos debe concluirse con que él es integrante de la
humanidad. Asi como la falta de un miembro u otras anormalidades evidentes no obsta
la humanidad, tampoco existen motivos para excluir del género a un ser que presente
el accidente de poseer idéntico contenido genético al de otro.

La segunda pregunta es: 4Es el clon una persona? Cierta posicion niega la calidad de
personas a los eventuales clones, fundandose en la caracteristica unica e irrepetible,
necesaria para al Ser Humano. Califica a la persona como "un ser integral, vivo, psico-

" NAUTA. Diccionario De La Lengua Espanola. Editorial Nauta, Barcelona, 1978. 2 tomos. Pag. 543
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social Uinico, espiritual, con trascendencia", y establece que su origen es la concepcién,
mediante la unién de 6vulo y esperma.72 Sobre la base de esta definicion, intentan
descifrar todas las prerrogativas de la persona, diciendo que es un ser Gnico, integral, e
irrepetible, sujeto de derechos y obligaciones, capaz de autodeterminarse, llamado a
comunicacién .y a la vivencia social. Bajo la exclusiva légica de este pensamiento,
niegan la poéibilidad de conferir personalidad a un ser clonico, porque no es ni (nico, ni
singular ni irrepetible: no es sujeto (sélo le confieren el extrafio status de "un individuo
dentro de la generalidad"); como derivado de ello, al no ser persona no podra ser sujeto
de derechos ni de obligaciones, ni sera capaz de autodeterminarse. Ademas, sostienen
que se deberia prohibir la clonacion, por los inconvenientes que de realizarse, se
presentarian.

Esta postura adolece de graves e irremediables defectos que la destruyen, llevandola a
desmoronarse sobre sus mismos basamentos. Ei fundamento del que parten es la
caracteristica "Unica e irrepetible" de la persona. Aparentemente, mediante un proceso
silogistico, deducen que, si para obtenerse un clon es necesaria una persona "original"
o "fuente" del material genético, y dado que dicha persona es la que posee los
caracteres "unicos e irrepetibles”; el clon no es uUnico (seria, de acuerdo a este
pensamiento, una especie de sombra del original) ni es irrepetible (porque seguirad
siendo posible su clonacién sucesiva); ergo: el clon no es persona. Al tratar de definir la
situacién juridica, soélo logran catalogarios como "individuos dentro de la generalidad,
pero no-personas”.

A pesar de que dicho pensamiento no resiste el menor andlisis, es necesario
fundamentar la oposicion, para evitar que la utilizacion de un mal fundamento sirva
para objetivos contrarios al buscado, que es evitar la clonacién de seres humanos.

En primer lugar, es de imperiosa necesidad ubicarse en la hipétesis del hecho ya
consumando. Imaginemos que ya se produjo la clonacion y se obtuvieron cinco entes
clonicos (por ahora [lamémoslos asi. Dichos entes poseeran idéntico contenido
genético, podran ser morfofisiologicamente similares y apareceran visualmente como
imagenes de un original. Sin embargo, y a pesaf de ello, seran cinco individualidades

: HIDALGO, Soraya Nidia. Clonacién o reproduccién en serie de seres humanos: suna alternativa del siglo XXI?
Jurisprudencia Argentina, Bs. As,, Sept. 20 de 1995, NOm. 5351,

81



diferentes, con necesidades diferentes y del mismo modo seran sus vivencias. "Esto es
asi porque la herencia genética de un ser htjmano no-es como lo describe una
metafora usual, un programa preciso y fijo. Mas bien, es una serie de potencialidades
cambiantes que actian sobre el individuo y su medio ambiente. Mucho mas que
cualquier otra especie, somos el resultado de los genes y del medio ambiente; no
meramente una suma de genes y ADN, sino el producto de una constante interaccion
de ellos". Esta oportuna aclaracion pertenece a Jessica Mathews, en una nota
publicada por The Washington Post, donde agrega: "Una caracteristica fisica o
emocional en nuestro medio actia como una particular dotacion genética para producir
una conducta particular, que a su vez pone al individuo en un medio particular, y asi
sucesivamente de acuerdo con una pauta infinitamente compleja, que hace a cada
persona, Unica. Los gemelos criados por separado dan una idea aproximada de cémo
podran ser los clones humanos. Aunque afines en muchos sentidos, los individuos
genéticamente idénticos son individualidades diferentes. Los clones podran ser todavia
menos parecidos, al no compartir el mismo medio uterino". En definitiva, la repeticién
del material genético original no implicara repetir la individualidad.

Otro de los puntos fundamentales de la teoria negatoria, es el hecho de no haber
existido "concepcion", momento a partir del cual se inicia la personalidad (recordemos
el Art. 22 Cddigo Civil del DF: "La capacidad juridica de las personas fisicas se
adquiere por el nacimiento y se pierde por la muerte, pero desde el momento en que
un individuo es concebido, entra bajo la proteccion de la ley y se le tiene por
nacido para los efectos declarados en el presente codigo. ". Aqui cabe precisar que
el concepto de "concepcion” no pertenece a la ciencia médica o a la genética, sino a la
metafisica, que es la parte de la filosofia que trata sobre el Ser y sus atributos,
principios y causas primeras. Filoséficamente, la concepcidn es el momento
trascendental en que comienza la vida .Ese instante deberia ubicarse en el momento
preciso en que el contenido genético de ambos gametos se une (ya que al unirse y
consolidarse ambas mitades genéticas como una estructura molecular Unica, se
conforma una nueva célula {huevo o cigoto} que posee la capacidad de subdividirse,
multiplicarse y evolucionar acorde a su especie.

Aqui, resulta interesante recordar uno de los primeros pasos de la clonacion, que es el
reemplazo del nucleo del ovulo por el de otra célula del mismo animal. La carga
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genética de la célula injertada es completa. Dotado de todos los genes que posee el
ser humano, el évulo mediante una compleja cadena de intercambios fisico-quimicos,
se transfdfmé en una célula nueva y diferente: el huevo o cigoto... que luego derivara
en embfiyévn... para seguir siendo feto... y luego del tiempo propio, culminara en un ser
viviente. Si"tbmamos la definicion de concepcion previamente citada, tendremos que
aceptar que ella se produjo en el momento mismo de la clonacién, ya que el resultado
final sera una forma de vida que tuvo su inicio en ese momento. Y aun mas:
comparando los pasos seguidos en la "concepcién” natural y en la clonacion, veremos
que sdlo existe una diferencia factica entre una y otra: en un caso la concepcion se
produce por fertilizacion del 6vulo por un espermatozoide, y en el otro se habra
producido por la clonacion de una célula.

En cuanto a la naturaleza juridica que la posicion negatoria asigna a los seres
clonados, considerandolos como "individuos dentro de la especie”, pero "no-personas”.
Ello resuita amorfo e imposible de encajar en el ordenamiento juridico vigente. Aqui nos
encontramos con que no se aplicd una norma basica de interpretacion logica: si algo
(cualquier cosa o tema del que se trate) carece de las caracteristicas esenciales a un
grupo, no es parte de él. Se intenta hacer aparecer a un ente clonado como parte de la
especie, pero le niegan la calidad de personas, que de acuerdo al casi unanime
pensamiento de la Civilizacion Humana, es una de sus fundamentales y primeras
caracteristicas. La coherencia de esta construccion tedrica cae, al contradecirse en su
misma definicion. Al mismo tiempo en que se afirma que un ser cldnico es integrante de
la generalidad de seres nacidos en la misma éspecie, se debe aceptar que posee los
atributos y caracteres de la generalidad. i

Ubicandonos dentro de la postura negatoria, otro error reside en que la eventua!
persona que serviria de "fuente”, o desde la cual se cred el clon, tampoco sera unica
(existe un clon idéntico a ella) ni irrepetible (dado que su material genético sirvié para
hacer el clon) y bajo la l6égica de este pensamiento tampoco sera persona. Posibilidad
que por su incoherencia descartamos de plano.

Volviendo al ser clonado, si no es persona deberia asignarsele cierta naturaleza
juridica, que, por cierto, no sera la de "individuo dentro de la especie". Si no son
personas, y bajo el régimen juridico actual, corresponderia decir que son cosas
muebles semovientes, ya que se trataria de entes vivos, animales. Aqui encontramos
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otra contradiccidon, qué surge evidente al analizar el texto legal: "Los bienes son
muebles por su naturaleza o por disposicion de la ley (Art.752 del cédigo civil del DF)
“Son muebles por su naturaleza, los cuerpos que pueden trasladarse de un lugar a
otro, ya se muevan por si mismos ya por efecto de una fuerza exterior” (Art. 753 del
caodigo civil del DF. Para determlnar los elementos que debemos tener en cuenta al fijar
la naturaleza, recurrimos a su, defnncnén "naturaleza; esencia y propiedad caracteristica
de cada ser”. Los elementosidef‘nltorlos y caracteristicos de la naturaleza de los clones
seran coincidentes convavlo‘ "Ia persona seran entes que presentaran las
caracteristicas genéricés d Humanldad con los idénticos caracteres fisicos y
siquicos, pareceran seres himal hablaran como seres humanos, tendran pasiones
y deseos humanos... No podremos slno concluir que son personas. De otra forma, se
caeria en la desgrama de conSIderarlos cosas a pesar de!l hecho de ser integrantes del
género humano, y con&gunentemente nos ublcarlamos bajo el mismo fundamento que
sirvié para, de alguna forma, "Iegmmar" Ia esclavntud

En conclusion: de llegar a presentarse el caso‘de la concrecién de un clon humano, no
existira otra- alternativa mas que aceptar su’ condicién de integrante del Género
Humano y en virtud de ello reconocer su personalidad, absolutamente equiparada y
dotada de los atributos, derechos y garantias concedidos al resto de los hombres.

INCONVENIENCIA DE LA CLONACION DE SERES HUMANOS

Como punto de partida, es posible: 1) la clonacion de seres humanos (que implicaria
exclusivamente la generacién de un nuevo ser humano a partir de células extraidas a
otro); y 2) la aplicacion de técnicas de clonacion en seres humanos (mas amplia que la
anterior, implica la utilizacion de estas técnicas con diferentes fines. Puede sostenerse
que las técnicas de clonacion podrian aportar muchos y provechosos beneficios, siendo
aceptable la clonacion en seres humanos, Sin embargo, deberia evitarse la clonacion
de seres humanos, por los siguientes motivos.

En primer lugar, la utilidad o necesidad de llegar a recurrir a la clonacién de un ser
humano parece poco probable. Las hipdtesis elaboradas diciendo, por ejemplo, que
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"podria crearse un clon para obtener la médula dsea necesaria para su transplante a un
enfermo de leucemia, dada la imposibilidad de encontrar donante compatible..." no
pasa de mera especulacion sobre algo que si es posible, pero es simplemente
inconveniente: debe imaginarse el tiempo necesario para el desarroilo del clon,
impediria la concrecion del transplante. Ademas, seria infinitamente mas conveniente
clonar sélo las células de la médula, proceso que podria requerir unos pocos dias,
ahorrando tiempo cuya prolongacion, resulta fatal. |dénticas especulaciones podrian
hacerse con otras patologias que precisen transplantes, e idéntico fundamento servira
en contra. Es cierto que eh la actualidad sélo se puede lograr el desarrollo artificial de
piel y algunos te;ndos dlferentes‘.y la ciencia no puede desarrollar artificialmente ciertos
6rganos. Pero no es erto’ que desde la década de 1950 se experimenta
exitosamente en el desafr ejqus complejos, como ser corazén, musculos,
higado y tejidos co‘njtjmti_‘ ‘ dQse incluso que cumplan relativamente con sus
funciones organicas. . El \'/e t avénée de la ciencia permite esperar resultados
positivos a mediano plazo.: ‘ 

Por otra parte, “los Gltimos descubrlmlentos genéticos y morfo-fisiolégicos, surgidos de
estudios sobre animales’ clonados,rconfrman la inconveniencia de la clonacién como
método reproductivo. Se ha descublerto que los clones son menos resistentes a los
ataques contra el sistema mmunologlco, ademas de ser propensos a diversas clases
de malformaciones celulares y tumores Las investigaciones hacen un paralelo entre
estas malformaciones y las ‘farllars similares que se presentan en los casos de
endogamia. Es posible que las céiﬁlaé: bierdan parte de su "programacion”, "olvidando"
sus funciones especificas. Al intentar "apagar" o "encender" algtin mecanismo genético,
los cientificos no pueden evitar el: “encendido” o "apagado" de otros genes y ello
conduciria a los descalabros y"malformaciones antes citados. Por otra parte, se ha

descubierto que los clones envejecen mas a nlvel celular, que los individuos normales
n 73

de la misma especie”.

4 “Genetica Humana y Derecho a la Vida Privada®, por: Victor Martinez Bullé Goyri. Red Informatica INTERNET:
hitp:/iwww vega/servidor.unam.mx/infojus
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Cientificos del Instituto Nacional de Investigaciones Agronémicas de Francia
concluyeron el primer estudio detallado sobre la fisiologia de un animal clonado. En
este estudio, hecho sobre un ternero clonado a partir de células del oido de una vaca
adulta (la que a su vez fue clonada de células embribnicas), se descubrieron
desdrdenes 'genéticos causados por el uso de células de un animal adulto. El lider del
grupo cientifico, Dr. Jean Paul Renard afirmo6 en las conclusiones de la investigaciéon
que "estos resultados deben ser tenidos en cuenta en los debates acerca de la
clonacion de seres humanos". Para clonar al ternero se usé una célula de un animal
adulto, que : debid ser reprogramada para actuar como una célula embridnica,
haciéndola desconocer las instrucciones precisas de su ADN. Por ello no es
sorprendente quek‘no funcione correctamente todas las veces, y que se produzcan
aberraciones gjenéticas, e incluso fenémenos.

Una de las razones que provocan mayor rechazo a la posibilidad de clonar seres
humanos, nace evidente al recordar el proyecto de J. Mengele, de reproducir
masivamente el ideal Nazi basado en el genotipo ario, para crear la Raza Unica y
Superior, proyecto que fuera puesto en practica con sus aberrantes experimentos.
¢Qué hubiera ocurrido si la Alemania nazi ganaba la guerra? De seguro, las razas
judia, gitana y negra serian rarezas de museo, y serian otras las que estarian en la lista
de exterminio. Alejandonos del campo de las hipétesis y especulaciones acerca del
pasado, veamos la realidad actual: en varios paises de Europa se experimenta un
marcado resurgimiento de los pensamientos nazis. |En la Europa civilizada y avanzada,
ejemplo de integraciéon! |En paises que hasta hacia poco tiempo eran guardianes e
impulsores de los Derechos Humanos en el mundo! El fenémeno ya no se limita a un
pais, sino incluye a varios paises que, paraddjicamente, sufrieron las consecuencias
del nazismo. Los casos mas evidentes son Alemania, Espaiia, Francia e Italia, donde
los movimientos neonazis se hacen sentir atacando a casi todos los grupos raciales
diferentes (sean kurdos, paquistanies, gitanos, marroquies, argelinos, etc... Incluso
Francia dictd normas definitivamente racistas y discriminatorias, aunque la reaccion del
pueblo francés hizo retroceder en parte dichas medidas. Pero, sectores importantes de
ciudadanos de estos paises estan de acuerdo con ellas, y hasta las consideran
superfluas e insuficientes.
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El peligro de retorno al nazismo es real, no es una mera especulacion. Un determinado
pensamiento 'p‘oiyiti‘co puede enceguecer a todo un pueblo, sin importar su grado de
desarrollo o cultura. El ejemplo mas evidente es la Alemania de los afios '20: era el
centro cultural y artistico del mundo. La medicina y la musica florecian, y Berlin era
considerada una de las ciudades mas refinadas, sobrepasando incluso a Paris. Entre
1901 y 1939, treinta y un alemanes recibieron el Premio Nobel, en las diferentes areas.
El enigma de Alemania es: ¢,como pudo darse el mas maligno desarrollo de la cuitura y
la civilizacion? ¢ Como pudieron suceder Auschwitz y otros lugares iguales, en un pais
donde las fabricas hacian prosperar al pueblo, mientras la ciencia y la cultura
avanzaban? Y la respuesta es: porque en la naturaleza humana esto es posible. El
odio, la violencia, el crimen, son innatos en los hombres de todas las culturas. Todo el
mundo tiene capacidad para ellos. ¢ Cémo pudo existir tanta maldad? Porque todos los
factores que hicieron a la cultura germana crecer civilizada, disciplinada y
productivamente, tuvieron inscritos los elementos negativos que luego aflorarian en una
sociedad encendidamente genocida, que necesitd de la ciencia para producir el gas
'‘Cyclon B’ para poder matar a dos mil personas a un costo de medio centavo por
cabeza, necesitd ingenieros que disefien los crematorios y arquitectos para disedar los
campos de concentracion, y fueron médicos los que experimentaron sobre seres
humanos. Ello nos deja como ensefanza que el mismo hombre que es capaz de llorar
emocionado por la musica, puede al mismo tiempo ser indiferente ante la peor de las
atrocidades. Y es por ello que debemos estar prevenidos. Debemos crear normas que
permitan el desarrollo cientifico, encaucen justamente el manejo de las técnicas
genéticas, y sancionen su manejo indebido, para asi evitar la concrecién del suefio de
hegemonia de una raza sobre la humanidad.

Otro de los factores que nos llevan a ser contrarios a la clonacion, es la posibilidad
aberrante de la utilizacion de clones humanos como fuente de “repuestos”, es decir,
como fabricas vivientes de érganos destinados a ser transplantados, para luego
desechar las porciones anatémicas no deseadas. Ei sélo planteamiento de la
posibilidad de destinar a los clones para tales fines, causa una inmediata repulsion.
Aqui, la calidad del ser humano seria por completo dejada de lado. El hecho de
aceptarlo implicaria echar por la borda toda construcmén racional acerca de la persona,
el ser humano, la vida, y el derecho. BN
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LIMITES ETICOS PARA LA PROTECCION DE LA ESPECIE

En la segunda mitad del siglo pasado, Charles Darwin desarrollé su teoria de evolucion
de las especies por medio de la seleccion natural. Darwin sostuvo que todas las
especies se adaptaban a las diferentes necesidades, en una forma lenta y paulatina,
adquiriendo nuevas caracteristicas fisicas y desechando las que resultaban
inconvenientes. Las especies sin capacidad de adaptacion son desplazadas por otras,
hasta terminar extintas.”*

En la actualidad, la ciencia toma a la teoria de Darwin como una de las referencias para
la explicacion de la evolucién. Hoy en dia se sabe que las especies evolucionan en
forma constante y permanente. Parte fundamental en dicha evolucién se realiza a nivel
genético, de manera tal que las generaciones sucesivas aprovechan las variaciones
pretéritas, adaptandolas a sus nuevas necesidades, para luego transmitirlas
genéticamente a la genéracién siguiente, y asi indefinidamente. Esta evolucién
permanente - se trunca . al repetirse idénticamente el material genético, lo cual
obviamente Virﬁpﬁl' a poner en serio riesgo la supervivencia de la especie que se trate.”®

En una nota“acerca de las implicancias éticas y sociales del proyecto de genoma
humano, el Dr: Salvador Dario Bergel habla del trabajo emprendido por UNESCO para
celebrar una ‘Convencién Internacional que proteja el genoma (que es el complejo
"mapa" de todos los genes del ser humano. Este proyecto comienza por enfatizar que
el genoma humano es patrimonio comun de la humanidad. Tal rango juridico da una
clara idea de su importancia, y esta dirigido no sélo a la proteccion de las generaciones
presentes, sino también las futuras.’® Los lineamientos mas importantes de este
proyecto son:

o Enrique Solis. Red Informatica Internet: “Enrique Solis Web Site" htip://www.cpsarg.com/resistencialichi

3 idem PPag. 10

" EXPOCYT UBA V Muestra de Ciencla y Técnica 1X Jornadas de Becarlos, Mesas redondas Serie. Clencia y Tecnologia
en la UBA (Universidad de Buenos Aires}, 175 afos de ciencia, Secretaria De Ciencia Y Técnica PROYECTO: Genoma
Humano. Salvador Darlo Bergel. Titular, Citedra UNESCO BIOETICA (UBA). Revista "Noticlas”, Bs. As., 8 de Marzo de
1997,
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1. El genoma humano.es un corhponente fundamental de la humanidad y debe ser
protegido para salvaguardar Ia |ntegndad de la especie humana como valor en si
mismo y la dtgmdad de cada uno de sus mlembros

caracterlstlcas

Ante los avances tecnoléglcos y c1entlf'cos. se busca crear. normas éticas que tiendan
al cuidado responsable del futuro de la humanldad La generacion actual de la
humanidad, no es propletana del patnmonlo de: la’ especue. sino solo depositaria del
mismo. Reflexionando sobre la Ilbertad de lnvestlgacnén .y de la nueva biotecnologia,
decia Diego Gracia, fildsofo Y bloetucnsta espanol que la definicion "bien comun" exige
tener en cuenta a todos los seres humanos tanto presentes como futuros.

El limite ético a la |nvest|gac10n en este campo no debe interpretarse como una
restriccion a la libertad de lnveshgaclén, sino como una invitacion racional a la
prudencia, dado que “se ‘hallan en juego valores tan relevantes como los
precedentemente anotados. La autorregulacion personal y colectiva entre cientificos
sigue siendo una proteccién importante para el respeto a los derechos humanos en la
investigacion cientifica.
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“El proyecto Genoma es el evento mas impactante que ha tenido la humanidad, por
encima del viaje a la luna o el descubrimiento de la tabla periddica de los

elementos™.”’

Cadena de ADN

Cutosina
Guanitia

Adenmina
Timina

Acidos —
a—p,
fosforicos

ADN

La decodtf‘cacuim de la cadena del ADN, descifrado por. investigadores de 18 paises,
partncupantes del Proyecto Genoma Humano, simultaneamente a la empresa privada

Celera Genomlcs Se determmé entre otras cosas, que el éctdo desoxirribonucleico de
déntlco en-99,08% de las, personas. que 97% de su ADN tiene
funcmnes no conocidas y que sc’)lo 2% es diferente a los de Ios chlmpancés

los humanos e

El mapa del  genoma humano esté constderado por.los cuenlifcos como una especie de

panacea ie) ;,Santo Gnal" que puede ayudar a combatlr'el céncer. las malformaciones
congénltas. la’ dlstrof'a rnuscular o:los

roblemas de la; plel De acuerdo con los

cientlficos descifrar: estos cédlgos tendré : ncalculable en el futuro de la

medicina.- Sélo_ el afo pasado.ﬂ nvestlg dores han podido identificar genes

vinculados con enfermedades como Ia epnlepsna o la sordera.

77 fmigen de pagina de internet hip/www.chey.coserver.com/genoma.htm
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El Genoma Humano es el numero total de cromosomas del cuerpo. Los cromosomas
contlenen aprox1madamente' 30. 000 genes, los responsables de la herencia. La
lnformacubn contemda en Ios genes ha sido decodificada y permite a la ciencia conocer
s qué enfermedades podra sufrir una persona en su vida,

Tamblén on es conommlento se podran tratar enfermedades hasta ahora incurables.

Pero el conocnmlento del codigo de un genoma abre las puertas para nuevos conflictos
ético- morales por ejemplo seleccionar que bebes van a nacer, o clonar seres por su
pen‘eccton Esto atentaria contra la diversidad bioldgica y reinstalaria entre otras la
cultura de una raza superior, dejando marginados a los demas. Quienes tengan
desventaja genética quedarian excluidos de los trabajos, companias de seguro, seguro
social, etc. similar a la discriminacion que existe en los trabajos con las mujeres
respecto del embarazo y los hijos.”®

CONSIDERACIONES.

Luego de todo lo visto, deberia prohibirse la clonacion de seres humanos, penahzando .
a quienes violen dicha prohibicién. Como bien lo dice el Padre J. Ceschi, especrallsta'
en biogenética "tarde o temprano aparecera la clonacion humana. Aunque haya muy:-
serios reparos éticos y morales. no faltaran cientificos para quienes estos reparos no.
existan (o los consideren endebles por el alcance incontrolable de la ciencia)”. A ello

debemos ‘anth:pwarvnos.,Pero la prohibicion de estas técnicas no debe ser absoluta,

porque se imp'édi:rlah"los beneficios provistos por la ciencia. De hecho, se daria marcha

atras con los avances evidentemente beneficiosos que la clonacion permite, y moririan

muchas personas; por temor al eventual mal manejo de la clonacién.

La creacion de una legislacion responsable y avanzada en la materia es posible. Tan
sélo es necesaria una correcta concientizacion e informacion al legislador por parte de
la comunidad cientifica. Las dificultades y logicos temores pueden neutralizarse
mediante normas que garanticen un estricto respeto por la dignidad del ser humano y
de la Humanidad.

™ Ibidem Pag. 13
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Recordemos ' Ia polémlca mentifca bloétlca doctrinaria, ‘teolégica vy filoséfica que
provoeé eI transplante de 6rganos Hoy en dIa dlchas polémicas son practicamente

rellqulas del pasado grac:as ’su correcta apllcamon .y al compromiso de la

comumdad ciey

A contlnuaclon, pl asmo notlclas relatlvamente rec1entes con la fnalldad de establecer,
que el tema abordado por el presente trabajo es una realldad que fluye de manera
desbordante.

Miércoles, 24 de abril 02 12:26 PM

Anuncian tres embarazos de clones en el mundo :

(CNI en Linea) El especialista italiano en fertilidad, Severino Antlnorl, con intenciones
de crear el primer clon humano en el mundo, anuncié en un programa de television que
ya habia tres mujeres embarazadas de clones en dos paises..’

Reveld que dos de los tres embarazos se estaban desarrollando en Rusia y uno en un
pais islamico, y que tenian entre seis y nueve semanas de gestacubn, aunque aclard
que &l no estaba directamente involucrado en eilo.

La clonacién reproductora humana, que tedricamente podria usarse. para crear a un
nuevo ser, estd prohibida en muchos paises, por lo que el anuncio de Antinori
provocara una serie de controverstas en el mundo

La intencion de Antinori, quten pretende clonar al prlmer ser- humano, llevd a la
Organizacion de Naciones Unldas a crear ‘el afo pasado un grupo de expertos, con el
proposito. de redactar un tratado mternacnonal para prOhlblI’ la cIonacnén de seres

humanos. - i

AGA-Redaccion 7°

™ CNI noticias.



Un duro golpe a la vida: aprueban clonacion de “células madre” en Inglaterra
LONDRES, 28 Feb. 02 (ACl).- Esta semana un comité especial de la Camara de los Loores de Gran
Bretafa autorizé bajo un sistema de licencias la clonacion de célutas madre®™ con fines terapéuticos y

en "casos indispensables".

La medida —que ya habia sido aprobada por la Camara baja del Parlamentd britdnico— permite la
produccidon de células madre para el tratamiento de enfermedades genéticas degenerativas y

trasplantes de érganos.

Miembros del grupo Pro-life (Pro-vida) criticaron la decision y denunciaron una campaia del gobierno
para convencer a los ciudadanos de gue la clonacion terapéutica no es clonacion. "Toda esta campana
fue armada para esconder otros intereses”, afirmé Peter Garrett, director de la organizacion.

El Comité parlamentario informé también que la investigacién genética debera dar prioridad al uso de
embriones “"sobrantes” de tratamientos de fertilizacion artificial o los que sean donados especialmente a
los laboratorios para la experimentacion. En todos los casos, no deberdn tener mas de 14 dias de

desarrollo.

La decision del Parlamento britanico ya autoriza a los organismos competentes a recibir en forma
inmediata las solicitudes de investigacion. Y la Autoridad de Fertilizacién Humana y Embriologia (HFEA)
—organismo regulador— ya cuenta con las herramientas necesarias para conceder las licencias.

A la confusion moral se han sumado también las ambiguas declaraciones del obispo anglicano de Oxford
y presidente del Comité de la Investigacion de las Células Madre de los Loores, Richard Harris, quien
explicé que aunque la investigacién con embriones humanos origina dificiles cuestiones - éticas,
morales y cientificas, el comité "considero todos los puntos de vista antes de tomar su decisién®.

"Los experi s realizados hasta el momento no prucban que la clonacién de células madre sea innecesaria”,

- . 81
atirmo.®

Las células madres o troncales (stem cells) producen aquellas otras especializadas que forman los tejidos y
drganos del cuerpo; asi como una masa de arcilla puede moldearse en cualqguier tipo de figura que se proponga el
artista. De una célula madre se originaria, por ejemplo, cualquier otro tipo de células como neuronas, ¢ glandulares
productoras de insulina. Ese proceso de diferenciacion celular ocurre mediante seifiales quimicas que envian las
células de los tejidos a células madres que se encuentren en su vecindad convirtiéndolas en tejidos u 6rganos. Asi
se ha logrado reparar fibras cardiacas o nervios maltrechos agregandoles células madres sacadas de fetos o de
embriones de laboratorio. lgualmente, se ha logrado que el pancreas de un animal diabético restaure su capacidad
mnsulinica,

¥ NI noticias.
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CAPITULO 3
FILIACION.,

1. ANTECEDENTES DE LA FILIACION

La filiacion, esto es, el lazo natural que relaciona a un infante con sus autores, produce
efectos mas o menos extensos segln la naturaleza de la uniéon de donde resulta. De
donde la filiacion mas plena es sin duda, aquella que emana de las lustas nuptlas y que

vale para los hijos la calificacidon de hijos legitimos.

La filiacion para producir cualquier efecto debe ser legalmente
principios romanos esta certidumbre existe suempre con respecto

parto es un hecho facil de constatar. En cuanto ala patermdad es; naturalmente
in, SOCIEIA un medio de

incierta, pero el matrimonio la suministra.y este es_}u gra

determinarla legalmente con una verostmllltud que.,en 1a mayorla de los casos sera

cierta. Combinando estas dos ideas: que la mu;er ha debldo cohabitar con su marido y
que no ha debido hacerlo con otro, los romanos presumleron la paternidad del marido -
pater is est gquem nuptiae demonstrant. Dice Juliano®® que no ha de consentirse que
aquel que vivid asiduamente con su mujer, no quiera reconocer al hijo como si no fuera
Suyo.

** Importante en ¢l Cuarto perioda del Derecho Romano, comprendido entre la muerte del emperador Justiniano;
235 dc. Hasta 565dc., publican en el afio 426 una constitucion Imperial conocida como:

LA LEY DE CITAS: en la cual es confirmada ta autoridad de los escritos de los jurisconsultos PAPINIANO, PAULO,
MODESTO Y ULPIANO y lleva esta misma calegoria los escritos de GAYO.

Esta ley reconoce el mismo valor a los 5 escritos de los anteriores y ademas a los antiguos SCEVOLA, SABINO,
JULIANO Y MARCELO pero a condicidn de que la exactitud de los textos de sus obras fuese comprobada mediante
el cotejamiento de los respectivos manuscritos. Si todos estan de acuerdo, lo que ellos digan es obligatorio para el
juez, si hay desacuerdo prima la mayoria, en caso de empate el juez debe inclinarse por la opinion de PAPINIANO y
si éste no ha dicho nada sobre el asunto, el juez tiene la facultad de escoger la solucién que prefiera. Resumen, del
libro de derecho Romano, de FLOR!S Margadant S. Guillermo, ed. vigésima primera, Ed. Esfinge, México 1995, 530
pag
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Para saber SI la: mu;er ha pOdldO concebir durante el- matnmonlo Ios jUI’ISCOHSultOS;
en os estudlos

determlnaron los IImutes extremos de'la duracnon del embaraz basad

de, Ios mechcos gnegos Segun esto. el linite menor del - embarazo sera de. clento‘
ace después B

ochenta dlas el maydr de’ tresc:entos de suéne que el huo sera‘iustus: si
jas’ contados_ desde Ia celebracubn del’ matrlmonlo. O'dentro de Ios.

de mento ochenta

Los - pnncnpales efectos de la filiacion’ eglhm a ugar a la
agnacion o parentesco civil; 2) crea una obllgacno

para el hijo comprende ademas el beneficio de la educacnén 3) ‘el lnfante debe respeto

reclproc ‘de darse allmentos y que

a sus ascendientes; 4) el padre comunica a sus huos su calldad de cludadano romano y

su condicién social.®?

1.1. CLASIFICACION

FILIACION EN SENTIDO AMPLIO Y EN SENTIDO ESTRICTO.
El termino filiacion tiene en el derecho dos connotaciones®

Sentido amplio: “comprende el vinculo juridico que existe entre ascendientes y
descendientes, sin limitacion de grado; es decir, entre personas que descienden las
unas de las otras, y de ésta manera puede hablarse de la filiaciobn no solamente
referida en la linea ascendente a los padres, abuelos, bisabuelos, tatarabuelos, etc.; Si
no también en la linea descendente, para tomar. como punto de relacion los hijos,

nietos, bisnietos, tataranietos, etc, *

Sentido estricto:” Es la relacion de derecho que existe entre el progenitor y el hijo. Por
lo tanto, va a implicar un conjunto de derechos y obligaciones que respectivamente se

s BAQUEIRO ROJAS, Edgard, BUENROSTRO Baez Rosalia, Derecho De Familia Y _Sucesiones, ed. 12, ED.
HARLA, MEXICO, 1990. Pag. 493, p.53.
" ROJINA Villegas Rafuel,_Derecho Civil Mexicang, tomo 2do, Derecho de familia, ED. Porraa, Ed 6ta, México
1983, Pag. 792
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crean entre el padre y el hijo. y'qué: generalmente coﬁsiituyen,- tanto en la filiacion
legitima, como en la natural un é‘staddjﬁrldico Es'décik'uha situacion permanente que
el derecho reconoce por virtud del hecho jurIdlco de’la. procreac:on para mantener
vinculos constantes entre el padre o Ia madre y el huo :

FILIACION NATURAL. Es la descendencna en linea recta, comprende toda la serie de
intermediarios que unen a una persona determlnada, con tal o cual ancestro por
alejado que sea, pero en el.lenguaje del derecho la palabra ha tomado un sentido
mucho mas estricto, y comprende exclusivamente la relacién inmediata del padre o de
la madre con el hijo. La relacion de filiacion tofna también los nombres de paternidad y
maternidad, cuando se consldera respectwamente por parte del padre o de la madre.®

Sin embargo la caractenstlca esencua 'de Ia filiacion natural consiste en ser la

que le corresponde al huo que’ fue concebldo uando su madre no estaba unida en

matrimonio. Tomandose en cuenta el momento de'la concepcuén que la ley determina a
través de presuncuones

FILIACION LEGITIMADA. - Es aquella que co"rre‘sponde a los hijos que habiendo sido
concebidos antes del matrimonio de ‘sus padres, nacen durante el o éstos los
reconocen antes de celebrarlo, durante el mismo, o posteriormente a su celebracion.®®

A pesar de esta clasificacion, existen otras como la siguiente:

La determinacién de la filiacién puede llevarse a cabo de diversas maneras:®®

* ibidem Pag. 591.
Ho lbldun p.594
7 ibidem p.592

** ibidem p.595.

* Alberto Rodriguez Vartela, Persona peri y . E1 Derecho, 31 de marzo de 1997. La persona anles
de nacer. EY derecho 20 de septiembre de 1995. Pag 127.
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a.- Voluntaria: mediante reconocimiento de progenitoreé:
b.- Judicial: por sentencia firme dictada en juicio;

C.- Leqal: por medio de las presunciones establecidas en el Cédigo.

1.1.2 MATERNIDAD Y PATERNIDAD.

Antes la maternidad era un hecho que se podia presumir. de forma dlrecta, y por-lo
tanto era perfectamente conocida, ahora como la patermdad en algunos casos es un

hecho que no puede probarse en forma directa, smo sdlo presumlrse

normalmente conocnda es. dec
puede determlnar |a mat

ahora con . ‘las: nuevas k :
paternldad quedan en ] e‘ Ios casos la
dnica manera de determmérias", e e 'ablezca emre los

padres y los hijos. . :
ELEMENTOS DE LA FILIACION.- -
PARTO.®

IDENTIDAD DEL HIJO. (Entre el ser que se da a luz en el parto- y el qué después
pretende serlo.)® :

" Guerrero Trujillo Gloria. Trascendencia juridica de la reproduccion asistida y la necesidad de su regulacion.
UNAM México 1999, Pag. 36
! ibidem p.601
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2. NORMATIVIDAD LEGAL EN EL DISTRITO FEDERAL.

Las técnicas de procreacion humana artificial no solo se han incorporado a la
medicina general y su practica es comtin, si no que también el derecho se ha retrasado
en la adecuacion de las normas a los cambios que se han generado. El articulo 4°
constitucional se refiere al derecho de toda persona a decidir de manera libre,
responsable e informada sobre el nimero y espaciamiento de sus hijos. La Ley General
de Salud de 1984 regula el apoyo 'y fomento de la investigacién en materia de
anticoncepcion, infertilidad humana, planificacién familiar y biologia, El cédigo Civil
para el Distrito Federal, también ha incluido reformas reconociendo las nuevas técnicas
de procreacidn artificial, pero"ningima ley las regula de manera directa. Dicha ausencia
me llevé a considerar impréséindible la reflexion sobre una serie de supuestos que
sustentaran, en su moment‘q;“‘ la necesaria creacion de una regulacion legislativa
especifica en la que debefé ifriplantarse, desde definiciones de estas técnicas, como
la determinacién de su naturaleza juridica, de los sujetos que intervienen en ella; los
intereses en juego, bajo qué supuestos debe aplicarse, cuales son las finalidades que
se persiguen y cuales sus efectos todo esto relacionandolo con la filiacion.

Pero primero es necesario plantear la regulacion que en materia de filiaciéon, contempla

el Codigo Civil para el Distrito Federal.

3-. REGULACION DEL CcODIGO CIVIL PARA EL DISTRITO
FEDERAL EN MATERIA DE FILIACION.®®

Del parentesco, de los alimentos y de la violencia familiar”'

El parentesco es un nexo juridico, que establece una situacién de las personas en una

familia, pero mas que un nexo o una situacion juridica, denota la relacion de afecto que

" idem. Pag. 600,

" 20 ¢l siguicnte articulado, realizo un andlisis de aquellos relacionados con la filiacion y las nuevas técnicas de
procreacion artificial, por o que despuds de la trascripeion de los mismos , manifiesto un comentario alusivo al tema
{ue nos ecupi. )

" Cadigo Civil para ¢l Distrito Federal, capitulo 1, parentesco.
98



debe de haber entre los mlembros de una familia en sentldo ampllo y que denvan de la
consangumldad del mammomo y dela adopcuén L

Existen tres formas de parentesco

Artuculo 292 La Ley solo reconoce como parentesco los de consa g nldad afmldad

y el cnvul
Artu:ulo 293 EI parentesco por consangumldad es el vinculo entr 'persdnaé qﬁé
descxenden de un tronco comun. o

Tamblén se da parentesco por consanguxnldad en el hijo ' de - reproduccién
asistida y de qwenes la cons:entan

En el caso de la adopc:én se equararé al pare

de manera mas real
estableceran una f‘llaCIon ‘en donde uno:de"los. casos‘seria el mencmnado, no tenga

informacion genetlca de la pareja

Articulo 294, EI parentesco de af‘nldad‘ I,;que,seaddﬂiére por matrimonio o por

concubinato entre el hombre y a mu;ery sus cti os parientes consanguineos.

Articulo 295 EI parentesco cnvnl es el que

dé la adopcion en los términos del
articulo 410 D. ’

Articulo 296. Cada generacion forma un grado y Ia serie de grados constituye lo que se

llama linea de parentesco.
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Articulo 297. La Ilnea es recta o transversal la recta se compone de la serie de grados
entre personas que . desclenden unas de otras la transversal se compone de la serie de
grados entre personas que sm descender unas de otras, proceden de un progenitor o

tronco comtin.

Articulo 298. La linea recta es ascendente o descendente; ascendente es la que liga a
una persona con su progemtor o tronco del que procede; descendente es la que liga al
progenitor con los que . de él proceden La misma linea recta es, ascendente o
descendente, seglin el punto de pamda y la relacion a que se atiende.

Articulo 299. En la linea recta los grados se cuentan por el nimero de generaciones, o

por el de las personas, excluyendo al progenitor.

Articulo 300. En la linea transversal los grados se cuentan por el numero de‘
generaciones, subiendo por una de las lineas y descendiendo por la otra, o por el
niamero de personas que hay de uno y otro de los extremos que se consideran,

excluyendo la del progenitor o tronco comun.
TITULO SEPTIMO.
DE LA FILIACION

CAPITULO |

POR SU NATURALEZA A LOS HIJOS DENTRO Y FUERA DEL MATRIMONI!O.

De los hijos de matrimonio®®

Es importante sefalar que para determinar la filiacidbn existen procedimientos
diferentes, sin embargo los derechos que se crean son los mismos.
Respecto a la filiaciéon tedricamente se han elaborado varias clasificaciones para su

clara comprension, como quedd establecido anteriormente. Asi tenemos que para

efectos de la ley que nos ocupa se divide en:

Articulo 324. Se presumen hijos de los conyuges, salvo prueba en contrario:
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« 1. Los hijos nacidos dentro del mafrimonicr y

e |l Los huos nacldos dentro de Ios trescuentos dias siguientes a la disolucion del

matnmonlo ya provenga ésta de’ n |dad del mlsmo de muerte del marido o de

divorcio, stempre y cuando no,hay ontrald_o nruevo matrimonio la exconyuge.

S de’idiVo‘rcio o nulidad, desde que de

Articulo 326.'El conyugé }v‘aron n‘o puede impugnar la paternidad de los hijos alegando
adulterio de la madre aunque ésta declare que no son hijos de su coényuge, a no ser
que el nacimiento se le haya ocultado, o que demuestre que no tuvo relaciones
sexuales dentro de los primeros 120 dias de los 300 anteriores al nacimiento.

Tampoco podra impugnar la paternidad de los hijos que durante el matrimonio
conciba su conyuge mediante técnicas de fecundacion asistida, si hubo
consentimiento expreso en tales métodos.

Como podemos apreciar en el anterior parrafo, dentro de las reformas realizadas en el
Codigo Civil, para el DF, se ha empezado a regular las técnicas de procreacion
artificial, sin embargo aun, presenta bastantes carencias, sin por ello dejar de
reconocer el avance que, al considerarlas se ha hecho al respecto. En esta fraccion,
menciona la importancia que tiene en estas nuevas técnicas la manifestacion de la

** Cédigo Civil Para el Distrito Federal, Titulo séptimo, de al filiacion capitulo 1 Disposiciones Generales, Ed
ASEF, ed.3ra, México, Enero del 2002, Pag.47.
* Bagueiro Rojas Lidgar. Derecho de Familia y sucesiones. ED. 1larla, México p. 181,
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voluntad, dejando a entender la preferencia de que sea de manera escrita, pues en la
aplicacion de estas técnicas muchas de las veces nos encontramos con que parte o la
totalidad de la informacidn genética proporcionada del nuevo ser, no corresponde a uno

o inclusive a los dos conyuges.

Articulo 329. Las cuestiones relativas a la paternidad del hijo nacido después de
trescientos dias de la disoluciéon del matrimonio, podran promoverse de conformidad
con lo previsto en este Codigo, en cualquier tiempo por la persona a quien perjudique la
fillacion; pero esta accidn no prosperara si el conyuge consistié expresamente en el uso
de los métodos de fecundacién asistida a su conyuge.

Este articulo prevé {a proteccion para el hijo nacido por medio del uso de alguna de las
técnicas de fecundacion. '

Artlculo 330. En todos Ios casos en que el cényuge varén impugne la paternidad, debe
deducnr Ia accnén demro de sesenta dlas contados desde que tuvo conocimiento del

nac:mlento

En el articulo 330 se. mamf‘esta Ia necesidad de establecer un tiempo determinado ya
que de no hacerlo se podria afectar los derechos de los hijos, al brindarselos y después

retlrarselos

Amculo 331 SI eI conyuge varén esta bajo tutela por cualquier causa de las senaladas
. I»l del articulo 450, este derecho podra ser ejercido por su tutor. Si éste no
'dré hacerlo el conyuge varon después devhaber salido de la tutela, en el
n _el artlculo antenor. mnsmo*que 5 ontaré desde el dia en que

lo ejercitare,

plazo senal :
legalmente se declare haber cesado eI impedime

Artlculo 332 Cuando' el: conyuge varén: hab:endo tenido o' no tutor hubiere muerto
erederos podran lmpugnar Ia‘ paternldad en los casos en que podria

lncapaz. los

hacerlo el padre
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Articulo 333 Los herederos del cényuge varén, excepto en los casos prevustos en el

e 'no haya interpuesto esta demanda. En los demas
o‘ sin hacer la reclamacién dentro del término habil, los

herederdé'se'Vean‘ ertirbados por ‘el ‘hijo.en la poseslon de la herencna.

Este articulo expresa doble p tecmon'por un Iado para el hijo, al ponerles un limite en
la mterposxcnon dela’ demanda por parte de los ‘herederos, y por el otro a los herederos
"ando con justa causa vean afectados sus

al darles la pOSIbllldad de Ia mi
intereses. - :

Articulo 335. EI desconocnmlento de ‘un_ hij de. parte del marido o de sus herederos se

hard por demanda en forma a te’ el Az competente. Todo desconocimiento

practicado de otra manera es nule

Articulo 336. En el juicio de mpugnacnén de la paternldad o la maternidad, seran
oidos, segtin el caso, el padre, Ia madre y ‘el hijo, ‘a qulen ‘si fuere menor, se proveeré

de un tutor interino, y en todo caso eI Juez de lo Fammar atender e nterés supertor

del menor.
preponderante

Articulo 337, Para los efectos legales s ‘ ‘desprendido
enteramente del seno materno vive ve 3 Vi
del Registro Civil. Faltando algunas de ‘estz
demanda sobre la patermdad o Ia ‘maternidad

Este articulo es |mportante sx tomamos en _consideracion, que cualquler ser humano )
cIusnve Ia clonacnon por Ias

nacido por alguna de Ias técmcas de procreacuon.
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razones que con anterioridad sefnalo, es considerado persona y como tal, es protegido

desde un punto de vista juridico.

Articulo 338. La filiacion es la relacion que existe entre el padre o la madre y su
hijo, formando el nucleo social primario de la familia; por lo tanto, no puede ser
materia de convenio entre partes, ni de transaccion, o sujetarse a compromisos

en arbitros.

Ahora con la intervencion de las nuevas técnicas, pierde relevancia, la division que de
la filiacién, se hacia como en su momento lo presenté, pues como lo dice el articulo,
anterior, lo importante es la relacidn en si misma, que se adquiere entre padres e hijos

y las consecuencias que de ésta se obtiene.

Articulo 338 bis. La ley no establece distincién alguna entre los derechos derivados de

la filiacién, cualquiera que sea su origen.

Como lo . dice: el articulo, se ha avanzado en el senttdo de proteccion al hijo,

mdependlentemente de como surja el Iazo de fllaclén

Articulo 339 ansacmén o compromlso en arbitros sobre los derechos

pecuniarios que dela fl|ac|on Iegalmente adquurlda pudieran deducirse, salvo aquellos

casos en que este Codtgo sefale lo contrario.

CAPITULO i}

De las pruebas de la filiacién de los hijos nacidos de matrimonio %

Articulo 340. La filiacién de los hijos se prueba con el acta de nacimiento.

Se deduce que en ésta queda expresada la voluntad y con ella el consentimiento, de
quienes aceptan la relacién que contraen con los hijos, constituyendo asi el nexo filial.

Articulo 341. A falta de acta o si ésta fuere defectuosa, incompleta o falsa, se probara
con la posesién constante de estado de hijo. En defecto de esta posesidon, son

7 Cadigo Civil para el Distrito Federal, capitulo 11,
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admisibles para demostrar Ia fi llaCI(')n todos los medios de prueba que la ley autonza.
incluyendo aquellas que el avance de’ Ios conocumlentos clentlf‘cos ofrecen pero la

testimonial no es admnsuble sino hublere un pI'InC|pI0 de prueba por escmo o mdlcuos o

presuncnones.;resultantes'd hecho cterto‘ ue:se’ conslderen bastante graves para

determinar su admision

Si faltare regist L te do, d‘e'éste debera
tomarse la prueba N

conyuges al celebrarlo no af ctar

Es importante, Ia presencna de a go,ndlés primordial, si esta

relacién entre los cényuges no fa' esarrollo de los hijos; por lo
tanto, a pesar de que entre Ios cé yug iera’ una separacién, = ésta es

independiente a la relacién que tengan con sus h 0s. .
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Articulo 345 No basta eI drcho de Ia madre para exclulr de la paternldad al padre

Mlentras que éste Vi unlcam nte él odra reclamar contra la ﬂl| clon del huo

Los seres humanos muchas de las vece' nos dejamos I|e ar. por nuestras pasnones Yy
perdemos el |nterés para Ias personas que deberiamos bnndar nuestra proteccnén por
tanto en este articulo se protege, tanto eI derecho del padre Y. huo. para conservar

su fi lramén

Articulo_346. Las acciones civiles que se intenten con a el or.,lbs bienes que ha

adquirido durante su estado de hijo, aunque d‘espQéls"reshlt’e no 'erlo:,ilse_sujetaran a

las reglas comunes para la prescripcion.

Articulo 347. La accién que compete al hijo p'a"
para él y sus descendientes. o

Il. Si el hijo presentd: ‘ante
ejercicio y murio después eh"e y

y:también

a los herederos conceden Ios art ientes
para pagarles. :
Articulo 351, Las acciones de que hat criben a
los cuatro afios, contados desde el fallec '

Articulo 352‘.LLa:qorr}db|o‘rrrde ijo no puede perderse sino por sentencia ejecutoriada.
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Articulo 353. Sl eI que esta en posesnén de los derechos de padre o de hijo fuere
despolado de ellos o penurbado en su ejermcno. sm que preceda sentencia por la cual
deba perderlos podré

a : de las’ accmnes que establecen las leyes para que se le
ampare o :

Aruculo 353 bIS Aunque el reconoclmlento sea posterlor Los hijos adquieren todos los

derechos desde la fecha de nacumlento que consta en la primera acta.

Articulo 353 ter- Pueden gozar tamblén de ese derecho a que se refiere el articulo
antenor, los huos que ya hayan fallecido al celebrarse el matrlmomo de sus padres, si
dejaron descendientes.

Articulo 353 quéter.-PUeden gozar también de esé derecho los hijos no nacidos si el
padre declara que recondce al hijo de la. mujer que esta embarazada.

En los. articulos precedentes se expresa una marcada proteccion y aseguramiento,
sobre su filiacion que la ley le otorga a las personas que tiene la calidad de hijos, sin
importar el origen que dio derecho a la filiacion, resaltando que una vez establecida se
debera prestar plena atencion a que se respeten los derechos que de dicha filiacion se
desprenden.

CAPITULO IV

Del reconocimiento_de los hijos nacidos fuera del matrimonio®®

Articulo 360. La filiacion también se establece por el reconocimiento de padre, madre o

ambos o por una sentencia ejecutoriada que asl lo declare.

Articulo_361. Pueden reconocer a sus hijos los que tengan la edad exigida para
contraer matrimonio, mas la edad del hijo que va a ser reconocido.

" Cadigo Civil para el Distrito Federal, capitulo V.
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Articulo 362. EI menor de edad no puede reconocer a un hijo stn el consentlmlento del
que o de Ios que ejerzan sobre él Ia patna potestad >

de la persona bajo cuya tutela se

encuentre o,a falta de esta sm la autorizacion 1ud|c|al :

nor. es‘anulable si prueba que sufrio
a ccno_n hasta cuatro afios después de la

‘El recor echo por uno de !os padres produce efectos respecto
de el yno respecto del otro progenntor

Articulo 367. El reconommlento no es revocable por el que lo hizo, y si se ha hecho en
testamento cuando éste se revoque, no se tiene por revocado el reconocimiento.

De esta manera se Ie da segurldad jurldica, a los lazos de filiacion.

Amculo 36 EI Mlnlsterlo Publlco tendra accion contradlctorna del

nocimiento de un
menor de ed: cuando se hubiere efectuado en perjUICIO )

o L Por escntura Publlca
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. V. Por testamento y

asentaré eI nombre del comparecuente N ‘obstante: quedarén a salvo los derechos

sobre Ia investigacion de la paternidad o la maternidad

notario que consientan en la violaqic‘s' e edé} seran castigados con la
pena de destitucion de empleo’'e desempefiar otro por un término
que no baje de dos ni exceda de ci

Articulo 372. El cényuge podra reco
consentimiento del otro. cén

habitacion conyugal si no es con Ia

Articulo 374. El hijo de una muler casada no: podré ser reconocndo como huo por otro
hombre distinto del mando sino cuando “éste’ lo haya desconocudo, Yy por sentencia
ejecutoria se haya declarado que no es hijo suyo.

Articulo 375. El hijo mayor de edad no puede ser reconocido sin su consentimiento, ni
el menor, ni el que esté en estado de interdiccion, sin el de su tutor, si lo tiene, o el del

tutor que el Juez de lo familiar le nombrara especialmente para el caso.

Ariculo 376. Si el hijo reconocido es menor, puede reclamar contra el reconocimiento

cuando llegue a la mayor edad.
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Articulo 377. El término para deducir esta accion sera de dos afios, que comenzara a
correr desde que el hijo. sea mayor de edad, si antes de serlo tuvo noticia del
reconocimiento; Y si no la tenia, desde la fecha en que la adquirio. '

Articulo 378. La persona que cuida o ha cuidado de la lactancia de un nifio a quien le
ha dado su nombre o pérmitido que lo lleve; que publicamente lo ha presentado como
hijo- suyo y ha -proveldo ‘a su educacién y subsistencia, podra contradecir el
reconocimiento que’arlguién haya hecho o pretenda hacer de ese nifio. En este caso, no
se le podra separér de su lado a menos que consienta en entregarlo o que fuere
obligada a hacer la entrega por sentencia ejecutoriada. El término para contradecir el
reconocimiento sera el de sesenta dias, contados desde que tuvo conocimiento de él.

En este articulo nuevamente se le otorga mayor validez, a la relacion filial, sea cual
fuera su causa, que a la posibilidad de un reconocimiento que se base, en la
consanguinidad, dejando libre en lo referente a la filiacion; a todas las situaciones que
se desprenden de la utilizacion en las técnicas de procreacion artificial.

Articulo _379. Cuando la madre contradiga el reconocimiento hecho sin su
consentimiento, quedara aquél sin efecto, y la cuestién relativa a la paternidad se
resolvera en el juicio contradictorio correspondiente.

Articulo 380.'Cuando el padre y la madre que no vivan juntos reconozcan a un hijo en
el mismo acto, convendran cual de Iqis dos ejercera su guarda y custodia; y si no'lo
hicieren, el juez de lo familiar oyen‘doual padre,-madre, al menor y al Ministerio Publico,
resolvera lo mas conveniente atendiendo siempre el interés superior del menor.

Anrticulo 381. Si el reconocumlento se efectua 'sucesivamente por el padre o la madre,
que no viven juntos, ejercera Ia guardary custodla el que primero hubiere reconomdo,
salvo que ambos conv nleran otra cosa entre ellos y siempre que el Juez de lo Familiar
no creyere necesano modlf"ca eI convenlo por causa grave, con aud:encna de los

progemtores del menory de! Mmlsteno Publlco

Articulo 382 La paternldad y Ia maternldad pueden probarse por cualqulera de los

medios ordinarios. Si se propusiera cualquier prueba biolégica o proveniente del
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avance de los conocnmuentos ctentlfcos v el presunto progenitor se negara a

propormonar Ia muestra necesaria, se presumlré salvo prueba en contrario, que es la

Articulo 383, Se presumen hijos del ubinario y. e la concubina:

e [ Los nacyld‘

investigar la rﬁafernidéd és

Articulo 387. EI hecho de’dar,
presuncioén, de paternldad o

investigar éstas.

reconozca;
l. A ser alimentadc “personas que lo reconozcan;
ill. A percibir la porcién hereditaria y los alimentos que fije la ley; y
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IV Los deméds que se deriven de la filiacion. ., -

« Referente a la fraccion Il. Esta ‘dBIigé;f:lién es reciproca, asi lo dispone el Cédigo
Civil en sus articulos 303 y.304, 'eh:‘el prifhei'o dice: “los padres estan obligados a
dar alimentos a sus hijos. A falta o por lmpOSlbllldad de los padres, la obligacién

recae en los demas ascendlentes por/ambas lineas que estuvieren mas
proximas de grado”. 304. - “Los huos‘estén obligados a dar alimentos a los
padres. A falta o por imposibilidad de los hijos, lo estan los descendientes mas

préximos en grado."®®

4. LEY GENERAL DE SALUD Y SU REGLAMENTO.

El sustento de la ley que a continuacion, comentaré en referencia con las nuevas
técnicas de procreacion artificial, se sustenta en el articulo 4to constitucional, ya que
como dice el comentado articulo se protege el derecho a la salud de la persona. (Art.
1ro)1%°

En su articulo 2do, menciona nuevamente el derecho a la proteccuén de Ia salud

teniendo dlferentes finalidades, de las cuales para el tema que nos ocupa 'son
|mportantes : .

lenc.de sus

l.- El blenesta flsnco y mental del hombre, para contr1bu1r “al ;ejercicio
capacidades. : ’ :

" Cadigo Civil Para ¢l DF, capitulo 11 de los al

" Ley General de Salud, Agenda de Salud, Ed. I dlcmncs (‘scales lscf ed. 3ra l‘ncro dd 2002 Mé\lcn



nacer, asi como la necesidad de implicar todos los conocimientos y con elios el avance
cientifico y tecnoléglco que con|leven al mejoramlento y perfecmonamlento de estas

practicas.

ARTICULO 3 En Ios térmlnos de esta Ley, es matena de salubndad genera|

.IV.-La atenclén materno-f I|a

V.-La planuﬁcacrén famlllar,

V.- La salud mental

IX.- La coordmacuon de Ia mvestugactén para la salud y el control de ésta en los seres
humanos ‘ .

XX~ El control sanltarlo del proceso, uso, mantemmlento. importacion, exportacion y
dlsposnclén final de equnpos médlcos prétesus drtesis, ayudas funcionales, agentes de
diagnostico, insumos' de:uso odontoléglco matenales quirdrgicos de curacion y
productos higiénicos, - L

XXIV.- El control sanitano e:los establemmlentos dedicados al proceso de los

XXl y XXII S

productos |nclu1dos en Iasf ccio

XXVI.- El control’ samtan ¢ ic le . or ' »:l‘ejido,s y sus componentes,
células y cadaveres de seres hum

En las fracciones ‘7acabadas _des St
interviene en el uso de las técnicas
de los establecimientos que‘en,'s‘u‘ cas s y.érganos, que
definitivamente también se encué’nttén' np tas técnicas. Ademés, porque
las técnicas de reproduccion asnstlda € os‘: a@vances en la

investigacion de la blologia Yy de la ingemerla genética, ‘con ,',a fnaludad de lograr que el

ser humano que no puede procrear de maneravnatural pueda tener huos
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ARTICULO 7. - ‘La coordinacién del Slstema Nacmnal de Salud estara a cargo de la
Secretarla de Salud correspondléndole a ésta ;

Fracmén XIV.- ,ulsar Ia p manente actuallzacuén de las disposiciones legales en

matena de salud ;

Lo antenores de gfan interés, por que la Ley General de Salud, en la mayoria de su
ariiculado, se hace necesaria la interpretacion para llegar a la adecuacion del supuesto
real a la norma establecida, siendo pocos los articulos que regulan de manera
especifica lo relacionado con las técnicas de procreacion artificial, por lo tanto
considero, que es necesaria la redaccion de una ley que regule de manera especifica,
todo lo relacionado con estas técnicas.

ARTICULO 314.- Para efectos de este titulo se entiende por:

.- CELULAS GERMINALES A las células reproductoras masculmas y femeninas
capaces de dar orlgen a un embrion.

Para que se pueda /Ievar a cabo la reproduccién asistida, se reqdiere la obtencion de
los évu/os'y espermatozoides denominados células germihaléé, las que el cuerpo
produce mediante un proceso fisiolégico por el cual si se reunen las condiciones
internas en las que se juntan los dos gametos, se daré ongen a un nuevo ser. Estas
células pueden ser conservadas en congelacion durante largo tiempo sin alterar su
composicion fisica y su funcion biolégica, también es posible conservar en congelacion
al évulo fecundado, denominado preembién o embrion en espefa de ser implantado en

el seno materno.

I1l.- COMPONENTES, A los érganos los tejidos, las células 'y sustanctas que forman
el cuerpo humano con excepcnon de los productos.

En este supuesto tenemos por ejemplo ala |nformac:|on genetlca, que se incorpora
mediante’la clonaCIén

“incineracion,

V. DESTINO FINAL . 'Awla conservacion permaﬁéﬁfe lnhumacubn
desintegracién e in activacion de organos, tejidos, células’ Y. denvados productos y
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cadaveres. de seres humanos,,mcluyendo Ios de embnones y fetos, en conducuones
sanltarlas permutldas por esta Ley y demas dlsposucnones apl:cable ‘

Por medlo del arﬂcu/o 319 de la ley en comenlo, se !utela la
estas célu 5 germmales y de su producto Pb
d/sponer d éstas, se requiere de autonzac;én de
que toda mvestlgacrén que se realiza con gamet

o que lmpllca

onzactén del

goblemo o

vk DISPONENTE.— A aquél que conforme: corresponde
>cidir ' y para después de su

En este caso, e‘ tran os’ donantes de esperma o de ovarios, o de su material
genético o la mu;er que acepta la disposiciéon de su cuerpo, para alquilar o prestar su
vientre. El artlculo 320 de Ia Ley General de Salud. - establece el derecho que tienen
las personas para unglr como donantes, referente a su cuerpo, y el consentimiento
puede ser expreso o técnto ademas el articulo 322 de la misma Ley, establece que el

"Var su aceptacion , en cualquier momento. Habria que agregar;

antes de realizada la fertilizacion.

Vill. EMBRION

oducto en la concepcion a partlr de esta Y hasta el término de la
deudecima semana gestacional. :
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IX. FETO:-'Al producto de Ia concepctén a partlr de la decnmotercera semana de edad
gestacuonal hasta la expulsu’)n del sen mat

X. ORGANO mpuesta. por la agrupacién de tejidos

dlferentes que’c

irren al desempeﬁo de Ios smos trabajos fisiologicos.

Xl PRODUCTO
humano co‘o resultado de’ procesos fsmloglcos normales. Seran considerados

todo: tendo o sustancla extrmda excretada o expelida por el cuerpo

productos ara e ctos ‘de este Titulo, la’ placenta y los anexos de la piel.

XV, TRASPLANTE A la transferencia de un érgano, tejtdo [} célu!as de una parte del
cuerpo‘a otra; o de un individuo a otro y que se integren aI organlsmo

Asi tenemos ala celula madre dentro de la mformacnén genéhca en el caso de
clonacnén O al embrion y gametos. :

CAPITULO 11,

DONACION.

ARTICULO 323.- Se requenra el consentlmlento expreso

.- Para la donacxon de organos y te; dos en vid

Il.- Para la don'a'"'é ,

au 'ihéb’s y célp}lés ‘progenitoras
hematopoyetlcas £ R

articulo.es importante;’ puesto que ewta e| que se generen
ilizacion ya se haya llevado a

Lo expresado en est )

conflictos, en un desnstlmlento osteriol cuando’ Ia
cabo. :
ARTICULO 324. - Habra ‘c
manifestado su_ negativa’ a‘ u e os. para
trasplantes, siempre y cuando se’ ‘ ol Tt alguna de las
siguientes personas: el o'la conyuge el concublnano la’concubina;lo! descendlentes.
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los ascendlentes, los hermanos el adoptado o.el adoptante. conforme ala prelat:lén

senalada

El escrito por elqu la p rsona exprese no ser donador, podra ser prlvado o publico, y

Las ’diisposic, nes - reglamentarias determinaran la forma para obtener dicho
consentimiento.

ARTICULO 325.- El consentimiento tacito solo aplicara para la donacioén de érganos y
tejidos u’nay'vez ‘que se confirme la pérdida de la vida del disponente. En caso de la
donacién tacita los organos y tejidos solo podran extraerse cuando se requ:eran para
fines de trasplantes. -

Este articulo puede ser eI sustento junto con el que le antecede, en el s,
utilizacion del material genetlco en el caso de la clonacion, o 'del embnén, en el caso de

la fertilizacidon in Vitro. , ya que emste Ia manera de demostrar de conformldad con el .
articulo 324, fa voluntad de aceptamén que hublere hecho el donante :

ARTICULO 327. - Esta prohibido el comercto de érganos, tejidos y células La donacuon
de éstos con fines de trasplantes se regira por principio de altruismo, ausencla de
animo de lucro y confdenmalldad por lo que su obtencién y utilizacion seran

estrictamente a titulo gratutto

Ej articulo es claro al prohibir, |a comercnallzamén ¥y un uso por consiguiente pecuniario.
Ejemplo de esto son los embrlones
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CAPITULO NI
TRASPLANTES.

ARTICULO 330. - Los trasplantes de 6rganos tejldos y células en seres humanos vivos '

podran llevarse a cabo cuando h yan 51do' atisfacts " . ~f‘|as

terapéutico,

Esta prohibido; .

e se Ilevaran a cabo para que se establezca
|sma “evitandose la mayor cantidad de

sionales de las’ dlsclpllnas para la saiud que intervengan en

splantes deberan contar con el entrenamiento
eﬁerm|nen las disposiciones reglamentarias
acional de Trasplantes.

endra _actualizada la siguiente

‘ s'dél “trasp‘lainte,
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Il.- Los establecimientos autorizados conforme al articulo 315 de esta ley,
.- Los profesionales de las discipl_inas pafa Ia salud que intervengan en trasplantes,

V.- Los pacientes en espera de algun érgano o tejido, integrados en listas estatales y

nac:onales

Respecto de la fracclén esta mformacufm es necesaria, ya que al saber quienes son

los progemlores bloléglcos; se’ puede evitar en un fuluro, situaciones remotas de

mcesto, en lo'qu 'e'refere al aspecto bioldgico; por supuesto esta informacion, solo

se darla a conocer en casos necesarios. El hecho de contar con una base de datos que

lleve un estncto ntrol 'sobre esto, si es requerible, si tomamos en consideracion la

proInferacnén que en‘un futuro puede adquirir el uso de estas técnicas.

Fraccnén II- Estos deberén contar con todos los elementos necesarios, y con la
respectlva hlglene para evnar cualquner tipo de infecciones e ineficacias.

Fraccuén IIl- Con Ia fnalldad de garantizar la capacidad su profesionalismo,

conocumlentos, u -caso para proceder en caso de negligencia por

lrresponsablhdad :

Fraccién IV.‘-~,Una~'vez que:se establezca, de manera especifica, la regulacion en
técnicas -de ‘procreacion,.iy'el -uso de las mismas, es requerible llevar este tipo de

control. :

ARTICULO 339 EI C' ;fofNachnal de Trasplantes, cuya integracién y funcionamiento
quedara establecnd e

se emltan.‘as( como’ los: Centros Estatales de Trasplantes que establezcan los

S d'iéposiciones reglamentarias que para efecto de esta Ley

gobiernos de las entudadeé federativas, decidiran y vigilaran la asignacion de érganos,
tejidos y célulés. dentro de sus respectivos ambitos de competencia...

ARTICULO 342.—‘>Cuélquiyer érgano o tejido que haya sido extraido, desprendido o
seccionado por interVelhcién quirirgica accidente o hecho ilicito, y que sanitariamente

constituya un desecho debera ser manejado en condiciones higiénicas y su destino

final se hara conforme a las disposiciones generales aplicables, salvo que se requiera
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para fines terapéutlcos. de. ‘docencia o de investigacién. en cuyo caso los
establecnmnentos de salud podran dlsponer de ellos [} remltlrlos a instituciones docentes
Segrgtar_la ‘de’ salud, en los térmlnos de esta Ley y demas

autorizadas . por o

disposiciones

Existe una'lista’realizada en los Estados Unidos, que deja una pauta para regular los

aspectos factibles d Vestigacic‘m genética. Asl tenemos:

. Inveshgacuén con embriones no utilizados por las clinicas de fecundacién in

Vitro, hasta Ios 14 dias después de la fecundacioén,

. Maduracién de 6vulos sin fecundar para ensayos cientificos,
2

. Extraccuén de células embrionarias (blop5|a de blastomeros) antes de la
lmplantacton en el utero ’

. Creacton hmltada de. embnones para una mvéstigacién fundamental o

apremlante

PROHIBICIONES

. lnvestlgaClén en embrlones con el tubo neural completamente cerrado (décimo

octavo dia.

« Creaci6n de quimeras ya sea entre hum humano y animales.

e Seleccién de 2o . para_prevenir enfermedades

hereditarias
e Separacion "c:i_é bias :'pzlaré la gestacion.
« Transferencia d"e emb para su gestacion.
. Transferencié"aé emb 'ovral:’c:jue ‘r‘jov sea el Gtero.
« Embarazo e h mgjére_s cqh fines cient lkﬁéo's’,g »
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‘s Empleo de esperma, évulos, y embriones de donantes que reciben algo mas de
una razonable . cdmpensacién asi como de aquellos que no dan el
g consentlmlento expllcnto para su uso en investigacion.

.. Fabncacn n embriones para obtener material biolégico, '’

Es una realndad‘qu” ‘en Meéxico, se han llevado y se siguen llevando a la practica de
estas técnicas de’ procreaciéon humana artificial, tanto en instituciones publicas como
privadas. Sin embargo la Ley General de Salud, es demasiado ambigua, no trata el
tema a profundidad, ni de manera especifica, y con ello implica el tener que estar
interpretandola para adaptacion del hecho en el supuesto juridico.

4.1 DISPOSICIONES DEL_REGLAMENTO DE LA LEY
GENERAL DE SALUD SOBRE INSEMINACION ARTIFICIAL.

4.1.2 REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA
DE INVESTIGACION PARA LA SALUD.

El 68 de enero de 1987 fue publicado en el Diario Oficial de la Federacion el
"Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Investigaciones para la
salud"...debiéndose atender aspectos éticos que garanticen la dignidad y el bienestar
de la persona sujeta a investigacion. Es objeto esencial de este reglamento proteger,
promover y restaurar la salud del individuo y de la sociedad.

En su articulo 40, sé menciona a la fertilizacion asistida definiéndola en su fraccion XI.-
“Aquella en la que la msemmamon es artificial (homoéloga o heterdloga) e incluye a la
fertilizacion in Vitro". - '

I COPERAIS M, Enrique. Embriones Humanos de Usar y Tirar. Revista muy m\c.rc.s.mlc Editorial Palsa S.A DE
C.V México 1995. Ao X1, N 6, . 6,7.
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Esta defnicién no'es adechada porque aunque en términos genéricos signifique la
union de gametos. es demasiado escueta, pues desde un punto de vista médico la
definicion estab|ec|da en este articulo .es solo el proceso de concepcion en el ser
humano ademas de no englobar todas las diferentes técnicas ahora existentes.

Es por lo anteruor que dicho articulo deberia de quedar de la siguiente manera:

REPRODUCCION ASISTIDA.- Son todas aquellas técnicas que propician la
fecundacuén. de seres humanos por un método distinto a la cépula

El articulo 43 dlspone que deba de haber consentimiento expreso de la mujer Y de su
cényuge ) concublno para que se pueda llevar a cabo la fertilizacion de embnones

Este consentimiento debera ser informado, lo que |mpI|ca que el médlco les
explique todos los detalles de! procedimiento, mc|uyendo los rlesgos que cofran en su
salud. Esta informacion se plasma en el escrito en donde a pareja‘ exprese su
consentimiento, firmandolo junto con sus testlgos, este escrito es revisado con

posterioridad por la institucion ética de salud que realice el procedimiento; y una vez
aprobada se procede a la fertilizacion

Como podémos deducir los ‘elementos indispensables para que se utilicen dichas
técnicas son:: :

. Consentlmlento expreso de la pareja o de la persona que se someta a la misma.

e Que exjsta una causa de esterilidad, que no se pueda resolver por otro metodo.

e EIl 'médico debera emitir un dictamen donde conste la necesidad de dicha
técniéa,'por existir causa de esterilidad incurable.

Eil_articulo 56 del reglamento en cita, es .el ultimo del capitulo referente a Ia

fertilizacién asistida y que dispone: “LéV ih\)esiigacién sobre fertilizacion asistida solo

sera admisible cuando se aplique a la éoIUCién de problemas de esterilidad que no

' Guerrero Trujillo Gabriela. Trascendencia Jur{dlca de Ia reproduccion asistida y la necesidad de su regulacion,
Meéxico 1999, Pag. 98.
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se puedan resolver de otra manera, respeténdose el punto de vnsta moral, culturaly
social de la pareja aun si este difiere con el del |nvest|gador

Este artIcqu confrma lo establecido en el émblto médlco, Ia reproduccuén asistida
solo, se practlcaré como Ultimo recurso para tratar a la estenlldad debiéndose
agotar todos’ Iovs tratamientos existentes para curar el padeclmlento de la pareja. El
articulo tambien ménciona el respeto al punto de vista moral, social y cultural de las
personas due se sometan a cualquiera de las técnicas, teniendo como proposito
que el investigador respete la voluntad de la pareja.

4.1.3 REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA
DE_CONTROL SANITARIO DE LA DISPOSICION DE ORGANOS,
TEJIDOS Y CADAVERES DE SERES HUMANOS."®

ARTICULO 56, Parrafo 3ro. - Establece “la disposicion de células germinales se
llevara a cabo de conformidad con lo que sefalen las normas técnicas que al efecto

emita la Secretaria”.

E! reglamento en comento no aborda a la reproduccion asistida en ninguna de sus
modalidades, ni sobre la disposicion de embriones. Solo trata en manera general lo
relativo a la obtencién de organos para trasplantes, donacidon de sangre para
trasfusiones y conservacion de cadaveres para fines de investigacion o docencia.

Estos ordenamientos que se han analizado, no cumplen con las necesidades que
se plantean con los avances cientificos, en las técnicas de procreacion artificial.

" publicado en el Diario Oficial de la Federacion el dia 20 de Febrero de 1985.



5. CONSECUENCIAS JURIDICAS DE LA _ FILIACION EN
RELACION CON LAS NUEVAS FORMAS DE
REPRODUCCION.

- Planteamiento del tema en cuestion:

El estudio de la filiacion se ocupa de problemas derivados de la reproducciéon humana,
concretamente de las relaciones existentes entre reproductores y reproducidos. Si bien
la filiacion se define como el lazo de parentesco que une al hijo con sus padres, la
funcion que el derecho atribuye a la filiacion pone de relieve que ésta no siempre se
identifica con la generacién natural. La filiacion determina cuestiones que no tienen que
ver con la naturaleza propiamente dicha sino con una organizacion social: alimentos,
custodia, educacioén, sucesion, etc.'%*

Tradicionalmente, el coito era \a unica via que daba lugar a la fecundacién de la mujer,
al embarazo y finalmente al pa‘rto.’A partir de este ultimo, es que se produce la filiacion
natural y los respectivos efectos '_;jurldicos. Nuestra legislacion considera que la
maternidad natural se produré‘ev con el parto, es madre por naturaleza la mujer que,
como consecuencia del embarazo da' a luz una vez transcurrido el tiempo necesario
para la viabilidad del feto. Y es padre natural, el hombre que haya fecundado a la
madre por medio del coito (verdad genética).

Si bien la determinacion de Ia' matermdad es facil dilucidar, para determinar la
paternidad se recurren a dlferentes presuncuones y al reconocimiento y posesion de
estado como mulos pnncnpales pa d i

Nuestro sustema de ﬂllaclon. a ‘ate'rnidad natural, se basa en la verdad

genética mlentras que Ia‘ asa en la. verdad bioldgica. El titulo de

atribucion de la paternldad correspon e:al hombre que aporté el semen, mientras que

el titulo de atnbumén de“ a mat n rresponde a la mujer que dio a luz (no a la que

aporté el 6vulo, en caso de IAD)
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Las - mencionadas - técnicas - de fecundacnén asnstlda han introducido cambios
sustanciales que mclden dlrectamente sobre la regulacnén de la filiacién. Esta nueva
realidad a la que venlmos aludlendo' parte de un’ presupuesto inicial completamente
> proc _acnin sin la relacién sexual. Esta situacion se

diferente: ahora es. pos:bl

complica adn més con Ias as ,arlantes posibles, segun que los gametos

(femeninos o,masculun_os)‘owe'lv n eI que se desarrolle la gestacion sean o no de

uno de los miembros de la:parejai.exista o no consentimiento del conyuge.

¢Es padre 'delkfnacido or:|AD lAm‘a‘riqo que la ha consentido, o quiza el andnimo

Es m@q;eila mujer que ha gestado un hijo que ella no quiso

donante del semen?.
para si pero lo'dio a 1Uz o bien aquella aportante del material genético?

equ_iere innegablemente un tratamiento en congruencia

Partiendo’ de esta situacion -factica, debemos empezar por preguntarnos quién es el
padre-madre formal y socnal del ser nacldo por inseminacién artificial o fecundacién in

Vitro con mtervenc:én ‘de’ donante y también qué papel desempefna este ultimo en

cuanto transml rde Ia herenma genética. Otro problema fundamental es determinar si

el nacndo por me io de esas técnicas, puede ejercitar acciones de reclamacion frente al
varon oly mu;er\‘cuyos gametos fueron elemento genético y causal de su vida y ser.

Como ya hemos reiterado a lo largo de este trabajo, el deseo de tener un hijo forma
parte de la condicion humana, deseo que a veces se ve frustrado por causas
organicas. La medicina intenté permanentemente remediar esta dolencia surgiendo asi

'"* perez Ascencio Derecho de familia. Editorial Porraa. Parte IV, Pag. 315



los diferentes métodos de |nsem|nacmn As! reahzaron en el laboratorio aquello que no
se Iograba por los medlos naturales; Es decur. procreacron sin sexo.

Estas nuevas técnicas de reproducc:on,desaﬂan algunos principios basicos del derecho
de famllla }alterando e| orden ocial vngente y comprometlendo de esta forma los pilares

£n las reformas que pudimos analizar, vemos la intenciéon de no pasar inadvertida esta
nueva realidad social, sin embargo se necesita mas que esto, para regular de manera
detallada todo lo relacionado con éstas.

5.1. BREVES NOCIONES DE FILIACION CIVIL:1%°

El derecho de familia ve, en todo momento, comprometida sus instituciones por el
orden publico. Las normas que rigen el derecho de familia tienen el caracter de
imperativas, son de aplicacion insoslayable y prevalece sobre cualquier acuerdo de los
particulares Es decir, que encontramos en esta area del derecho, una verdadera
restriccion a al autonomia de la voluntad en miras a la tutela de un interés superior, el
interés de la familia. El Estado regula las instituciones en miras a un interés rector,
interés familiar y el mterés soctal en protecclén de esa célula basica.

Cabe destacar que en el parégraf se haré una- breve nocnon del tema en

cuestién ya que extendernos mas sobre ‘el mlsmo conllevaria a Ia redaccnén de otro

trabajo.

La filiacién, es el "vinculo juridico determinado por la prodrea’cién éntre los progenitores
y sus hijos". Este vocablo deriva del latin, filius, (hijo)y comprehde el conjunto de
relaciones juridicas que determinadas por la paternidad y la maternidad vinculan a los

10

Rojina Villegas Ralael. Derecho civil. Editorial Porria. Segunda parte. Pag. 276.



padres con los huos dentro-dela famllla De alll que la procreacnén constituye el
presupuesto bloléglco fundamenta| en’ fa" constntucnén de Ia frelacion juridica paterno-
filial. . 3 '

La vinculacién juridica‘éSta'blrecidAé _ | éonnc:de}ién la generalidad de los

casos con.la verdad bloléglca u"erosas ocasiones ese nexo

biolégico entre progemtores y sus ‘a esar de ello la ley, los vincula en

una relacion juridica fundéndola en el r (adopcuén) Pero también puede
darse el caso inverso, una vmculacuén blologlca sm que exista una relacién juridica
entre progenitor e hijo (abandono).,Casos éstos en los cuales no se puede determinar

la filiaciéon por no poderse probar el nexo biolégico aunque éste exista.

Cabe concluir entonces, que "él vinculo paterno-filial constituye un estado civil, basado
principalmente en el nexo de reproduccion biolégica, y excepcionalmente en el vinculo
consensual de la adopcion".

Nuestro :Cédigo Civil, originalmente en su articulado creé numerosas categorias de
hijos teniendo en cuenta su origen, a saber: legitimos e ilegitimos. El nuevo coédigo
elimina asi las distinciones entre las categorias de  hijos ‘con respecto a los efectos
juridicos, no obstante tales categorias se mantieh‘eﬁ'p'arvabtms fines, por ejemplo, para
la distinta manera de establecer la paternidad svégAL'm se traté de hijos nacidos dentro o
fuera del matrimonio. o

5.1.2 DETERMINACION DE LA FILIACION:!%¢

"La filiacidn puede tener lugar por naturaleza o por adopcion. La filiaciéon por naturaleza
puede ser matrimonial o extramatrimonial’. Todas ellas surten’ los mismos _efectos
conforme a las disposiciones del Cddigo. La filiacion por »naturalezé" presupbne Yy
reconoce el vinculo juridico donde existe una relacion biblégi¢é ;e'nt‘reﬁﬁiog‘e,hitores e

" hup/intrnet.hispano.edu.mx/derecho, Pig. 27



hijos; - si esa vmculacnén puede. acredttarse. la matermdad 0. patermdad quedan

determinadas jurldlcamente

La delerm/naC/dn de la fi Ilacmn, sngnmca segun Bossert Yy Zannonm, "Ia af' rmacnén‘ o
juridica de una realidad blolégma presunta El sistema actual del Codlgo establece
afirmaciones sobre la filiacion que estén basadas en presunciones iuris tanlum, por lo.
tanto es posible demostrar (medxante proceso judicial) que existe nexo flsnco entre ‘
alguno de los progenitores y el huo o que el nexo determinado no es real y que por io.
tanto corresponde atnbulr una fllacnoh dlstlnta : :

La determinacion de:la f' luacnon puede llevarse a cabo de diversas maneras’ como lo

comente antenormente

a.- Voluntaria: medianle récb 'oc1 xeﬁtdde progenitores;

b.- Judicial: por sentencna flrme dlctada en jUIC|0

C.- Legal: por medio de Ias presunmones establecndas en el Codlgo

Con relacion a las acciones que se iquieran entablar el un proceso judicial ateniendo a
las diferentes pretenstones, se" pueden - clasificar en: ac0|on de impugnacion de la
filiacion o bien accién de reclamacuon de la fllaclén

Cuando por el proceso judlcual se tiende a Iograr una filiacion hasta el momento
desconocida, es decir aquella que se intenta para_ probar el vinculo biolégico entre
alguno de los progenitores 2 el huo se ‘entabla una accu’)n que recibe el nombre de:

accion de rec/amacton de la fll/amon

En cambio, cuando 1a fhacnon esta ya determlnad y Io’ q‘ue se busca es modificar o
cambiar esa relacion establecuda a Iaaccnén jud:cual se Ia denomlna lmpugnacnin de la

filiacion.



5.1.3. DETERMINACION DE LA PATERNIDAD Y MATERNIDAD.'"?’

Determinacion de la maternidad:

Segun el adagio popular, la madre es siempre cierta, (no asi el padre) ya que el parto,
es un hecho real y concreto que garantiza el vinculo biologico que une al hijo con su

madre.

Sin embargo esto ya no resulta ser en todos los casbs Gierto, ‘pues no’

madre la que pare, ya que si recordamos existe el alquuler de vientre .madi
subrogada, en donde la que pare no establecera la relacion,: ‘de liacion ,n‘i,‘d’e", la
maternidad, sino aquella que contraté o solicitd los’ servucuos ‘de’la’mujer.que: presté o}

alquilé su vientre; pero es cierto que la determinacion de Ia maternldad se’ produce

por {a prueba del nacimiento y la identidad del nacido".

Determinacion de la paternidad:

En principio se podria pensar que la relacion padre ﬁijb eS T »comp’eja de determmar

debido a que no existe certeza absoluta de qwén es el pa re del mﬁo S

Para determinar la patermdad se debla tener en cuenta la naturaleza de ia relacion
existente entre el padre y Ia madre De o que se traducia que los nifios serian, en
principio, matrimoniales © extramatnmomales segin que sus progenitores se
encuentren legalmente casados o blen en una situacion no reglada por e! derecho. La
importancia de esta categonzacuon se manifiesta posteriormente en las formas que se
utilizaran para determinar la paternidad, que difieren segiin nos encontremos dentro de
una u otra situacién. Sin embargo esta situacién cambia, al meter de por medio alguna
de las nuevas técnicas de procreacién artificial, pues en el uso de las mismas, en
algunos casos, es la posicion con respecto a la madre, que se encuentra en dificultad
de determinar, quedando de esta forma en igualdad de circunstancias, el demostrar la

paternidad o maternidad.

e

idem PPag. 30.



Determinacién y prueba de la paternidad matrimonial:

Cuando el nino nace dentro del seno de una famlha umda en matnmomo legalmente
constituido, la filiacion del hijo se presume matrlm

Una vez ‘que se ha probado la maternldad al ‘marido’ de‘ dlcha madre se le atribuye

Iegalmente la paternidad de ese huo'(el|o sin perjuicio’ de'que se impugne como falsa),

dicha paternidad mediante un jutcxo posterior. Es’ dec1r ‘que la determinacién de la

paternidad matrimonial opera de m vn.e

utqmatlt;a_sm necesidad de que el marido
reconozca expresamente a ese hijo como propio.’

Esta presuncién comienza a jugar de S| celebracién del matrimonio, es decir que los

hijos nacidos después de-dicho:enlac i.lhque hayan sido concebidos antes:del

matrimonio, se les presume’matrimoniales; El, plazo,méximo al cual se extiende esta

presuncion es de 300 dias posteriore la “separacion, divorcio ‘o' anulacion ‘del

matrimonio.

"Se presumen huos del m 'ndo._ S de la celebracton del matrimonio y

hasta los 300 dias posteruore‘sv de sA dlsolumon anulacnén o separacton personal o de
hecho de los esposos. No se presume la paternldad del mando con respecto al hijo que

naciere después de los 300 dlas de’ la lnterbosncuﬁn de la demanda de divorcio vincular,
u 108

separacion personal o nulldad ‘del matnmomo salv prueba en contrario".

“Si mediare matnmonxos suceswos de Ia madre, se presume que el hijo nacido dentro
de los 300 dias de la dlsolucnon o anulamon del primero y dentro de los 180 dias de la
celebracién del_segundo, tiene por padre al primer marido; y que el nacido dentro de los
300 dias de la disolucién o anulacién del primero y después de los 180 dias de la

10K At o

Il Congreso Mundial Vasco™ La fitiacion a finales del siglo XX".P
de Reproduccidon Humana, £d. Trivium, Madrid 1988.

por los it en materia
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celebracion del segundo, tiene por padre al segundo marido. Las  presunciones

establemdas en este articulo admiten prueba en contrario".'®

Determinacién de la paternidad extramatrimonial:

Para determlnar el vinculo filial que une a un padre con un nlno namdo de una relacuon

Por tales miotivos la paté

a.- por una sentencna |ud|C|a Que declarara como clerto o exlstente el vinculo juridico; y

b.- reconocimiento voluntario por parte del padre en el acta de nacimiento, 6 ante juez

competente.

5.1.4. ACCION DE FILIACION:

El Cadigo Civil establece tres principios rectores sobre esta accién:

a.- imprescriptibilidad de la accion de reclamacion.

[

Carlos José Mosso, Algi i dticas y ji i acerca de /a procreacion artificial. Ei Derecho, 23 de abril de
1996. Pag 40.



b.- obligacion de accionar prevna o slmulténeamente por la |mpugnac|6n de una filiacién
ya establecida, cuando se pretenda reclamar una |||aC|on nueva.

c.- admision de toda clase de pruebas

Las acciones de t"llacubn se clasnf‘can en dos grandes grupos. Por un iado encontramos
las que pretenden lograr el vinculo juridico probando la existencia de un nexo biolégico
o posesion de estado, y son la denominada accién de reclamacién de estado y aquelias
que tienen por objeto el desplazamiento de una filiacion ya establecida reciben el

nombre genérico de acciones de impugnacion.'*°

-impugnacion de la maternidad:

e la maternidad puede ser impugnada por no ser la mujer la madre del hijo que
pasa por suyo, ¥ seguidamente :

e Podra ser impugnada en todo tiempo por e‘l::méridc‘) o sus herederos,

- Porel hijo'y por todo tercero que inve

La mUJer podré e]ercer Ia accnén alegue sustitucion o incertidumbre

No podran ejercf:é'r esta accion los progenitores que hubieren sabido de la sustituciéyn y
la hubieren aprovéchado inscribiendo el hijo como propio. Tampoco tendrian
legitimacion para accionar aquellas personas que hubiesen tenido conocimiento de la
simulacién ya que nadie puede alegar su propia torpeza.

Impugnacion de la paternidad matrimonial:

Como ya se ha mencionado anteriormente, el hijo de una mujer casada se presume
iuris tantum hijo del marido. Es por ello que éste puede impugnar la paternidad de los
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hijos nacidos dentro de! matrimonio o bien dentro de los trescientos dias luego de su
disolucion o anulacién alegando que él no puede ser el padre o que la paternidad
presqrﬁida por la ley, no debe ser razonablemente mantenida en razén de pruebas que
la contradicen. Para acreditar esta circunstancia podra valerse de todo medio de
prueba pero no sera suficiente la sola declaracion de la madre

La accion de impugnacion de la paternidad del marido podra ser ejercida por éste y por
el hijo,: éSté Oliimo tiene cuatro afios para ejercer dicha accién, siempre y cuando tenga
su mayorla de edad sélo el marido (y sus herederos) y el hijo estan legitimados para
accionar por lmpugnac:én de la paternidad: mammonlal Pareceria inadmisible que un

tercero ain-a: sablendas de que es el verdadero padre del hijo podria intervenir en la

establlldad de un matrlmonlo v afecta : Ios vlnculos juridicos creando caos en las

relamones famuhares La Iey ha querldo amparar |a estabilidad de la figura matrimonial e
impedir que . un tercero en su lnterés personal ventile una relacién extramatrimonial o
desconocida. Siguiendo este razonamiento, tampoco la madre podria impugnar esta
paternidad ya que si fue ella la que oculté el origen de su hijo debe atenerse a las
consecuencias de su actitud no pudiendo alegar su propia torpeza para justificar su

accionar.'"

Impugnacién de Ila paternidad extramatrimonial:

L.a determinacion de la paternidad extramatrimonial puede resultar de una sentencia
judicial que declare ese vinculo o bien mediante el reconocimiento del padre o madre

Accion de reclamacion de la filiacion:

Cuando una persona no tiene determinada su maternldad,o su’ paternldad puede
ejercer esta accion de reclamacion de su filiacion. La reclamaclén‘de fhaclon puede ser

ejercida por el hijo contra quien presuma que es su progemto en cualquner momento

ya que es imprescriptible.

Y [bidem p. 44

"' Soto Lamadrid, Biogenética, filiacion y delito. ED. Depalma 1990. Pdg. 48
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La ley permite que si el hijo ha iniciado ya la causa judicial y muere antes de concluirla,
tengan legitimacion para proseguir el juicio sus herederos, incluso ésta puede ser
entablada por los herederos del hijo si éste muere siendo mener o incapaz.

51.5 LA FILIACION Y LOS_ NACIDOS BAJO TECNICAS DE
FECUNDACION ASISTIDA:

Capacidad para suceder:

Las nuevas técnicas de fertilizacion asistida, han traido aparejado numerosos
cuestionamientos tanto en el orden ético, religioso, cientifico, social, teniendo
innumerables consecuencias en el ambito del derecho.

En tanto se es persona desde el momento mlsmo de Ia concepctén eI embrlén -goza de
los atributos propios de la personalldad entre los que se e ra la cap

la aptitud legal para ser tltular de derechos y obligacione

Desde la 6pt|ca del derecho suc capacldad para suceder'.toda persona
viable o jurIdlca En tal sentldo mnguna duda cabe de que la persona concebida al

tiempo de la muerte del autor de la sucesnbn goza de capacidad de derecho.

Hac:endo una vmterpretacnon analoglca, concluimos que la persona concebida por
técnicas de irisem‘inacién artificial goza de la misma capacidad para suceder desde el
momento rﬁismo de la concepcidn y aun antes de su transferencia al interior del Gtero,
al igual que cUanuier otro nifio nacido mediante fecundacion natural.

Distintos supuestos en la procreacion artificial:

Recordemos que la fecundacion artificial puede ser clasificada segun su naturaleza en:
homologa intraconyugal o extraconyugal:y -heterdloga. Segun la técnica empleada,
inseminacién artificial o fecundacién in Vitro:.
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En la inseminacion artificial homéloga, no existe diferencia alguna entre la fecundacion
intraconyugal y extraconyugal porque la vocacion hereditaria del hijo no depende de su
calificacion de matrimonial o extramatrimonial La unica cuestion que puede traer
aparejada algun conflicto, es la posibilidad de que la inseminacién se llevara a cabo
luego de fallecido el padre (llamada inseminacién post mortem). De llevarse a cabo
esta practica, cabria preguntarse si la persona concebida de tal modo tendria vocacion
hereditaria respecto del causante. Nuestra legislacion pareceria negar esta posibilidad
dado que exige como presupuesto para suceder que la concepcion se haya producido
al tiempo de la muerte del causante.

En la inseminacion artificial heterdloga, pueden presentarse dos supuestos: la
inseminacion de la mujer miembro de la pareja con semen de un tercero donante o bien
la inseminacion artificial de una tercera (maternidad subrogada) con semen del padre

miembro de la pareja.

En el primer supuesto, segun el articulo para que el hijo,
ijo propio. Si bien

debera impugnar primero la paternidad de quien lo ha lhé;ﬁ

ante esta situacion hay autores que también: 'le _otorgarian nlﬁofnacido por

inseminacion artificial ‘capacidad para heredar de donant consideramos que esto

seria desvirtuar el ob]eto de conocer solo su-o |g
112

ar.esta situacién en una

busqueda de blenestar econémlco

En el segundo supuesto (maternldad subrogada) ltuac n es aun mas conflictiva

teniendo en cuenta que se estarla celebra o un c ntrato de objeto prohlbndo Se nos

presenta la hipotesis de que si durante Ia gestacufm del nifio fallece Ia mu1er mlembro

de la pareja, el nasciturus, no podrla sucederla En cambio, si el que falIecnera fuera el
113 .

padre bioldgico, el concebido mantendrla su.vocacién heredltana

Por otra parte, el hijo tendria siempre la posibilidad de impugnar la maternidad de su
madre aparente y reclamar la de su madre bioldgica. ) R

ne

"

Marcelo Urbano Salerno "Problemas juridicos que plantea la procreacion asistida” LL 1994. E Pag. 1294
Vidal Martinez, La ion de la i artificial y olras técnicas genéticas en l0s seres humanos. La Ley 1986 D
Pag 1013, :
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Partiendo de 'que los embrionés son personas y que como tales merecen la protéccién
y el reconoc|m|ento de todos sus derechos En la fecundacion in Vitro muchas veces
nos encontramos frente a la existencia de embriones que ya han sido concebidos y ain
no han .sido .implantados, situacién que trae aparejado grandes conflictos e

interrogantes desde el punto de vista del derecho sucesorio.'"

Posibles situaciones de controversia:

Caso 1: Fallecimiento del padre antes de producirse el implante de embriones: Si el
nacimiento se produce dentro de los 300 dias posteriores a la muerte del progenitor,
opera la presuncion legal de la paternidad matrimonial. Si, en cambio, se produce con
posterioridad a dicho periodo, el padre podria dejar reconocidas a las personas por
nacer. Ante esta situacion, varias son las objeciones que se articulan al respecto por

parte de la doctrina.'*®

Desde el punto de vista del derecho sucesono en prmmplo. no existiria ningun

problema para: sucede que eI nlﬁo ha sido concebido antes de la

descarte o bien,ev | —Sln lugar a dudas, optamos por la segunda

opcion.

Este supuesto de ‘adopcion': no se‘encuentra legislado hasta el momento, pero creo

que, en el | ‘la cuestion, se deberia cancelar la cuestion hereditaria

™ Congreso Mundial Vasco” La filiacion a fines de! siglo XX

a- Encarna Roca Triasa incit ia de la it ion y ién en los ysup

*" Dolores Loyarte y Adriana Rotonda

“Ef desafi6 b ico de la daci istie N it de i6n juridica del embrién humano®

“Procreacién humana artificial”
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respecto de sus padres bioldgicos otorgandose la capacidad de suceder a los padres

adoptantes.

Caso 2: Fallecimiento de la madre antes_de que le sea_implantado el embrién:
rechazando la posibilidad de descartar los "embriones supernumerarios o crio
conservados, no cabe otra posibilidad que ,impla'ntarlos en otra mujer. Como se
determina, en este caso, la maternidad? Se pbdria pensar que la madre sera la que
pare, sin embargo, ésta matermdad podria ser impugnada por no comcldlr con la

procreacion genética.'®

Por un lado, existe un nexo fisico entre la madre Yy el hijo —por eI embarazo y el parto-,

pero por el otro lado, falto eI nexo genétlco:ya que Ia madre partunenta no concnblé al

17

ocupar ese lugar.

''* Soraya Nadia R. Hidalgo, C iento y i6n de embri ¢ S 1507 La Ley 12 de octubre de 1993; Los

derechos jos del hijo p enla 7 Post Mortem. £l Derecho 14 de mayo de 1993.
""" Alba Dins Duchonea “F istid: ga e inacién in Vilro. El'd ho a la i Filiacion™ LL

actualidad 20/2/197
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En lo que respecta a‘la vocacion hereditaria del hijo concebido con anterioridad a la
muerte de la qéusant_ey gestaido en una madre portadora; algunos autores opinan que
por exisfirle! vembri(‘bn’ al mbmento de la muerte de la causante mantendria la vocacién
hereditaria féspéctd de ella; sin embargo otra corriente doctrinaria considera que esta

solucion implica favorecer la celebracion de contratos de objeto prohibido.’®

Caso 3: El o la conyuge (ya sea por divorcio o cualquier otra causa) no quiere que los
embriones se transfieran a la mujer para intentar el embarazo: priorizando los derechos
de la persona por. nacer, la madre, ante la negativa del padre a realizar el implante,
debe ser autorizada para realizar dicha practica. La decision de ser padre, una vez que
el nuevo ser’ ya estd engendrado, no puede sujetarse a condicion alguna. El
consentlmlento prestado con anterioridad por el marido, implicd su compromiso para

generar hljos comprometlendo de esta forma su responsabilidad ineludible.!®

En camblo, si es Ia madre la que (ehusa la transferencia de los embriones, no se le
puede imponer povrb;lba‘fuerz'é ely', llevar el embarazo ya que esto significaria intentar
violencia fisica sobre Ié"n"\ujer. "Sye‘debﬁ'erla autorizar la transferencia al cuerpo de otra
mujer distinta de‘l;;i ‘madre.génétiCa para intentar hacer posible el nacimiento de los
embriones, lo contrario supondria autorizar el descarte de los embriones...". Esta

transferencia, podria efectuarse —extrajudicialmente- o mediante adopcién pre-natal.'?

No parece posible que la mujer que aportd sus genes pero rehuso el implante, podria
intentar la accion de filiacion ya que hacerlo implicaria alegar su propia torpeza. Por

1L}

Alba Diris Duchonea f ién asistida ga e i inacion in Vitro. El ho a la i Filiacion® LL
actuahdad 20/2/197 =

' Dolores Loyare y Adriana Rotonda

“El desalié bioético do la i istida, Ne idad de p ién juridica del

“Procreacion humana artificial® Pag. 403-

'*" Soraya Nadia R. Hidalgo, Cong ienio y dt i6n de i sAvance o La Ley 12 de octubre de 1993; Los
by ios del hijo po. en la i inacion Post M El Derecho 14 de mayo de 1993.
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otro Iado su actltud de abandono es una de las causas mencionadas que conlievan

como castlgo la prwacnén deia patrla potestad

El hljo por u: Iado tiene: accuén para |mpugnar Iawmatermdad atribuida e intentar la

Caso 4: Fallecimiento_de_ambos_progenitores antes de la implantacién: (ain contra

a‘qvuella corriente doctrinaria que le otorgara a los familiares o a los padres mismos, la
posibilidad de decidir respecto del destino de los embriones) es el Estado el que tiene
que hacerse cargo de legislar sobre la obligatoriedad de la implantacion del mismo en
una madre adoptante, cancelandose, como ya hemos mencionado con anterioridad, la
vocacién hereditaria respecto de los padres biolégicos.

5.1.6 DERECHOS SUCESORIOS DEL HIJO POSTUMO EN LA
INSEMINACION POST MORTEM.

La inseminacion post mortem nos enfrenta con un amplio espectro de cuestiones a
dilucidar, especificamente la encrucijada mas dificil de resolver es lo correspondiente a
los derechos sucesorios del hijo nacido mediante esta practica.'?!

En 1984, una joyen viuda, Corinne Parpalaix entabla en Francia, ante los tribunales de

Créteil, un proceso para que el centro de conservacion que tenia el esperma de su

marido muerto de cancer de testiculos, le fuera devuelto.'??

'2! padro Di Lella y Alejando S ¢ is “Uitimas refc al jo" LL 1986 -D Pag. 1049

139



El Tnbunal declaré ‘que, al haber mamfestado el difunto su voluntad de deposltar el
propio semen con el ob;eto de preserver ses chances de procreer, y teniendo en cuenta .

abia |nformado ‘al interesado de su oposicion a la o

que el centro dep05|tarlo 'no
restitucion, { ) |m|ento a entregar el esperma a la viuda del

123

donante.

Por circunstancias: de:la vida: Corinne pidi6’ posteriormente ser inseminada con el

trascendénte s que.con esta«éentencia. mas alld de pronunciarse a favor de la

msemlnacu& post:mortem;ise upera la barrera de la muerte para concebir un hijo,

alteréndose cepcién del vinculo filial y originandose de esta manera

gravisimas cuestiones ‘en cuanto a la paternidad y a la sucesion.

Cuestiones sucesonas derecho clVII meXIcano

Debido a que ta ex|stenc1a de la’ persona, humana para el cédigo civil se inicia con la
concepcién en el seno materno * el huo concebndo es capaz de suceder. El que no esta
concebido al tiempo de la muerte del. autor de Ia sucesnon no pude sucederle El que

estando concebido naciere muerto tampoco puede sucederle" 125

? ibidem Pag. 1048
I ihidem Pag 1048 ;

* Soraya Nadia R. Hidalgo, Congelamiento y dcslmcc:dn de embﬂones gAvance o] relmceso?Rewsla La Ley 12de
octubre de 1993, Los derechos sucesorios del hijo pdstumo en Ia lnsemmac:dn Pasl Monem Rewsla EI Derecho
Argentina, 14 de mayo de 1993.

12 Santos Cifuentes

“El concepta de persona* ED-10.832.

“Derechos personalisimos”

“Tutela de ia " Revista del i n*830.
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Como venimos demostrando durante el transcurso del trabajo, debido al gran desarrollo
de la ciencia, actualmente exlste la posnblhdad ‘de que el ser humano pueda transmitir

vida aun después devla muerte'

En la msemlnaclon post mortem eI causante, al morir, deja su semen para poder
engendrar vida, asf se produce la‘concepcion y gestacién del hijo denominado sdper
poéstumo con postenondad a la muerte de su padre bioldgico.'?

Todo esto daria a pensar que puede concebirse moralmente a un hijo, o como diria
Diaz de Guijarro, mediante una "voluntad procreacional". La concepcién moral, o sea la
intencion de traer un hijo al mundo, precede a la concepcion. En la inseminacién post
mortem, el hijo es un proyecto comun de |la pareja truncado por la muerte de uno de
sus progenitores. Pero ante esta circunstancia, el derecho no puede sino partir de la
realidad, es decir, partir de que antes de la concepcién (fecundacion del évulo por el
espermatozoide) no hay vida, y por ende no se le debe a los gametos una proteccion

tan rigurosa como la que si se le requiere al embrion,'?®

Sin embargo, en el caso planteado antenormente se sostuvo que eI huo es eI producto
de dos gérmenes resultante del acuerdo de dos voluntades la del padre expresada en
r esta - querer ser

e .existir un
u a_‘voluntad ' de. los
contratantes el dia de la entrega del esperma como asmlsmo del com rtamlento de

las partes.

Para evitar confusas situaciones, serla optlmo que Ia voluntad del progenltor de que su
semen sea utilizado por su cényuge- con posterlondad a su muene deberia ser

120 Urbano “F 5 icos que plantea la procreacién asiSlidu‘LL' 1994. E Pég. 1294

"7 ibidem Pag. 1200, S
'** Beatriz Biscaro “Fi jon Asistida” Alg i i ala idad en el marco normativo vigente. P4g.

228

' Ibidem. Pag. 228,229,
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expresada por escntura publica o por testamento.’®® Hay autores especialistas en
técnicas. de lnsemlnamén. como ‘Pantaledn Prieto que niegan la eficacia del
consentimiento para después dema n-iluerte, asi sefala que "la decision de que el propio
semen sea  utilizado  -con - fines - reproductores, por su caracter indudablemente
personalisimo, no puede tomarse para el futuro en forma irrevocable, ha de ser
en ‘el momento en que la decision tenga
rre_fAlvarez, considera "que en la inseminacién post

necesariamente una de_s: n
lugar...".Por otro lado

onsentlmueﬁto sera ex ante actu, o sea anticipandose a la
“por. lo tanto no creemos necesaria la actualidad del

mortem la emlsnén de
propia inseminacién’ “artificia ‘
consentimiento en el momento en que ésta tenga lugar”.

Derechbs‘éu.éésfbﬁds del hifo péstumo

Por lo"general ja" doctrina niega los derechos sucesorios del hijo nacido por estos
métodos, si el comienzo de la gestacion es posterior a la muerte del padre, tratando de
evitar de esta manera que sea la arbitrariedad ‘o bien apetencias sucesorias las que
motiven: el nacimiento del nifio. Zanoni,  afirma. que no deberian autorizarse
inseminaciones que respondan a fantasias ‘de mortalidad genética, ni admitirse
demandas tendientes a reivindicar la p'rop‘iedad del semen por parte de la viuda.
Sugiere que deberia destruirse para evitar“i:’ualcjuier tipo de controversias, sin embargo,
de practicarse la inseminacion ese huo no podrla alegar derechos hereditarios respecto

de su padre.

Por su parte, diversos especialistas como’JairhevVidal Martinez, sostiene que "de
acuerdo con la normativa vigente ningan derecho'tie‘h’e la viuda a ser inseminada con el
semen del marido fallecido, ni siquiera en el caso de que ésta hubiera sido su dltima
voluntad”. Coincidentemente Lacruz Berdejo, expresa que "la fecundacién post mortem
deberia estar administrativamente prohibida, salvo sentencia judicial en pleito contra el
ministerio fiscal y los herederos del difunto. Producida la fecundacién salvo en este

ultimo caso no se conferirian derechos sucesorios".

¥ Ibidem Pag. 229,230,



Sin embargo. gran parte de Ia doctrlna reconocen al huo poéstumo un status filii, en
consecuencia podria ejercer accmnes de fhacnén Ilevar el apellido paterno, entablar

lazos de fam|I| ' 'mbros que le provean alimentos en caso de

cu;us y exlglr a os i

neces:dad pero e n ga Ia [o] c;ederval causante.'?

Pero sien V|rtud de |a relacnbn pat lial. el hijo péstumo puede reclamar alimentos

después de’ muerto eI padr Lpor qu negarle derechos sucesorios? ¢, No existe acaso,

tlitimo suceda al pnmero 4Puede ntonces. heredar aI causante quien no ha sido
concebldo al momento de su muede? 3 ‘

Duce Lledo Yague, que tan siquiera este concebido en el momento del fallecimiento del
causante noes todavia vida activa, y aun asi puede ser sujeto de derechos aptos para
suceder al cujus

DOCTRINA DE DANO (GENETICO Y FiSICO) AL EMBRION

Responsabilidad de los padres frente al nacido por transmisién de enfermedades
genéticas previsibles.

Antes de abordar el tema de la responsabilidad civil, cabe advertir, que las diferentes
teorias que se esbozaran a continuacion son de aplicacion tanto a la responsabilidad
de los padres frente al nacido con taras o malformaciones, como asi también, para la
responsabilidad del médico contra los padres y/o el hijo nacido con deficiencias.'*

Y1 sivana Chiapeso de VasVictosia Tagla de Marrana * La proleccion juridica del embridn revista juridica Argentina JA 20 112/89

"2 ibidem Pag. 245
" |b|duu Pag. 248
4E1 6 de noviembre de 1997, el Comilé de Ministros del Consejo de Europa ha aprobado el Protocolo al Convenio
de Bioética que prohibe la clonacion de seres humanos. Diario Médico ha realizado una traduccién al 10 del
Protocolo y del Inforrme Explicativo que lo acompaita.
Recomendaciones de la comision palacios (Espaia) [359-374}
informe de la comision especial de estudio de la fecundacién «in vitro » y la inseminacion artificial humana
{aprobado en el pleno del congreso de los diputados en su sesion el dia 10 de abril de 1986, pp. 197-216)
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Las defcnencuas genétlcas pueden ser consecuenclas de: anomalias onglnanas o

sobrevemdas, segun que el daﬁo causal estuvnere en ‘estado latente en los gametos

manupulaclén et )

La pretensnén lndemnlzato a por_danos derivados de 1a procreacion, con fundamento

en la causalidad’ genétlca mpl cada en la transmision de la vida humana, de manera
natural, encuentra su primer antecedente en la sentencia del Tribunal de Piacensa en
1950 que reconocio ‘al huo afectado de sifilis hereditaria, el derecho a un especial
resarcimiento en contra de sus padres, encontrados civilmente responsables por
haberlo engendrado a pesa de conocer la dafiosa transmisidén que sobrevendria. Se

consagra de esta manera, ta responsabllldad '‘por un hecho que transforma el gran don
136

de la vida en una tremenda mfellcudad" en alabras de la propia sentencia.
o}

A partir de ese momento Ias p anas son encontradas

Para algunos, el mas mlserable existir. s objetlvamente mejor que el no existir, lo cual
se ve reflejado en el pr|nc1p|o jurldlco ( ompensaho lucri cum damno (la infelicidad de

las deficiencias heredadas quedarla compensada con el bien de la vida recibida).’’

Para otros autores, como Zanonl. la u'nprocedenma de la pretensidn indemnizatoria,
radica en que si el derecho resiste toda. idea de impedir o restringir las relaciones
sexuales por respeto a la privacidad y libertad del hombre, no puede tampoco generar
ninguna responsabilidad civil el engendrar un hijo aunque este nazca con taras o
enfermedades hereditarias con conocimientos de los progenitores del alea de

Convenio para la proleccion de los derechos y la digni del ser con ala de la iay
medicina, JA 1987 11 817 |

" ibidem Pag, 249 7

1o i Carlos B io "Daflo ico y R i civil*t je al Dr. B te Alsina. 1990. Abeledo Perrot.
"Status juridica del i en 1a pi 16 istida" L1.-1991-B-826

"*7 ibidem
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transmitirlas.'3Para el mencionado autor, solo en el caso de que el Estado, avanzando
peligroéamente, en la esfera de 'la  intimidad C!e los particulares, regule las
consecuencias’ juridicas del hecho de engendrar a una persona tarada o enferma,
cabria la posibilidad de accion civil por dafios del hijo contra los padres.

Zanoni experto en bioética, aduce que atribuir riesgo-a las relaciones sexuales a los
portadores o transmisores de afecciones genéticas, importaria una forma indirecta de
eugenesia, susceptible de los mas impensados abusos.

En la doctrina espafiola, Pantaleon Prieto, " niega igualmente la pretensién
indemnizatoria del hijo nacido con defectos psiquicos o somaticos contra los padres
que lo concibieron de manera natural pese a ser consientes de! riesgo de transmision
de enfermedades genéticas o infecciosas. '

Este autor funda su postdra eh el derecho fundamental de la pareja a planificar
libremente su propia reproducclon (parte integrante del derecho a la intimidad familiar
garantizado por la constitucidn espanola). Asi, imponer a los padres responsabilidad
civil frente al hijo nacido con tales anomalias, si bien no implicaria una prohibicién o
impedimento ‘a ‘la fécultad de procrear, significaria predicar una suerte de
"responsabilidad de actd Iicito", sin base alguna en la ley.

En concordancua con.el’ mencmnado autor, Zanoni, concluye que el Tribunal de
erré mente a los progenitores, ya que les imputd

Piacenza, sancloné en 195

responsabllldad ctvu fun andose n cto licito.

En la doctrlna |tallan‘ la procreacion no se encuentra expresamente considerada por la

ley. Por ello, el especialis'fié, e'hfb yética, y. técnicas de inseminacion, el italiano Alberto

Trabucchi, entiende que la rhbi‘sr'na viéhe“'é constituir el resultado de una actividad libre.
Por tanto, agrega, el hijo sera una nueva persona que no tendra crédito ni débito contra

"' ibidem Pag. 253

1M Urbano *Prob Juridi ique plantea la procreacion asistida™ LL 1994. £ Pag. 1294




sus progemtoreS' no podré ser un extrano acreedor reclamando por la calidad de vida
recibida o no recibida ya que ‘el huo es el heredero de sus padres, no el contradictor
que pueda pedir rendlcubn de cuentas de su ongen

En contraposicién- a las posturas antes mencmnadas las modernas tendencias
postulan que la obligacion de reparaclén del YQano causado comprende tanto al
derivado el de los actos ilicitos como también el de los licitos. Afirmativamente, Banchio
alega que se esta ante el cambio del sistema resarcitorio de un dafio producto de un
obrar ilicito, injustamente causado, a una teoria mas amplia: la teoria de la reparacién
del dafio injustamente sufrido.

La responsabilidad civil por dano genético es adecuada a los fines de una procreacién
humana concretada dentro del comportamiento responsable que brinda, por lo tanto,
una proteccion juridica de |la persona naciente; su destinataria.

LLa regla genérica, aneminen laedere, permite sostener al autor la viabilidad de la
pretension mdemmzatorla dedumda por el hijo en contra de sus padres, reclamando la
reparacion del dano genétlco por ‘haberlo procreado, conociendo la sustancial gravedad

de la transmlsnén de afecc ones heredltanas o mfeccnosas que sobrevendrian,'

A esta misma conclustén se arrlbé enyla ornadas de derecho civil, Familia y
sucesiones en homenaje a Ia Dra MarIa 7J7 Méndez Costa (Santa Fe 1990). En ella

surgié como despacho mayontano-la

labllldad de'la pretension indemnizatoria de un

hijo contra sus padres por. reparacxén del daﬁo genético causado al haberlo procreado
conociendo la gravedad de la transmisién de afecciones hereditarias o infecciosas que
sobrevendrian como consecuencia de lo mismo.

Al respecto, Llamas Pombo, fundamenta la responsabilidad de los padres frente a los
hijos tarados, en que aquellos tienen el deber de cubrir las consecuencias

9 ibidem Pag. 1294,1295,

! ~Enrique Carlos Banchio "Dafio icoy itidad civil” t je al Dr. Alsina. 1990. Abeledo Perrot.
“Status juridico del iturus enla p i ida” LL-1991-B-826.
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patrimoniales que la lesion-acarrea para el hijo, pero no desde el ambito de la
responsabilidad extracontractual sino de su officium de patria potestad, o bien de su
obligacién legal alimenticia .

Responsabilidad biomédica ante el principal periudicado:

Para Martinez Calcerrada\,' habra responsabilidad civil cuando la conducta dolosa o
negligente de los terceros bioldgicos (dador o gestante) ocasionen malformaciones
congeénitas en el feto. Por ejemplo, que el dador haya ocultado una enfermedad y que
hayan surgido deficiencias congénitas, no obstante la responsabilidad del centro
médico que lo llevo a cabo que debia previamente prestar la debida diligencia en la

averiguacion del estado de salud de los intervinientes."*?

En una primera aproxlmacubn al tema en cuestidn, pareceria que la responsabilidad del
equipo médico frente a Ia acmén de daﬁos y perjmclos ejercida por el nacido deficiente
tendria lugar cuando en el P oces de

| procreacion asistida, los médicos hubieren
incurrido en neghgencua o impe ‘

“actuar. Sin embargo, la doctrina no es

rincipio compensatio lucri cum damno, por

titular de un derecho a Ia |ntegndad fisma o psit ace ya tiene las

lesiones, por lo que éstas nada menoscaban y ya he 'ﬁ .(por ejemplo al tiempo de

2 Robert Clarke, Los hijos de la ciencia. Emecé 1995.. Pag. 542 . ...

" ibidem Pag. 547.
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haberse incurrido en la negligente conducta de omitir el control genético sobre gametos
ara Llamas Pombo, nada impide, hoy resarcir dafios surgidos en

del }donante)‘.

momento 'pdétériqr al acto que los provoco (teoria del dafio sobrevenido).

Désdé'"c’;ti"o’punto de vista basado en el sistema de responsabilidad extracontractual del
deréchq b'alvemén, se considera la exoneracion de dichos sujetos por no existir un bien
juridido léSidnado. Estas posturas son severamente criticadas por el ya mencionado
Enrlque Banchio, quien considera que las insuficiencias psiquicas o fisicas que van a
dérivar en el nasciturus resultan imputables al autor del hecho, Eugenio Pombo, por su
parte, las rechaza por considerar a las taras o malformaciones un dafio contra el bien
juridico “integridad fisica o psiquica", contra el desarrollo de la personalidad, la salud,

etc.™

Responsabilidad del médico frente al nacido con taras o malformaciones

La jurisprudencia en  otros . paises diferencia tres posturas con relacion a la
responsabilidad civil del agente biomédico frente a reclamaciones relacionadas con

nifos nacidos deﬁcientes, aunque gestados en procesos de procreacion natural **®

La primera postura mayontarla desestuma la responsabllldad negando las pretensiones
resarcitorias de| niflo tarado o defi clente (wrongfull I/fe) Para algunos autores es

maceptable esta posicion y se fundamentan‘e ’tres concepctones En principio, dicen,
es erréneo af'rmar que el nifio no hene daﬁo uesto que este es un juicio personalismo

e msusmuuble por el juez, por la ley, En segu“do Iugar. tampoco convencen quienes
niegan la imputabilidad subjetividad - al - médlco at”rmando que el mismo no ha
desencadenado las taras. No es convuncente esta postura porque, en defnmva alguien
tiene que acabar decidiendo (acerca del nacnmlento o no del mno). y ‘es preferible que
sean los padres y no el médico quien al no mformar a Ios padres esté optando por el

"% Soto Lamadrid, Biogenética, filiacion y delito. Ed. Depalma 1990,

[EL 0P

io para la i6n de los de y la dig del ser con a la aplit de la bi y
maedicina, JA 1997 11l 817
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nacimiento. Un tercer argumento que‘ reafirma la responsabilidad seria el absurdo de
negarle la pretenslon indemnizatoria al principal perjudicado, que es el hijo,
otorgandosela’ solamente a los padres. Ademas de no admitirsela, el hecho del
fallecimiento de Ios padres exonerarla de responsabilidad en la practica al médico.'

La segunda po‘stu,ra.‘llmiyta_ el monto de! resarcimiento a los gastos del tratamiento de

las lesiones del niﬁo’ha}:ido con deficiencias (special damages), que excedan a los que
ya se tuvieron en ‘cuenta en la indemnizacion otorgada a los padres. El argumento
estriba en que es impesible determinar con exactitud el resto de los perjuicios, dado
que la diligencia del'medico hubiera llevado a la no existencia del nino que, para esta
teoria, es considerada un ‘dvaﬁo aun mayor. Llamas Pombo, considera que esta teoria
no es procedente ya:que seria una compensatio lucri cum damno, por lo que concluye
que la exustencua del mﬁo no puede considerarse un lucro que vaya en beneficio del
meédico negllgent ‘ :

Una tercer corrlente doctrlnana a la cual adhiere el mencnonado autor, la admite sin

restricciones, - extendléndola incluso a los general . damages (como la pérdida de
posibilidad de obtener empleos sufrimientos, etc.) A pesar de que sin esa imprudente

conducta, el n|no no hublera nacido.

En la actuahdad se esta aceptando cada vez mas, las rec|amac|ones mdemnlzatonas

del niio, aunque limitando el resarcimiento a los gastos de tr "ta t" de sus Iesnones :

no tenidos en cuenta en la reparacion concedida a Ios padres (specra d. mages) De

manera concordante. los pronunciamientos del Tribunal Supremo d Cahforma en
"Turpin v. Sortini"/(1982), del de Washington, en “Harberson’ v :Parke- DaVlS" (1983) y
el del Nueva Jersey, en "Procanlk v. Cillo" (1984)

En los casos de procreacnén natural puede discutirse I deber jurldlco del médlco de

impedir que el nifio venga al mundo tarado, en camblo en Ios casos de procreacion

(210

- Beatriz Bi: f it isti Alg it it ala ili en el marco normativo vigente.

Pag. 338.
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asistida, la responsabnhdad del médlco frente aI nacldo no admite discusidn. Es
indudable ‘el deber jurldlco de :

, de “no contribuir activamente y
personalmente, a desencadenar eI proceso causa productor de las afecciones de orden

hereditario”, aun con el consentlmlento'o petlclbn de los padres sabedores de los
riesgos de futuras malformacuones

Responsabilidad. del médico frente los: padres “del “nacido con enfermedades o
malformaciones e

0 pudiendo impedir muchas
'to a efectuar Ios estudios y

sobre los riesgos genéticos auriqtie o S consultado pues el médico
coparticipa activamente en la proc‘rea‘cié Yy a ace como experto. Su deber es

calificado en razén de su profeSién;“

En este orden de |deas. la responsabllldad de

_na actuacnén negligente (falta de
andlisis debidos del donante etc.).se rlge por Ios prmc1p|os generales, es decir que
quien reclame debera acreditar Ia mala praxns del profesnonal

Responsabilidad: Aspecto penal:

En el aspecto penal, Soto Lamadrid, establece las diferencias en el derecho
comparado. Segun el mencionado autor, en el derecho penal aleman asi como también

B Carlos José Mosso, Algunas consideraciones éticas y juridicas acerca de la procreacidn artificial. El Derecho, 23 de abril de

1996. Pag. 250



en similar. postura ‘el |tallano y gran mayoria de los codigos latinoamericanos, las
lesuones al feto no son pumbles, pues aquel requiere que recaiga sobre "otra persona".

Para Creus el feto’ esté ‘solo protegndo por maniobras abortivas a través del aborto
sta postura excluiria las lesiones causadas al feto. como por'

atentado. Sm embargo
acion de especificos que lo deformen.

Fontan Ba"esti_'a parte de la concepcion de que no puede hablarse de delito dé'ieé' jhes .

antes del nacimiento. Segun esta postura ante un eventual dario al fetb*g,‘ciiél"éeﬂa'la
responsabilidad atribuida al autor de! hecho? Seran los progemtores qulenes tengan
deber de reparar los dafios injustos que puedan causar a sus hijos.** '

JURISPRUDENCIA.

En cuanto a la jurisprudencia de la Suprema Corte de Justncna de fa Nacion, no
existe ninguna tesis o resolucion con respecto a las préctlcas de inseminacion
artificial, lo cual deja en claro el desconocimiento por parte der Ia poblactén de este

tema, y la falta de regulacién del mismo.

Es necesaria una regulacion precisa y en un solo regia ento'y no en disposiciones
dispersas, y que contengan una adecuada defnicuén de’la |nsem|nacuon artificial con

sus variantes, asi como la descripcion de las tec ca se emplean de los

sujetos que intervienen en forma directa }b indi Io; donadores y los

glamentarse en forma especial
todo' 1o relativo al- proceso de la

cényuges o pareja de fa mujer. También ';drépe a
los requisitos del donante y de la receptdré
inseminacion artificial, que por su»alfa"f frécuen ia . merece
especial. Y por supuesto también la" elaboracton “de todas las -,relaclones y

na reglamentaCIon

situaciones que se generan referentes a la filiacion. -

" ibidem Pag. 250,254,

""" - Graciela Medina 4 Existe un jetivo a la p i6n? Revista juridica Argentina 1996. Pag. 789
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CAPITULO 4

NORMATIVIDAD SUGERIDA.

A lo largo del presente trabajo, ha quedado demostrada, la necesidad de tener una
regulacién especifica del tema que nos ocupa. Es decir sobre las nuevas técnicas de
procreaciéon humana artificial y de manera alin mas especifica, la regulacién que se
requiere en materia de filiacion.

La labor de la elaboraclon de Ias solucwnes que 'co‘ntinuacibn se sugieren, son

sustentadas. en un anélnsus profundo d planteada. en el que tomé en

consxderaclén todos los aspectos que |nvolucra tales como

La vida, la salud, el derecho de decision sobre el cuerpo, la moral y con ella la religion,
finalmente la repercusion de todos ellos, hacia lo social, y por supuesto teniendo en
todo momento presente lo juridico.

1. SOLUCIONES QUE SE PROPONEN PARA RESOLVER EL
PROBLEMA PLANTEADO.

Las soluciones que veo viables, ante esta nueva realidad son dos:

En primer lugar es conveniente, crear una ley expedida mediante la Secretaria de
Salud, en donde se regule todo lo relacionado con las técnica de procreacién humana
artificial y; en segundo lugar reahzar las ‘modificaciones necesarias al Cédlgo del
Distrito Federal, para crear una normatwldad completa, que se encargue de la
regulacioéon de Ia fl|ac 51 con relamon a |as nuevas técnicas de procreacion humana.

A este respecto hago Ia aclaracuon de que mi propuesta la he considerado, a nivel

federal, por lo que sera -una Iey. que pretende homogeneizar y con ello fortalecer la
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convergencia que cada estado debera tener, por tratarse de aspectos muy delicados,
ya que se ‘manejan valores como la vida misma, para lo cual cada entidad federativa
por supuesto que esta en su derecho de analizar lo referente al tema que nos ocupa
siempre con el propésito de la busqueda de soluciones aplicables a nuestra realidad
social, con la finalidad de crear un cuerpo normativo uniforme, que regule a todo el
pals.

2. DEMOSTRACION DE LA PROCEDENCIA DE LAS
SOLUCIONES PROPUESTAS.

A la sociedad entera interesa determinar el estado de las personas y sus relaciones de
parentesco para determinar los nexos juridicos y los deberes y derechos reciprocos
entre los sujetos que son considerados parientes Pero, ademas, la preocupacion de la
sociedad recae sobre las cnrcunstancuas en.que: los menores nacen y se desarroilan,
pues esos menores forman parte y son responsabllldad de esa sociedad, por ello,

podemos hacer referencna de un lnterés pubhco enel blenestar del menor.

El articulo 4° constituciqnal ‘ consigna ‘el derecho de decidir de manera libre,
responsable e infor'mad'a' sébré el'nCm"\ero y‘espaciamiento de los hijos. La Ley General
de Salud se- ref‘ere a la msemmactén artificial en forma tangencial, pero ante ia
presencia de los dlstmtos intereses que confluyen en ese acto, deben establecerse
normas que regulen cu:dadosamente la inseminacion artificial. Si bien la legislacion
establece - el derecho a Ia procreacion, incluida la que se obtiene por medio de la
inseminacién, debe entenderse que ese derecho no es absoluto y habra de regularse
tomandoven cuenta otros derechos y. Ias especuales circunstancias de cada caso.

En primer termmo las pracucas |nsemlnatonas reuniran todas las condiciones técnicas
que aseguren los optlmos resultados y no supongan graves riesgos para la salud de la

mujer o_sus posnbles descendlentes Debe permmrse solo cuando las circunstancias
médicas la jusufquen, ‘en, todo caso, debe entenderse,que Ia‘préctlca de las técnicas de
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reproduccion asistida o artificial es, una practica excepci'onal contra ta infertilidad de la
parejay no como una medida usual para traer nifios al mundo.

Debe considerarse que el nifio no es un médicamento prescrito contra la frustracion
que ocasiona la falta de un hijo, sino un sujeto de derechos tutelados juridicamente.
Desde el punto de vista del donante; esposo, pareja o de origen desconocido, la
legislacién habra de asegurarse de no atribuir la paternidad a quienes no hayan
manifestado su voluntad de establecer lazos de filiacion y de reconocer los de quienes
lo hubieren hecho.

La Administracion Publica debe dictar normas para que en los centros médicos
especializados en la materia, se garantice el respeto a las personas que intervienen en
el proceso y se cercioren de Ias Iibres manifestaciones de voluntades.

-msemlnaclén amfclal habrén de someterse a normas precisas.

Las técmcas de

Resulta nec sa a olaboracién,de Ios cientificos y de los juristas, de modo que el

derecho no m vance:de’las cuencias. pero que la ciencia no transgreda los

derechos y.libertades’ fundamentales de Ios individuos y que sdlo se traigan al mundo,

a través de’la inseminacién artificial a nifios en el mejor de los proyectos posibles.

\'para "onbcie‘bit un bebé es cada vez mas aceptado, y esto

levar al abuso.

mas centros de este tlpo Yy aunque esto parece posttlvo a S|mple vista, la combinacion

de mformacnbn, auge, moda avance c:entifco creciente deseo por concebir, en

particular “entre" la* poblacnon fememna mayor de 35 afos, y la carencia de
reglamentacnén y Ieglslacu‘m enla-materia, constltuye una férmula que podria generar
una explosién en cualquter momento. Cuando la reproduccion asustlda se multlpllco en
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Estados Unidos, aIQUnos adoptaron formulas de mercadotecnia masiva para
promocionarse y con los problemas de.infertilidad por los ctelos crearon un negocio

redondo.

Hubo qulenes aprovecharon Ia falta de regulacion estricta para sin tener la preparacion
debida, mcursuonar en esta d|scnp||na que no tard6 en afrontar un serio desprestigio.

‘térnb fahi grave que todavia hoy hay Y como el bidlogo francés

El problema C
que aseguran que en 10 afios el vecuno del norte comenzara a ver los

Jacques Testa 1
primeros efectos negatlvos del abuso. De acuerdo coh eI "padre" del primer bebé de
probeta en Francna en "EU habra menopaustas prematuras y cancer de matriz por las
dosis altas de medlcamentos para |ndUC|r Ia ovulacxén que se recetaron sin control.

Un escenario similar podria dlbularse en MéXICO si no se emprenden acciones
inmediatas, considera Alfonso Gutlérrez-Néjarlso. pionero del campo en el pais, ya que
a la fecha, no existe ningun tipo de rgguiécién para controlar la operacién, el manejo de
farmacos y la ética de Ios procédimieh‘ias en' los centros.

De todos los que trabajan en el terntono naclonal solo nueve estan avalados y son
momtoreados por la Red Latlnoamerlcana de’ Reproducclon Asistida, surgida en 1991
como un |nstrum ' ', tlﬁc ) ara evaluar su. eficiencia. Soélo cuatro estan

certificados, el resto est n acredltados como reponantes precisa el médico, quienes

director reglonal de 1a'Red

Opciones

Hay que aclarar que no es lo m|smo reproduccnén asistida que tratamiento para la

infertilidad, advnerte Victor A, ‘Batiza 151especnallsta en ~medicina reproductiva y

0 Silvia Ruano. Grupo Reforma, Ciudad de México 1 Junio del 2002. Pag,. 1.

" fdem. Pag. 2
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coordmador médico de lo que ahora es una entldad autonoma conocuda como IECH152
aunque sus of:cmas operan en "Glnequno" 5

SI deSpués ‘de’un afio de intentos, una pareja Ia lmpostblhdad de
consegunr un embarazo, tienen un problema ‘de xnfertthdad En esos casos. hay una

terapla hormonal cirugia,

sene de estrateglas que pueden resolver el problem

msemlnacién artificial).

Si esto no funciona, entonces un equip de‘expertos puede,lograf la unién de 6vulo y
Entre las. técmcas més 'comunes se cuentan

espermatozoide, sefiala. Batiza’

fertilizacién in vitro, trans'ferenc':ia‘\ int de gametos e myeccnon intra citoplasmica

de espermatozoides.

Pero para llegar a esto, primero Hay que establecer un diagndstico de infertilidad y
agotar las posibilidades disponibles, que pueden tomar varios meses, antes de recurrir
a la reproduccion asistida, sefala.

El proceso del boom 5%

El primer centro de reproduccion asistida en México abrid en la Ciudad de México hace

16 afios, dirigido por Gutiérrez-Najar. %5

Por las mismas fechas, con un grupo de expertos del Centro de Ginecologia y
Obstetricia, "Ginequito"'%®, Hernandez Ayup'®¥ trataba también a parejas infértiles y
daba los primeros pasos en el campo de la reproduccién asistida.

32 1ECH. Instituto para ¢ Estudio de la Concepcién humana, creado en 1986, obteniendo resultados hasta 1988;

con centro ubicados en Monterrey, Baja California Norte, y Chihuahua,

'*3 VICTOR Alfonso Batiza Resendiz. Gineclogo, especialista en Biologia dc la Reproduccion (esterilidad),

Coordinador Médico del Instituto para ¢l Estudio de la Concepeion H ¢ Gil ltogia obstétrica médi

Producum Reproduccion Asistida,
op.cit

1% Alfonso Guti¢rrez Najar. Dr. Ginecdlogo, especialista en Reproduccion Genética.

13¢ Centro de Ginecologia y Obstetricia de Monterrey, lHospital privado, con fines de contribuir a la atencion integral

de Ja mujer, buscando prologar y mejorar la calidad de vida durante sus diferentes etapas en el ciclo biolégico. El

Hospital se encuentra equipado con vanguardistas salas de Radiologia Diagnostica, Ecosonografia, y los

mas modernos laboratorios para Biologia de la Reproduccion, Histopatologia y Analisis Clinicos, asi

como por otras modernas instalaciones y equipos para el cuidado integral y especializado de la mujer.
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La mformaclén respecto a estos temas era muy escasa entre Ia gente dice, y la

mayoria rechazaba Ios procedlmlentos

El IECH entonces, atendia'a ‘unas-15.6 20 “parejas‘al afo; una: mfra muy slmllar ala
que reglstraba su contraparte en MeX|co

Pero actualmente las cosas son d|ferentes. ’iz '324 ciclos de

reproduccion asistida y atendiéo a poco }né ‘d' m rejas con problemas de
infertilidad, mientras que el Grupo de Reproducmé 1.y Genetic “AGN ‘& Asociados
trabaja anualmente con entre 400 y 500 ctclos de reproduccton asnstlda y trata mas de

mil 200 parejas con infertilidad.

“La cuitura de la gente ha ido cambiando”, dice Batiza, "es tan grande el deseo de
realizarse como papd, o como mama, que las parejas muchas veces reconsideran

algunas posiciones con respecto a estas técnicas".

3. MODIFICACIONES AL CODIGO CIVIL'S®

3.1. MODIFICACIONES AL CODIGO CIVIL PARA EL DISTRITO
FEDERAL.

De conformidad con el capitulo tercero de la presente tesis, en donde es analizado el
Codigo Civil para el Distrito Federal, en lo relacionado con el tema que nos ocupa; y de
manera enfatica en su capitulo séptimo que trata de la filiacion, y con el interés de que
exista una mejor regulacion, referente a las consecuencias del uso y aplicacion de las
nuevas técnicas de procreacion humana; propongo las siguientes modificaciones, para
quedar como sigue:

TITULO SEPTIMO
DE LA FILIACION.
CAPITULO L.

"7 Samuel Hernandez Ayup. Ginecdlogo.

* L.as modificaciones propue: estaran seialadas con negritas, en ¢l articulado referente.
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DISPOSICIONES GENERALES.

ARTICULO 324.- Se presumen hijos de los conyuges, salvo prueba en contrario:
I.- Los hijos nacidos dentro del matrimonio; y

il.- Los hijos nacidos dentro de los trescientos dias siguientes a la disolucion del
matrimonio, ya provenga ésta de nulidad del contrato, de muerte del marido o de
divorcio, siempre y cuando no haya contraido nuevo matrimonio la ex céonyuge. Este
término se contard, en los casos de divorcio o nulidad, desde que de hecho quedaron
separados los conyuges por orden judicial. Ilgual término correra si el nacimiento es
producto de la reproduccion asistida, y el marido ha otorgado su consentimiento
de manera expresa y después de este plazo si el varéon no ha revocado su

consentimiento.

En caso de la aplicaciéon de alguna de las técnicas de reproduccion asistida
por parte de una mujer viuda, solo sera posible; siempre y cuando el de
cuyus, haya expresado su consentimiento por medio de escritura publica o
testamento, de que su material reproductor pueda ser utilizado, en los seis
meses siguientes a su fallecimiento, produciéndose los efectos legales que
se deriven de la filiacion matrimonial.

CAPITULO |V
DEL RECONOCIMIENTO DE LOS HIJOS.

ARTICULO 360 bis.- La filiacion de los hijos nacidos por gestacion de sustitucion
sera determinada por el contrato que le dio origen.

ARTICULO 369. El reconocimiento de un hijo, debera hacerse por alguno de los modos
siguientes:

1.- En la partida de nacimiento, ante el Juez del Registro Civil;
Il.- Por acta especial ante el mismo juez;

Il.- Por escritura publica;

V.- Por testamento;

V.-Por confesion judicial directa y expresa;

V.- Por documento expedido por Instituciones de Salud en caso de que se realice
la reproduccion asistida, donde conste de manera expresa el consentimiento en
reconocer al futuro hijo.
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ARTICULO 369 bis.- Ni el marido ni la mujer o concubinos, una vez que hayan
prestado su consentimiento previa y expresamente, a determinada fecundacién
con contribucion de donante podran impugnar la filiacion del hijo nacido por
consecuencia de tal fecundacion.

ARTICULO 370. SE DEROGADO.
ARTICULO 371.- SE DEROGADO.

ARTICULO 375 B|S. El hijo producto de una técnica de inseminacion asistida con
gametos de donante, no podra ejercer accion de reclamacion de paternidad
contra aquél.

ARTICULO 383.- Se presumen hijos del concubinario y de la concubina:
1.- Los nacidos dentro del concubinato; y

Il.- Los nacidos dentro de los trescientos dias siguientes en que ceso la vida comun
entre el concubinario y la concubina, aun si se efectud reproduccion asistida y el
varon consintié en ella; siempre y cuando no haya revocado su consentimiento
para el uso de la misma.

159



CONCLUSIONES.

- El articulo 4° constitucional establece entre otras cosas: “Toda persona tiene
derecho a decidir de manera libre, responsable e informada sobre el numero y
espaciamiento de sus hijos...", Por lo tanto se consagra la garantia de libertad para
procrear, que se puede entender en dos sentidos; tanto la mujer y el hombre pueden
decidir no tener hijos haciendo uso de los métodos anticonceptivos o bien, acudir a los
modernos medios cientificos para lograr tener hijos, es decir a las técnicas de

reproduccion humana artificial o de reproduccion asistida.

2.- En los ultimos arios lo que comenzo siendo un simple problema meédico: la
busqueda de un remedio para la infertiidad ha superado hoy las barreras de la
medicina, repercutiendo directamente en otros campos como son la moral, la ética o el
derecho. '

3.-La reproduccic’m asistida o procreacién humana artificial, consiste en todas aquellas

técnicas que propncnan 1a fecundamon _por un medio distinto a la copula. Inseminacion

artificial, fecundacmn |n v1tr ransferencua mtrautubarla de gametos, transferencia de

icas h sta hoy conocudas

‘que omiten el acto

sexual como determlnante de Ia concepcion }han productdo .unfuerte choque entre las

convicciones morales y etlcas tradlmonales avanzando sobre 'Ias fronteras en las que

deberia moverse los avances de la clencla
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S.- Debido a los valores predominantes en nuestra sociedad, no es permisible el uso
de practicas de reproduccion asistida, a parejas lésbicas y homosexuales.

6.- Al nacer una técnlca capaz, como es la fecundacién in Vitro, de modificar el
desarrollo natural del hombre, aiterando conceptos tradicionales relacionado con la
concepcion y reproduccu‘)n humana, surge el interrogante respecto de los limites que
deben ponerse o no a tal tipo de procedimientos. Innumerables discusiones y debates
se han: suscitado ante el desarrollo y las consecuencias que este tipo de
investigaciones genéticas producen.

7.- Es necesario reflexionar respecto de efectos que traen aparejados estas técnicas,
como: - el limite entre lo prohibido y lo permitido, la linea que separa la moral de io
inmoral, la manipulacion genética si es juridica o éticamente licita, el congelamiento de
embriones y el derecho de los padres sobre éstos.

8.- Aslmlsmo estas tecmcas tamblen repercuten sobre otros aspectos del derecho se
afectan. asl Ios pnncnplos 'radlcmnales de la filiacion, tendremos por un. Iado la madre

genetlca y por el otro 1a bloléglca Surgen también nuevos objetos de estudlo como la

donaclon de’ gametos. el anonlmato de los donantes, el derecho del huo a onocer su
ongen. el derecho a nacer. el status juridico del embrion, en . fin. un ‘sii

mterrogantes y nuevos confllctos que necesitan una solucion y reglamentacnon

9.-En Ia actualldad la flllacnon se establece con el consentlmlento dela’ pareja [ de la
mujer. sola que se somete a las tecnlcas de |nsem|nac|on. sin neces1dad del lazo
biologico: '
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10.- La Clonacion: humana debe ser proh\blda, ‘por. ser |nconvenlente como método
reproductlvo por razones de defc1enc1a en el slstema inmunologlco y por representar

genétlca de la especue

11. Debe Ieglslarsela reproducclén asistida, en todas sus modalidades, tratese de
parejas ‘unldas en ~matrimonio,  concubinato o en mujeres solas, donde el

consenumlento es el elemento principal para determinar derechos y obligaciones a las
partes que nntervnenen en el proceso.

12.- Las técnicas de reproduccién asistida utilizadas post mortem, solo seran viables
cuandd se trate, de parejas unidas en matrimonio o concubinato, en donde se
manifieste el consentimiento expreso, para que la técnica se lleve a cabo- con su
material genético después de su muerte' dentro de Ios términos y plazos estab|ec1dos

para evitar conflictos de indole sucesono

13.- Es necesario manejar el contrato de maternldad subrogada, con Ia fnalldad de no

causar dafnos psmoléglcos a Ia mu1er

ue se someta a ésta, y para cuudar el futuro del

nacido; ademas de ser unaf que se lucre con la vida;

14.- Las mstltucuones médlcas a.cargo de las técmcas de procreamén asnstlda deberan

hacer del conocnmlento ‘de las personas. que se sometan a: las mismas de que los

embriones congelados que no. se utnllcen deberén darse en adopcion, para que se

reduzca el . num oro de- embrlones sobrantes. Ios que ‘serviran para manipulaciones

diversas, de’

aracter de “diagnostico terapeutlco o industrial (farmacéutico), de
investigacion experlmentaclon y su disponibilidad, trafico, usos y transporte deben
ser regulados y ‘autorizados, al igual que los Centros o Servicios que los manipulen o

en los que se depositen.
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15.- Es indispensable que en la regulacién, sobre las practicas de reproduccién
humana asistida, se realice un estudio considerando a! derecho, a la medicina, a la
tecnologla, y aspectos de tipo moral, religioso, politico, sociologicos, etc.; que influyen
de manera inherente en esta nueva realidad social; para asi homogeneizar criterios y

aplicaciones.

16.- Desde el momento mismo de la fecundacion, es decir, al unirse el 6vulo y el
espermatozoide comienza un nuevo ser, una vida humana que detenta potencialidad y
autonomia genética propia, que si bien depende de otro para desarrollar su evolucion,
es diferente de quienes han contribuido a su creacion, quienes, por lo tanto, no tienen

derecho sobre él.

El hombre es esencialmente tal desde el comienzo hasta el fin de su vida. No existe en
su desarrolio evolutivo un cambio sustancial en su esencia. Siendo el embrién, un ser
humano, es persona y por lo tanto juridicamente dotado de todos sus derechos y

prerrogativas.

17.- Actualmente el derecho esta un paso mas atras que esta nueva realidad; pareciera
que existe un abismo entre la rapidez de Ia ciencia y los nuevos descubrimientos, la
aceptacion social de los mismos y la reglamentacion juridica en estos aspectos.

ificultad de e ‘ableger'ahdra‘dna regulacion integral abarcando

18.- Si bien
s necesario determinar principios generales,

las innumerables posi

pautaé y br’gﬁ‘hlblclones,

19.- En fin, mis propuestas como soluciones a la realidad planteada, consisten:
<" En la promulgacion de una ley Federal que regule de manera especifica, todo

lo concerniente a las nuevas técnicas de Procreacion Humana Artificial y;
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% Las modlfcaclones necesanas al Cédlgo CIVI| Del Distrito Federal, para crear
una normatlwdad completa en:lo referente a las consecuencias generadas por
Ia apllcaclén de Ias nuevas técmcas de reproducmén asistida.
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APENDICE




PROYECTO DE_LEY FEDERAL DE TECNICAS DE
PROCREACION HUMANA.'5®

TITULO PRIMERO.

DISPOSICIONES GENERALES.

ARTICULO 1.- La presente ley se fundamenta en el parrafo tercero del articulo 4° de Ia
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, sus disposiciones son de orden
publico, interés social, y de observancia general en toda la Republica Mexicana y tiene
por objeto determinar la filiacion generada de las nuevas técnicas para la procreacion
artificial, la regulacion de las mismas asi como el respeto de los derechos
fundamentales reconocidos en la constituciéon.

La federacién, el Distrito Federal, los estados y los municipios en el ambito de su
competencia, podran expedir las normas legales y tomaran las medidas administrativas
necesarias a efecto de dar cumplimiento a esta ley.

ARTICULO 2.- Para los efectos de esta ley se entendera por:
SECRETARIA. A la Secretaria de Saiud.

CONACYT. El Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia.

CONAREPA, EI_Cohsejo Nacional de Reproduccion Asistida.

INFERTILIDAD 2 pareja“ pé{ra concebir después de un afo de
relaciones sexuales habltuales si teccién, o la inhabilidad para ilevar un embarazo
a término. e : ‘

¥ propuesta de la sustentante.
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ESTERILIDAD - Incapacidad natural, definitiva e irreversible para concebir.

FENOTIPO Conjunto ‘de caracteres que se expresan normalmente en un ser vivo,
necesario para sus funciones vitales como individuo.

GAMETOS.-CéIﬁia reproductiva o germinal. ElI gameto masculino se llama
espermatozoide y el femenino évulo.

PRE 'E'MBRIC)lN.— Producto de la concepcion hasta la segunda semana de la gestacion.

EMBRION.- El producto de la concepcion desde la fecundacién del 6vulo hasta el final
de la decimosegunda semana de gestacion.

FETO.- El producto de'la concepcion desde, la decimotercera semana de la gestacitn

“masculinos, 6vulo y

FECUNDACION.- Unién - “de " los r
£ igoto, con lo que se da

espermatozoide de la cual resulta Ia formacnon de un huev:
origen a un nuevo ser; e : i

NSEMINACION ARTIFICIAL.- Introduccién de espermatozoides en las vias genitales
de la mujer a través de un instrumento apropiado con el objeto de provocar el
encuentro del évulo con el espermatozoide, para generar nueva vida. Es homaologa-
cuando el esperma pertenece al conyuge o concubino. Es heteréloga.- cuando el
esperma es proporcionado por un donante.
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TRANSFERENCIA INTRATUBARICA DE GAMETOS.- Teécnica de reproddccién
asistida por la cual se colocan los gametos, femenino y masculino en la trompa de
Falopio para que se efectue la fecundacion.

FERTILIZACION IN-VITRO (IVF). Proceso mediante el cual el 6vulo y el esperma se
combinan en un plato de laboratorio donde ocurre la fertilizacion. El gameto fertilizado y
dividido se transfiere al utero de la mujer.

TRANSFERENCIA DE EMBRIONES.- Proceso mediante el cual el évulo y el esperma
se combinan en un plato de laboratorio donde ocurre la fertilizacidn, en donde el évulo
fecundado se va a conservar en determinadas condiciones, hasta llegar a la fase de
embrion para ser implantado en la madre.

MATERNIDAD SUBROGADA.- Consiste, en el alquiler o préstamo, de las funciones
reproductivas o del organismo de la mujer y la renuncia de sus derechos como madre
bioldgica a favor de la pareja o mujer contratante. para que se lleve a cabo la
fertilizacion.

CLONACION.- Teécnica de reproduccién mediante la cual se genera la produccién de
individuos genéticamente idénticos. Se realiza retirando el nicleo de un d6vulo no
fecundado y se sustituye por el nlcleo de una célula asexual del organismo adulto que
se quiere copiar. se obtiene mediante su implantacion en el drgano genital adecuado
de una mujer generandose el desarrollo de un descendiente idéntico a la persona de la
cual se tomé la célula asexual fecundada.

ARTICULO 3.- Las técnicas de reproduccién humana asistida tendran aplicacion en
casos de esterilidad o infertilidad, o en mujeres solas, que deseen tener hijos, previa
evaluacion por un equipo interdisciplinario con el que debera contar la institucion
médica, el que determinara el tratamiento respectivo.

ARTICULO 4.- Las técnicas referidas.en el articulo 3, sélo podran llevarse a cabo en
centros especializados para tal fin. Dichos centros deberan contar con la habilitacién
especial por autoridad competente, para aplicar los métodos de procreacion asistida.

ARTICULO 5.- Queda a cargo de la secretaria de salud, el control vy vigilancia,
respecto a la aplicacion y uso que se den a dichas técnicas. Queda prohibido, el uso de
la clonacion.

ARTICULO 6.- Las instituciones médicas creadas para la aplicacién de las técnicas

antes mencionadas, debera llevar un registro en el que contaran:
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a) Los procedimientos realizados y el resultado de cada intervencion.

b) La identidad y los antecedentes genéticos y clinicos del dador de gametos, del
receptor y, en la medida de lo posible, del nacido por la aplicacion de técnicas de
reproduccion asistida. La identidad del dador sera registrada en forma codificada
de modo tal que a una persona le corresponda siempre el mismo coédigo,
cualquiera que fuere el lugar en el que se realizare la dacion.

Dicho registro sélo podra ser consultado por el nacido, su representante legal o quien el
juez designe cuando, a su juicio, existan causas que asi lo justifiquen.

ARTICULO 7.- Solo podran ser destinatarios de las técnicas de reproduccién humana
asistida los mayores de edad; en el caso de los que constituyan pareja matrimonial o
concubinato, este debera estar formado por un hombre y una mujer; en el caso de ser
una mujer sola la que se someta a dichas técnicas esta debera apegarse a una serie
de estudios que la institucion médica determine para su aceptacion.

ARTICULO 8.- Las personas que intervienen para la aplicacion de dichas técnicas,
llAmense, dadores, o receptores, deberan ser adecuadamente informados vy
asesorados sobre los diferentes aspectos e implicaciones, asi como sobre los
resultados y riesgos derivados de la aplicacion de las técnicas a que se refiere la
presente ley. La falta de cumplimiento de esta obligacion generara la responsabilidad
por dafos y perjuicios.

ARTICULO 9.- Antes de iniciar cada tratamiento la institucion médica requerira el
consentimiento expreso, por escrito y previamente informado de las personas a las que
se refiere el articulo anterior. Cuando se trate de pareja no unida en matrimonio o se
utilice material genético de tercero, dicho consentimiento debera otorgarse por escritura
publica.

ARTICULO 10.- El consentimiento parala aplicacion de las técnicas podra ser
revocado en cualquier momento anterlor a, Ia reahzacusn de aquéllas, siempre y cuando
éste sea por escrito. : .

CAPITULO Il
DE LOS DONANTES.

ARTICULO 11.-Para efectos de la presente ley se entendera como donador: a la
persona sea hombre o mujer, mayor:de edad, y. plenamente capaz que aporten
gratuitamente sus gametos,- ya sea ovulos [o) espermatozoudes Su consentlmlento se
formalizara por escrito. No podré revocarse L T . .
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ARTICULO 12.- También pueden- donar sus- embriones aquellas parejas, que no
hicieron uso de los mismos. chha donacuén se reallza previo acuerdo con la institucion
de inseminacion. P

ARTICULO 13.- La eleccion.del donante ’es responsabilidad del equipo médico que
aplica la técnica de Reproduccion Asistida. Se debera garantizar que el donante tiene
la maxima similitud fenotlpica e ‘inmunolégica y las maximas posibilidades de
compatibilidad con la mujer receptora y su entorno familiar.

ARTICULO 14.- En caso de que los gametos no fueren utilizados en oportunidad de la
dacién, podran mantenerse congelados durante doce meses a partir de la fecha de
aquélla. Cumplido ese plazo pasaran a disposicion de la institucion médica. El plazo
maximo para su uso sera de veinticuatro meses.

ARTICULO 15.- Ninglin donante tiene derecho a la accion de reclamacién de
paternidad o maternidad.

ARTICULO 16.- La donacidon de gametos y preembriones para las finalidades
autorizadas por esta Ley es un contrato gratuito, formal, y secreto concertado entre el
donante y el centro autorizado.

ARTICULO 17.- La donacién solo sera revocable cuando el donante, por infertilidad
sobrevenida, precisase para si los gametos donados, siempre que en la fecha de la
revocacion aquellos estén disponibles. A la revocacién procedera la devolucion por el
donante de los gastos de todo tipo originados al Centro receptor.

ARTICULO 18.- La donacion nunca tendra caracter lucrativo o comercial.

ARTICULO 19.- El contrato se formalizara por escrito entre el donante y la institucion
autorizada. Antes de la formalizacion, el donante habra de ser informado de los fines y
consecuencias del acto.

ARTICULO 20.- La donacién sera anodnima, custodiandose los datos de identidad del
donante en el mas estricto secreto y en clave en los Bancos respectivos y en un
Registro Nacional de Donantes, creado para dicho fin.

ARTICULO 21.- El donante debera tener mas de 18 afos y plena capacidad de obrar.
Su estado psicofisico debera cumplir los términos de un protocolo obligatorio de estudio
de los donantes, que tendra caracter genera! e incluira las caracteristicas fenotipicas
del donante, y con prevision de que no padezca enfermedades genéticas, hereditarias
o infecciones transmisibles.

ARTICULO 22.- Los Centros autorizados y el Registro Nacional adoptaran las medidas
oportunas y velaran para que de un mismo donante no nazcan mas de seis hijos.

ARTICULO 23.- Las disposiciones del precedente articulo seran de aplicacién en los
supuestos de entrega de células reproductoras del marido, cuando la utilizacion de los
gametos sobrantes tenga lugar para fecundacion de persona distinta de su esposa.
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LAS USUARIAS DE LAS TECNICAS.

ARTICULO 24.- Toda mujer podra ser receptora o usuaria de las técnicas reguladas en
la presente Ley, siempre que haya prestado su consentimiento-a la utilizacion de
aquélias de manera libre, consciente, expresa y por escrito, Debera tener 18 afos
como minimo y capacidad de obrar.

ARTICULO 25.- La mujer que desee utilizar estas técnicas de Reproduccion Asistida
debera ser informada de los posibles riesgos para la descendencia y durante el
embarazo.

CAPITULO 1l
DE LA MATERNIDAD SUBROGADA.

ARTICULO 26.- El contrato de maternidad subrogada, .tendra las siguierites
caracteristicas: L : .

a) Existencia de acuerdo o contrato entre un matrimonio. o cphcubinato y una
mujer fértil (madre subrogada), para que ésta procree y:dé a luz a una criatura.

b) Establecimiento de que dicho servicio sea onerosﬂdiokg‘ratuito.

c) Obligacién de la madre subrogada de inseminarée; aceptar la implantacion de
un embrién formado por fecundacion in vitro, con gametos de la pareja o de un
miembro de la pareja y donante.

ARTICULO 27.- La maternidad subrogada solamente podra realizarse en los siguientes
casos:

a) En caso de que la mujer fallezca, y haya dejado su material reproductor, con
previo consentimiento para que su cényuge o concubino lo fecunde con el suyo.

b) Cuando los conyuges o concubinos hayan -intentado tener hijos por medios
naturales y de reproduccion asistida sin éxito, debido a deficiencias fisiolégicas o
patoldgicas irremediables de una u otro y deseen procrear.

ARTICULO 28.- El acto juridico por el que se convenga la gestacién del material
reproductor fecundado de la pareja, podra ser oneroso o gratuito, y debera cumplir con
las siguientes disposiciones:
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a) Debe constar de manera libre, clara e indubitable la voluntad de la mujer que
colabore con la maternidad subrogada.

b

c) Debe constar por escrito que la mujer que colabora en la gestacion, renuncia a
la filiacién materna del producto a favor del contratante o de un tercero, en virtud
de que solo es depositaria del material genético fecundado.

El contrato debera ser registrado ante la CONAREPA para su validez plena:

~

d) Deberan senalar por escrito los cuidados y tratamientos que la pareja
contratante y el médico encargado le proporcionen.

e) Debera constar en el cuerpo del contrato que la mujer que colabore con la
gestacion del material reproductor fecundado, esta debidamente enterada y
consciente de las clausulas del contrato, asi como los riesgos y efectos que la
técnica aplicada y la propia gestacion le proporcionen.

ARTICULO 29.- Se procurara que las mujeres que colaboren con la maternidad
subrogada sean:

En primer término, familiares de la mujer que proporcione el material reproductor ya
fecundado, en segundo, familiares del varon, luego, personas distintas con las que
la pareja tenga alguna cercania comprobable y finalmente cualquier otra.

CAPITULO IV
CRIOCONSERVACION Y OTRAS TECNICAS.

ARTICULO 30.- El semen y 6vulos dados, se conservaran en bancos de gametos
autorizados durante un tiempo maximo de 5 afos en general, y de seis meses en
los casos del articulo 32 y 36 inciso a, de la presente ley.

ARTICULO 31.- No se autorizara la crioconservacién de los gametos con fines de
Reproduccion Asistida, en tanto no haya suficientes garantias sobre su viabilidad
después de su congelacion.

ARTICULO 32.- Los preembriones sobrantes de una FIV, que no hayan sido
transferidos al Utero, se crioconservaran en los bancos autorizados por un maximo
de cinco anos.

ARTICULO 33.- Después de pasado el tiempo anteriormente sefalado, los
preembriones, seran destinados a los centros de investigacion.
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CAPITULO V.
DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO.

ARTICULO 34.- Toda intervencion sobre el preembrion, vive, in vitro, con fines
diagnosticos, no podra tener otra finalidad que la valoracion de su viabilidad o no, o
la deteccion de enfermedades hereditarias, a fin de tratarlas, si ello es posible, o de
desaconsejar su transferencia para procrear.

ARTICULO 35.- Toda intervencién sobre el embridn en el Utero o sobre el feto en el
utero o fuera de él, vivos, con fines diagnosticos, no es legitima si no tiene por
objeto el bienestar del nasciturus y el favorecimiento de su desarrollo.

ARTICULO 36.- Toda intervencion sobre el preembrién vivo, con fines terapéuticos
no tendra otra finalidad que tratar una enfermedad o impedir su transmisién, con
garantias razonables.

ARTICULO 37.- La terapéutica a realizar en preembriones in vitro, o en
preembriones, embriones y fetos; en el utero, sélo se autorizara si se cumplen los
siguientes requisitos:

a) Que la pareja o, en su caso la mujer sola, que se hayan sometido a alguna de
las técnicas sean rigurosamente - informados sobre los procedimientos,
investigaciones diagnésticas, posnbllldades y riesgos de la terapéutica propuesta y
las hayan aceptado previamente. .

b) Si se dispone de una lista de enfermedades en las que la terapéutica es posible
con criterio estrictamente cientificos. '

¢) Si no se influye sobre los caracteres hereditarios no patolégicos, ni se busca la
seleccion de los individuos o la raza.

d) Si se realiza en Centros sanitarios autorizados y por equipos cualificados y
dotados de los medios necesarios.

CAPITULO Vi
INVESTIGACION Y EXPERIMENTACION.

ARTICULO_ 38.- Los gametos podran utilizarse, ademas —para conseguir la
fecundacion y gestacion adecuadas de las parejas en los términos de esta ley, con
fines de investigacion basica o experimental.
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Ademas, queda.tamblén autorizada la investigacion, dirigida a perfeccionar las
técnicas de obtencién y maduracién de los ovocitos, asi como de crioconservacion
de dvulos.

ARTICULO 39 Los gametos utilizados en investigacion o experimentacion no se
usaran para originar embriones, preembriones o fetos con fines de procreacion.

ARTICULO 40.- Para cualquier investigacion sobre los preembriones, sea de
caracter diagnodstico o general, sera preciso:

a) Que se cuente con el consentimiento escrito de las personas de las que
proceden, previa explicacion pormenocrizada de los fines que se persiguen con la
investigacion y sus aplicaciones; y

b) Que la investigacion se realice en centros sanitarios y por equipos cientificos
multidisciplinarios legalizados, cualificados y autorizados bajo control de las
autoridades pUblicas competentes.

Solo se autoriza la investigacion en preembriones in vitro viables:

a) Si se trata de una investigacion aplicada de caracter diagnostico y con fines
terapéuticos o preventivos.

b) Si no se modifica el patrimonio genético no patolégico.

Solo se autoriza la investigacion en preembriones con otros fines que no sean de
comprobacion de su viabilidad o diagnésticos:

a) Si se trata de preembriones no viables.
b) Si se demuestra cientificamente que no puede realizarse en el modelo animal.

c) Si se realiza en base a un proyecto debidamente presentando y autorizado por la
Secretaria de Salud. .

d) Si se realiza en los plazos autorizados.

ARTICULO 41.- Para los efectos dei‘p‘r;e._séri‘te‘_t:épitulo, se permite:

a) El perfeccionamiento: de . las’; técnicas ‘de Reproduccion Asistida y las
manipulaciones complementanas .de ' crioconservacién y descongelacion de
embriones, de -mejor:. conommle to de  los criterios de viabilidad de los
preembriones obtemdos in a cronologia optima para su transferencia al
utero.

b) La investigacion ba5|ca sobre el orlgen de la vida humana en sus fases iniciales
sobre el enve;ecnmlento celular ‘asi.como obre la dMslén celular. la meiosis, la
mitosis y la cttocmes:s :
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c) Las investigaciones sobre los procesos de diferenciacion, organizacion celular y
desarrollo del preembrion.

d) Las investigaciones sobre fertilidad e infertilidad masculina y femenina, los
mecanismos de la ovulacion, los fracasos del desarrollo de los ovocitos o de la
implantacion de los ovulos fecundados en el utero, asi como sobre las
anomalias de los gametos y de los 6vulos fecundados.

e) Las investigaciones sobre la estructura de los genes y los cromosomas, su
localizacion, identificacion y funcionalismo, asi como los procesos de
diferenciacion sexual en el ser humano.

f) Las investigaciones sobre la contracepcion o anticoncepcion, como las
relaciones con la creacion de anticuerpos modificadores de la zona pelucida del
ovulo, la contracepcion de origen inmunoldgico, la contracepcion masculina o la
originada con implantes hormonales de accion continuada y duradera.

g) Las investigaciones de la accion hormonal sobre los procesos de
gametogénesis y sobre el desarrollo embriolégico.

h) Las investigaciones sobre el origen del cancer,

i) Las investigaciones sobre el origen de las enfermedades genéticas o
hereditarias.

j) Cualquier otra investigacion que se estime oportuna por la Secretaria de Salud,
a través de comisiones multidisciplinarias.

ARTICULO 42 .- Cualquier proyecto de experimentacion en preembriones no viables
in vitro debera estar debidamente documentado sobre e! material embrioldgico a
utilizar, su procedencia, plazos en que ser realizara y objetivos que persigue. Una
vez terminado el proyecto autorizado, se debera trasiadar el resultado de la
experimentacion a la instancia que concedio tal autorizacion.

ARTICULO 43.- Se prohibe la experimentacidn en preembriones en el aterc o en las
trompas de Falopio.

ARTICULO 44- Los preembriones abortados seran considerados muertos o no
viables, en ningln caso deberan ser transferidos de nuevo al Gtero y podran ser
objeto de investigacion y experimentacion en los términos de esta ley.

ARTICULO 45.- Se permite la utilizacién de preembriones humanos no viables con
fines farmacéuticos, diagnosticos o terapéuticos, previamente conocidos y
autorizados.

ARTICULO 46.- Se autoriza la utilizacion de preembriones muertos con fines
cientificos, diagnésticos o terapeuticos.-
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CAPITULO ViI
CENTROS SANITARIOS Y EQUIPOS BIOMEDICOS.

ARTICULO 47. Todos los centros o servicios en los que se realicen las técnicas de
reproducciéon asistida, o sus derivaciones, asi como los bancos de recepcion,
conservacion y distribucion de material biolégico humano, seran considerados como
establecimientos de prestacion de servicios de salud, y se regiran por lo dispuesto en la
Ley General de Salud y sus reglamentos.

Los establecimientos a que se refiere este articulo, debera contar, ademas si desarrolla
actividades de investigaciéon, con las disposiciones que el Titulo Quinto de la Ley
General de Salud establece.

La Secretaria de Salud sera la encargada de autorizar la operatividad de estos
establecimientos.

ARTICULO 48. Los equipos biomédicos que trabajen en estos centros o servicios
sanitarios deberan estar especialmente cualificados para realizar las técnicas de
reproducciéon asistida, sus aplicaciones complementarias, © sus derivaciones
cientificas, y contaran para ello con el equipamiento y medios necesarios. Actuaran
interdisciplinariamente y el director del centro o servicio del que dependen sera el
responsable directo de sus actuaciones.

ARTICULO 49. Los equipos biomédicos y la direccion de los centros o servicios en que
trabajan, incurriran en las responsabilidades que legalmente correspondan si realizan
mala practica con las técnicas de reproduccion asistida o los materiales biolégicos
correspondientes, o si por omitir la informacién o los estudios protocolizados se
lesionaran los intereses de usuarios o se transmitieran a los descendientes
enfermedades congénitas o hereditarias, evitables con aquella informacion y estudios
previos.

ARTICULO 50. Los equipos médicos recogeran en una historia clinica, a custodiar con
el debido secreto y proteccion, todas las referencias exigibles sobre los usuarios, asi
como los consentimientos firmados para la realizacion de la donacion o de las técnicas.

CAPITULO VIII
DE LAS INFRACCIONES Y SANCIONES
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ARTICULO 51. Ademas de las contempladas en la Ley General de Salud, péra los
efectos de la presente ley, se consideran infracciones leves y graves las siguientes:

A) Son infracciones leves:

I. El incumplimiento de los requisitos reglamentarios de funcionamiento de los centros
sanitarios y equipos biomédicos.

Il. La vulneracién de lo establecido por la Ley General de Salud, la presente ley y sus
reglamentos, en el tratamiento de los usuarios de estas técnicas por los equipos de
trabajo.

lll. La omisién de datos, consentimientos y referencias exigidas por la presente ley, asi
como la falta de realizacion de historia clinica.

B) Son infracciones graves: )
|. Fecundar évulos humanos con'cualquier fin distinto a la procreacion humana.

Il. Obtener preembriones humanos por Iavado uterino para cualquier fin.

lll. Mantener in vitro a los 6vu|os fecundados y vivos, mas alla del dia catorce siguiente
al que fueron fecundados, descontando e ese tiempo el que pudieran haber estado
crioconservados. :

IV. Mantener vivos a los preemb s,’al objeto de obtener de ellos muestras

utilizables.

V. Comerciar con preembrlones o con sus células, asi como su importacion o
exportacion.

V1. Utilizar industrialmente preembriones, o sus células, si no es con fines estrictamente
diagndsticos, terapéuticos o cientificos en los términos de esta ley o de las normas que
la desarrollen, y cuando tales fines no puedan alcanzarse por otros medios.

VIl Utilizar preembriones con fines cosméticos o semejantes.

VIll. Mezclar semen de distintos donantes para inseminar a una mujer o, para realizar la
FIVTE, asi como utilizar 6vulos de distintas mujeres para realizar una FIVTE o la TIG.

IX. Transferir al Gtero gametos o preembriones sin las exigibles garantias bioldgicas o
de viabilidad.

X. Crear seres humanos idénticos, por clonacién u otros procedimientos dirigidos a la
seleccion de la raza.

Xl. La creacién de ‘seres humanos. por clonacién en cualquiera de las variantes o
cualquier ofro procedimiento capaz de originar varios seres humanos idénticos.
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Xil. La partenogénesls o estimulacion al desarrollo de un évulo, por medios térmicos,
fisicos o quimicos, sin que sea fecundado por un espermatozmde. lo cual dara lugar
solamente a descendencia femenina.: =" - e

Xlll. La seleccion del sexo o la’ manupulacnén genéttca con fines no terapéuticos o
terapéuticos no autorlzados s

XIV. ‘La creacion de preem riones de personas del mismo sexo, con fines
reproductores u otros. : P .

XV. La fusién de~preembriones ehtre si o cualquier otro procedimiento dirigido a
producir quimeras. .

XVI. E! intercambio genético humano, o recombinado con otras especies, para
produccion de hibridos.

XVIl. La transferencia de gametos o preembriones humanos en el utero de otra especie
animal, o la operacion inversa, que no estén autorizadas. La ectogénesis o creacion de
un ser humano individualizado en el laboratorio. La creacién de preembriones con
esperma de individuos diferentes para su transferencia al utero. La transferencia al
utero, en un mismo tiempo, de preembriones originados con ovulos de distintas
mujeres.. La utilizacion de la ingenieria genética y otros procedimientos, con fines
militares o de ofra indole, para producir armas bioldgicas o exterminadoras de la
especie humana, del tipo que fueren.. Las investigaciones o experimentaciones que no
se ajusten a los términos de esta ley o de las normas que la desarrollen.

ARTICULO 52. Las infracciones establecidas en el apartado A del articulo 60, deberan
ser sancionadas con multa hasta por el equivalente a mil veces el salario minimo; las
sefialadas en el apartado B, con multa hasta por el equivalente a diez mil veces e!
salario minimo, independientemente de las sanciones que otros preceptos establezcan

ARTICULO 53.Cuando esta ley no establezca sancion especifica para alguna faita, la
infraccién se sancionara con multa hasta por el equivalente a quinientos veces el
salario minimo diario general vigente, debiendo tomar la autoridad sanitaria en
consideracion las siguientes circunstancias: La gravedad de la infraccion;, Las
condiciones socioecondémicas del infractor; y. La reincidencia

ARTICULO 54.Cuando las infracciones sean imputables al personal sanitario adscrito a
centros publicos, la responsabilidad se ajustara a las respectivas normas de régimen
disciplinario del personal al servicio de la Administracion Publica, independientemente
de las sanciones que otros ordenamientos establezcan. los centros de salud privados,
la responsabilidad por las faltas ocasionadas sera solidaria entre el Hospital, su
Director y el personal que lo haya cometido directamente

CAPITULO IX
CONSEJO NACIONAL DE REPRODUCCION ASISTIDA
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ARTICULO 55. El Consejo Nacional de Reproduccion Asistida es un érgano que
depende directamente de la Secretaria de Salud, sera de caracter permanente y estara
dirigida a orientar respecto a la utilizaciéon de este tipo de técnicas, a cotaborar con la
Secretaria y la CONACYT en cuanto a la recopilacién y actualizacion de conocimientos
cientificos y técnicos que los establecimientos de salud le proporcionen, o en la
elaboracion de criterios de funcionamiento de los centros o servicios donde se realizan
las técnicas de reproduccion asistida.

ARTICULO 56, La CONAREPA podra tener funciones delegadas si la Secretaria asi lo
dispone, para autorizar proyectos cientificos, diagndsticos, terapéuticos, de
investigacion o de experimentacion.

ARTICULQ 57, El Consejo Nacional de Reproduccion Asistida estara integrada por un
Presidente, que sera el titular de la Secretaria de Salud, por un secretario que sera el
Presidente de la CONACYT y por trece integrantes mas que seran representantes de
las distintas Sociedades relacionadas con la fertilidad humana y con este tipo de
técnicas. EI Presidente, y el Secretario, podran delegar sus funciones. La integracion,
organizacion y funcionamiento de la CONAREPA se regira por su reglamento interior.

CAPITULOX

PRINCIPIOS ETICOS DE OPERATIVIDAD EN LA EXPERIMENTACION CON
EMBRIONES, PREEMBRIONES, FETOS Y DEMAS MATERIAL GENETICO
HUMANO

ARTICULO 58, La actividad de las comisiones de ética a que se refiere el articulo 98 de
la Ley General de Salud, debera cefiirse a los siguientes principios:

a) La defensa por la conservacion de la vida es el valor mas importante que por ningin
motivo ni por argumento alguno, debe perderse de vista.

b) Las investigaciones solamente podran tener por objeto, el descubrimiento de
principios cientificos que contribuyan al descubrimiento de las relaciones causales de
los padecimientos, patologias y disfuncionalidades de origen genético del cuerpo
humano, a fin de encontrar su respectivo tratamiento.

c) No se expondra, de ningun modo, al producto por obtener, a fin de conducirlo a la
muerte y a la consiguiente posibilidad de experimentacién con el. :

d) En caso de sobrevenir complicaciones insalvables en la experimentacion en las que
se arriesgue la vida de una persona, ésta debera ser cancelada.

e) El ser humano es potencia y acto, por lo que vulnerar cualquiera de sus etapas de
desarrollo, equivale a atentar contra la integridad del mismo.
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TRANSITORIOS

PRIMERO. La presente Ley entrara en vigor el dia sngulente de su publicacion en el
Diario Oficial de la Federacion.

SEGUNDO La Secretaria debera emitir los reglamentos, normas oficiales mexicanas y
demas actos de caracter general en el plazo de seis meses, con el fin de regular los
requisitos técnicos y funcionales precisos para la autorizacion y homologacion de los
centros y servicios sanitarios, asi como de los equipos biomédicos relacionados con las
técnicas de reproduccion asistida, de los bancos de gametos y preembriones o de las
células, tejidos y organos de embriones y fetos.

TERCERGO. La Secretaria debera expedir el Reglamento interno de la CONAREPA en
un término no mayor de seis meses.

CUARTO. Quedan derogadas todas las disposiciones que contravengan la presente
Ley.
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