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INTRODUCCION

Hablando propiamente de nuestro pais debemos tomar en cuenta, que el
problema de la esterilidad, no es el mismo que puede existir en Europa, de ahi
la hipbtesis de pensar que en México no existe una ley especifica que regule al
respecto, quizas para nuestros legisladores “no se trata de un asunto de
prioridad y de interés nacional”. Tal vez por eso no se ha legislado sobre los
avances que la ciencia nos presenta respecto al uso de la reproduccion
asistida, a diferencia de los europeos, que abordan y discuten el tema, hace

mas de veinte anos.

Los avances en las técnicas de reproduccién asistida, han abierto expectativas
y esperanzas en el tratamiento contra la esterilidad, pero tales expectativas
vienen acompafnadas de inquietud e incertidumbre. Para tener idea de la
dimensidn del problema al que nos enfrentamos puedo recalcar que el progreso
en el campo de la reproduccion asistida permite suponer que en un futuro se
pueda dar vida a un individuo integramente gestado fuera del cuerpo de un ser
humano. No menos abrumador es manifestar que legalmente no se ha dado el
interés que amerita el preembrion, sobre el que se manejan conceptos tan
diversos, desde aquel que se refiere a un conglomerado de células, hasta el
manifestar que desde la concepcién debe ser considerado como persona,

cuestiones que distan de ser simples concepciones filosoficas.

A lo largo de este trabajo expondré alguna de las inherentes repercusiones que
en el ambito juridico, estda produciendo el empleo de la ciencia en la
reproducciéon humana, para eso la presente tesis se encuentra dividida en tres

apartados:

En el primer capitulo trato la reproduccién humana y paralelamente a esta, la
incapacidad del ser humano para reproducirse, y de forma complementaria lo

concerniente a las nuevas técnicas de reproduccién asistida.

Vi
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La maternidad es otro de los elementos que se abordan y que incluso motivan
la realizacion de esta tesis. Desde una perspectiva bioldgica, la maternidad
puede ser plena o no plena, y ello es importante en relacion con las técnicas de
reproduccion asistida. En la maternidad bioldgica plena, la madre ha gestado al
hijo con su propio évulo, en la no plena o parcial, la mujer sélo aporta la

gestacion o su évulo u évulos, pero no ambos.

Asimismo en este primer capitulo haré énfasis del matrimonio, por ser ésta la

institucion juridica que debe velar por la perpetuacién de la especie.

El segundo capitulo es una exposicion resumida de la forma mediante la cual
las legislaciones de otros estados de la Republica Mexicana e incluso
extranjeras han regularizado sobre las técnicas de reproduccion asistida, y la
situaciéon actual de las mismas en el Distrito Federal, lo que esperamos sirva

como modelo de inspiracidn, para nuestros legisladores.

También haré hincapié en este apartado, de los problemas juridicos y de otras
cuestiones legales derivadas de aplicar las técnicas de reproduccién asistida,
tales como la congelacion de los gametos, del embarazo post mortem, de la
manipulacién de los preembriones para fines de investigacion vy

experimentacion, la clonacion entre otras cuestiones.

Conociendo parte de las repercusiones tecnologicas de la fecundacién asistida,
el tercer apartado es sobre la necesidad de regular una minima parte de la
aplicacion de la medicina reproductiva en el matrimonio mexicano, en donde
propongo la incorporacion del articulo 391 bis en el capitulo V, del Cédigo Civil
vigente para el Distrito Federal, de donde se deriva, la creacion de una nueva
figura juridica la adopcion prenatal, es decir la intervencion de una mujer ajena

a la pareja, que ayude con la gestacion del producto.

VI
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La solidaridad y la ayuda reciproca entre los individuos, es lo que se busca con
la entrada en vigencia del articulo 391 bis. En este nuevo articulo sefalo los
requisitos que los cényuges o concubinos, infértiles, deben cumplir si deciden

recurrir a la reproduccion asistida con la intervencion de una mujer gestante.

Esta tesis no pretende abarcar todas y cada una de las multiples implicaciones
a que pueda dar lugar la utilizacion de medicina reproductiva, ni parece
necesario ni obligado a que asi sea, simplemente se preocupa por la realidad
que los avances de la ciencia refleja sobre la familia, manifestando como
urgente la regulacién expresa para dejar al criterio de los jueces la valoracién
de los problemas o aspectos mas sutiles.

Haré énfasis en recalcar que entre las ciencias del deber ser y las disciplinas
cientifico-técnicas, parece existir un abismo, ya que mientras estas ultimas
parecen tener un avance arrollador que se multiplica dia a dia, las primeras,
que deberian de proporcionar las pautas de comportamiento y velar por el
bienestar social, parecen detenidas en el tiempo, carentes de riqueza vy
profundidad que la novedosa tecnologia reclama.

El marco legal no puede demorar mas, ya que en la medida en que nuestros
legisladores no prevean una regulaciéon adecuada, los avances en la medicina
reproductiva puede representar un paso hacia delante para lo cientifico y dos
hacia atras para el derecho.

Por ello la importancia de que por lo menos en nuestro Cédigo Civil se

encuentre regulado, una mindscula parte, de las consecuencias de aplicar la

reproduccion asistida, en materia de familia.

VI
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CAPITULO |

LA REPRODUCCION ASISTIDA EN EL MATRIMONIO
MEXICANO.

1. El descubrimiento de las células reproductoras, origen de la vida

humana.

Desde que el hombre se dedic6 a la domesticacion de animales y al cultivo
de las plantas, sabia que, para la reproduccion animal, era necesario el
apareamiento de un macho y una hembra, sabia también que el polen de los
estambres debia colocarse en el estigma de una flor, a fin de obtener plantas
hijas. Asimismo, era consciente de la necesidad de la relacion sexual entre un

vardn y una mujer para la procreacion de los seres humanos.

Tal y como Aristételes lo senald en su teoria bioldgica, al observar que la mujer
no quedaba embarazada a menos de que un hombre tuviese una relacién
sexual con ella, observd, ademas, que el flujo menstrual cesa cuando la mujer

se encuentra encinta.

Segun Aristételes, al mezclarse el semen con el flujo menstrual, se forma el
embrién, el cual debia pasar por diversas etapas, desde el alma vegetativa,
pasando por el alma sensitiva, hasta llegar al alma racional, “[...] tesis que se

conoce como animacion retardada o animacion sucesiva”.!

Santo Tomas de Aquino basicamente adopt6 los postulados de Aristoteles, pero
enfatizé que el embrion humano posee desde la concepcion un alma, creada
directamente por Dios, principio intrinsico que hace posible la independencia
con su madre y el que sus operaciones vitales y crecimiento se deban a su ser.

' MARTINEZ MARIS Stella, Manipulacién Genética y Derecho Penal, Argentina:
Editorial Universidad, 1994, p. 74.
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El hombre en el concepto tomista, “[...] es un ser de naturaleza muy especial,
situado en los confines de los dos mundos: el espiritual y el sensible. Se
compone del cuerpo material y alma espiritual. Por razén de su cuerpo coincide
con los seres materiales y pertenece a su mundo sensible. Pero se distingue de
todos ellos por su alma, que es una forma de categoria superior, por lo cual

pertenece al mundo del espiritu”.?

En su naturaleza se sintetizan todas las perfecciones de los seres inferiores, y a
la vez participa en la de los superiores, tendiendo a una semejanza mas
perfecta con Dios, lo cual lo coloca en un lugar privilegiado en el orden de la

creacion.

A pesar de estas teorias las personas desconocian que la reproduccion de los
seres vivos se inicia realmente, no con el apareamiento, la polinizacién o la
relacion sexual, sino con la unidbn de un gameto masculino y un gameto
femenino, de lo que se tuvo conocimiento hasta el siglo XVII, gracias a la
revolucién cientifica de la época, donde se dio un cambio radical sobre las
teorias de Aristoteles y Santo Tomas de Aquino, las cuales habian perdurado

durante siglos.

Es asi como William Harvey, “[...] con base en las observaciones hechas sobre
los venados descubrié que en los uteros de las hembras que habian sido
fecundadas, no existia una masa coagulada de flujo menstrual que formara un
‘huevo’, tal y como pensaba Aristoteles. Sugirié que debia existir una fuerza
activa tanto del hombre como de la muijer [...]”® que diera lugar a la procreacion.

Posteriormente, en 1677 el danés Niels Stensen, “[...] en contraste con los

pensamientos Aristotélicos de que los ‘testiculos femeninos’ de los mamiferos

2 ASPE HINOJOSA Julio, Personalidad juridica del embrién humano y técnicas de
reproduccion artificial, México: Tesis Escuela Libre de Derecho, 1992, p. 11.
% Ibid., p. 13.



Jhenny Hernandez Peralta

no tenian ninguna importancia en la reproduccion [...]",” sefial6 que en éstos se

encontraban los évulos, gametos femeninos parte de la procreacion.

Con la ayuda de un microscopio es que Anton Van Leeuwenhoeck, descubrid
en el liquido seminal a los espermatozoides, los que él describié como cuerpos
en forma de renacuajos, y para 1683 con el conocimiento de que existian los
gametos sexuales es que sugirid que la vida debia comenzar cuando el 6vulo

se fusionaba con el espermatozoide.

La reproduccidon se convirti6 en el misterio mas fascinante de nuestro
organismo, era impresionante creer que del 6vulo o del espermatozoide
(células que sblo eran vistas a través del microscopio) se pudiese crear un
nuevo ser humano. Al tratar de explicar este hecho, surgieron dos
interpretaciones diferentes: la teoria preformista y la teoria epigenética, de las

cuales expondremos sus tesis.

a. La teoria preformista “[...] defendia que en el évulo o en el
espermatozoide, existian preformados, pequefios seres humanos, los
cuales solo necesitaban crecer para adquirir el tamafo de un recién
nacido. [...]. Después aparecieron dos posturas dentro del
preformismo: el ovismo, el cual consideraba que en el interior del
6vulo se encontraba preformado el ser humano y la unica funcion del
espermatozoide era estimular su crecimiento; y la corriente
animaculista o espermista que conservaba la idea de que el hombre
implantaba dentro del cuerpo de la mujer a ese pequeno ser y la
Unica funcién de ella era protegerlo y alimentarlo hasta que creciera lo

suficiente para nacer [...]".°

* ASPE HINOJOSA Julio, ob. cit,, nota 2, p. 14. Aunque el autor no lo sefala
explicitamente, nosotros si enfatizamos que el término “testiculos femeninos”
subestima la fisiologia de la mujer pues precisa que esta debe ser semejante al
hombre, pero inferior a él.

® Ibid., p. 12.
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b. La teoria epigenética, [con un matiz un tanto Aristotélico], senalaba
que el ser humano “[...] se origina de una sustancia primitiva, la cual
va evolucionando en diversos estadios [...] hasta alcanzar el estado

propio del embrién maduro”.®

“En el siglo XVII la teoria preformista encajaba mejor [...] porque podia explicar
el proceso de maduracion del nuevo organismo. La epigénesis en cambio debia
explicar los cambios, aparentemente ‘obscuros’, que permitian la constitucion

de una criatura organizada a partir [...] de la materia amorfa”.’”

Fue hasta el siglo XIX cuando se puntualizo que tanto el espermatozoide como
el évulo al unirse contribuyen a la formacién del material del nuevo ser y que la
suma de ellos es el resultado de la informacién genética que cada uno de

nosotros posee.

Es importante sefnalar que los pensadores de antafio no tenian a su alcance
todos los elementos que la ciencia de hoy en dia nos proporciona; las teorias
que acabamos de sefnalar se basaban en los hechos observados sobre la
reproduccion humana, hechos que poco a poco se fueron apreciando de forma

sistematica y organizada para ir formando criterios cientificos.

2. La transmision de la vida a la luz de la biologia actual.

Es innegable que en la vida del ser humano la existencia misma de la persona
esta ligada inexorablemente, a la fecundacion, la implantacién, la gestacién y el
parto. Estos acontecimientos de la naturaleza constituyen hechos juridicos
implicitos en lo dispuesto por el articulo 22 del Codigo Civil para el Distrito
Federal, el cual senala:

® ASPE HINOJOSA Julio, ob. cit., nota 2, p. 12.
" Idem.

Xll
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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.

En la tesis que se trata es de especial importancia la comprension de la

fecundacién humana por eso explicaremos como sucede.

Los principales elementos anatomicos implicados en la reproduccién humana

son los siguientes:

“El hipotalamo: situado cerca de la base del cerebro.
La glandula hipéfisis: ubicada justo debajo de la anterior.

Los ovarios: productores de évulos u ovocitos.

o~

El oviducto: canal que une los ovarios con el utero y donde se lleva a
cabo la fecundacion.
El atero: cavidad donde se desarrolla el embrién”.?

Los gametos masculinos: espermatozoides.

En cada ciclo menstrual de la mujer, madura un ovocito, el cual es expulsado

por el ovario, mismo que pasa por el oviducto hasta llegar al Utero.

“[...] Para estimular la fabricacion de ovocitos tiene que actuar la hormona
estimulante de los foliculos, nombrada por los cientificos como FSH, misma que
es segregada por la hipdfisis [...] cuando el foliculo ha conseguido su maximo
tamano disminuye la produccién de FSH y comienza la segregacion de la
hormona luteinizante, la que completara la maduracion del foliculo
convirtiéndolo en ovocito, [...] el que posteriormente serd descargado en el
oviducto, parte del foliculo residual se transformara en el cuerpo luteo [...]. En

ausencia de embarazo [si un blastocisto no llega al utero] empiezan a crecer

® HIDALGO ORDAS M? Cristina, Andlisis juridico- cientifico del concebido
artificialmente, Espafa: Editorial Bosch, 2002, p. 24.

Xl
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nuevos foliculos ovéricos y el cuerpo luteo decae junto con parte de la pared
uterina, por ende empieza la menstruacion y el ciclo se repite a intervalos

mensuales”.®

Si el évulo ha sido fertilizado por algun espermatozoide y llega al Gtero, “[...] las
células externas del cigoto segregan una hormona que es la gonadotropina
coriénica humana (HCG), con la cual el cuerpo Iiteo se mantiene y continta
con la segregaciéon de progesterona, [...] ya no crecen nuevos foliculos en el

ovario y la menstruacién, por ende no tiene lugar”."®

El 6vulo fecundado sigue su recorrido al tiempo que se va dividiendo:

Después de alrededor de 50 divisiones mitoticas sucesivas del cigoto, el feto
esta completamente formado. Puede llamar la atencidon que con sélo 50
divisiones de una sola célula [el cigoto] se forme un ser que tiene billones de
células. Se explica porque se trata de una progresion geométrica: de una
célula resultan dos, de dos cuatro y asi hasta que con 50 divisiones haya unas
1125899900000000 células.'

Normalmente el cigoto llega al Utero, tres dias después de la fecundacion, ya
con la apariencia de una mora, por lo cual recibe el nombre de mdrula. Cuando
la mérulallega al utero, “[...] experimenta diferenciacion y reorganizacion de sus
células y en su interior se forma una cavidad llena de liquido llamada blastocele;
en este momento el embridon se denomina blastocisto el cual esta formado por
dos tejidos: el interno y el externo [...]. Aproximadamente entre el 13% y 14° dia
la célula, ya en etapa de blastocisto, se adherira a la parte interna del Gtero para
proseguir con su desarrollo, [momento en el que se realiza la implantacién
definitiva]. La masa celular interna se convertira en el embrién y la masa celular
externa junto con las células uterinas vecinas y los vasos sanguineos forman la

placenta, érgano encargado de mantener el intercambio de materiales entre la

°® HIDALGO ORDAS M2 Cristina, ob. cit., nota 8, p. 24.

10 jdem.

"' LISKER Rubén y ARRENDARES S. Salvador, Introduccién a la genética humana,
México: Editorial EI Manual Moderno, 1994, p. 27.
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futura circulacién embrionaria y la circulacién materna”.'? Con la implantacién

definitiva puede decirse que ha empezado el embarazo.

Es importante recalcar el papel tan importante que desempena el utero durante
toda la gestaciébn y aun antes de que ésta tenga lugar, ya que “[...] esta
interviene desde el ascenso de los espermios y la preparacion del lecho
endometrial para la anidacién, hasta la expulsion fetal en el momento del parto.
Este 6rgano es el centro de la actividad reproductora [...]. Aunque la placenta y

el liquido amnidtico estan en mayor contacto con el feto, es el Utero el primero y

en ocasiones el ultimo responsable del bienestar fetal”.'®

Tanto el évulo como el espermatozoide son piezas claves en la fecundacion y

posterior formacion del material genético del cigoto:

[...] curiosamente, cada lote de cromosomas hace algo; pero cada uno por
separado no puede construir una imagen completa, es decir, la forma
completa del individuo. Si se forma un cigoto con dos prondcleos masculinos,
éste produce pequenas vesiculas, esto es todo lo que sabe hacer un cigoto
que contenga sélo cromosomas masculinos. Si por el contrario un cigoto sélo
contuviera cromosomas de origen femenino, fabricaria piezas sueltas,
construye trozos de piel, partes de dientes, pueden hacer una ufia pequena,
pero todo en completo desorden, sin articular de ninguna manera, piezas
sueltas solamente, no un individuo.'*

El évulo fecundado estara conformado de 46 cromosomas, la suma de los 23

cromosomas aportados por cada uno de los gametos.

Todas nuestras células tienen igual nidmero de cromosomas. En el ser
humano hay 46 cromosomas por célula, excepto en los gametos sexuales que
tienen la mitad es decir 23. De esta forma al unirse un o6vulo y un
esperm%tozoide forman una célula de 46 cromosomas al igual que todas las
demas.

2 HIDALGO ORDAS M? Cristina, ob. cit., nota 8, p. 25.

' CARRERA Macia J.M., Biologia y Ecologia fetal, México: Salvat Editores, 1981, p.71.
" LEJEUNE. J. ;Qué es el embrién humano? Madrid, 1993, [s. e.], pp. 53 y 54.

'> BONET Antonio, Gran Enciclopedia Educativa, volumen 4, México: Equipo Editorial,
1991, p. 912.
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El sexo cromosomico del embridon quedara determinado en el momento de la
fecundacién, en virtud de que “[...] un espermatozoide que posea cromosoma X
producira un embrién femenino XX y un espermatozoide que posea cromosoma

Y originara un embrién masculino XY”.'®
En el desarrollo de un évulo fecundado, se distinguen las siguientes etapas:

1. Periodo de segmentacion. Se caracteriza por una serie de divisiones
del 6vulo fecundado. Inicia cuando el cigoto se encuentra en su trayecto
por el oviducto al Utero. “En torno al tercer dia después de la fecundacién
es ya un grupo esférico de ocho o mas células denominado morula, la
division de la célula continla y ya para esta etapa el cigofo es
denominado blastocisto, el cual se incrustara en la pared del Gtero donde
proseguira con su desarrollo”."’

2. Gastrulacion. “A partir de la anidacion del blastocisto en el Gtero, tiene
lugar la aparicion de la linea primitiva, rudimento de la cresta neuronal y
del futuro sistema nervioso [...]. Se iniciara el proceso de diferenciacion
de las tres capas germinativas del embridén llamadas ectodermo,
mesodermo y endodermo. Estas capas estaran constituidas hacia el
término de la tercera semana y podra dar comienzo, entonces, a la
formacion de los nuevos tejidos y la diferenciacién de los érganos vy
caracteres externos principales del cuerpo”.®

La anidacién reviste de suma importancia, desde el punto de vista

medico-bioldgico, por cuanto “al finalizar la implantacion concluye el

periodo en que puede darse la formacion de gemelos o quimeras,
circunstancia que ha ocasionado el considerar el periodo del embrion

preimplantatorio o prembrion como un estadio con una relevancia

' SADLER Lagman T.W., Embriologia Médica, México: Editorial Médica
Panamericana, 1994, p. 43.

"7 HIDALGO ORDAS M? Cristina, ob. cit., nota 8, p. 25.

'8 [dem.
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juridica particular y distinta de la se que reconocen a los estadios mas

avanzados del desarrollo embriolégico”.™

3. Periodo embrionario. “Entre la tercera y la octava semana de desarrollo
se inicia el denominado periodo embrionario”.?’ En ese transcurso las
tres capas germinativas que mencionamos, dan inicio a tejidos y
sistemas organicos; asi apareceran los caracteres externos principales
del cuerpo.

4. Periodo fetal. Tiene lugar “entre el comienzo del tercer mes hasta el final
de la vida intrauterina [...]. Se caracteriza por la maduracion de érganos,

tejidos y el rapido crecimiento del cuerpo hasta la fecha de nacimiento”.?'

La diferenciacién de las etapas que van sucediendo desde el momento de la
fecundacién del évulo hasta el nacimiento del feto, nos obliga a detenernos para
precisar y hacer hincapié en un término que esta causando mucho revuelo: el
concepto de prembrion.

Al intentar precisar el concepto de prembrion es importante acercarnos al
campo cientifico, en especial al de la biologia. Desde un punto de vista
estrictamente biol6gico, entre el momento de la concepcion y el nacimiento
podemos distinguir varios estadios diferentes: cigoto, moérula, blastocisto,

prembrion, embrion y feto.

“El prembrién no es algo diferente del embridn, pero si mas restringido, pues
tradicionalmente se denomina prembrion al huevo de menos de 14 dias de
desarrollo, contados a partir desde el momento de la fecundacién [...]. El plazo
de 14 dias no es arbitrario, sino que adquiere relevancia por ser ése el tiempo
en que tarda el blastocito en completar la anidacion definitiva, es decir, en

¥ LOYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, Procreaciéon humana artificial: un desafio
bioético, Buenos Aires: Ediciones Desalma, 1995, p. 65.
2 FEMENIA LOPEZ Pedro, Status juridico civil del embrién humano, con especial
gqnsideracio’n al concebido in vitro, Espana: Editorial Mc Graw Hill, 1999, p. 6.

Idem.
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completar el proceso por el cual se unird a la pared del utero, evento que
comienza hacia el sexto o séptimo dia después de la fecundacién y termina

hacia el decimocuarto dia”®? del mismo suceso.

La lamina que presentamos a continuacion ejemplifican las diferentes etapas
del évulo fecundando, haciendo hincapié que cada una de ellas dista de la que
le precede, en virtud del grado de ovulacion que le compete.

Blastocito de 6° -7° dia. Mérula -

. . -z N
_ Comienzo de la implantacién

Ovario

_ Implantacion definitiva
(132 - 14 dia)

Cerviz Cigoto

Espermatozoides

LAMINA 1. CIGOTO, MORULA Y BLASTOCISTO: ESTADIOS DE DESARROLLO DEL
PREMBRION.>

“Lo realmente importante son las consecuencias que la anidacion trae consigo

en relacién al desarrollo de un individuo humano, ya que, el momento en que el

2 CARCABA FERNANDEZ Maria, Los problemas juridicos planteados por las nuevas
técnicas de procreacion humana, Barcelona: José Maria Bosch Editor, 1995, pp. 147 y
148.

% Fuente: Tomado de la Dra. CERVANTES GUERRERQO Edith, Factores que afectan a
la pareja para la reproduccion en el siglo XXI, ponencia presentada en el IV Congreso
Internacional RAM. Avances en Reproduccién asistida, México Distrito Federal, 1 y 2
de junio de 2006. Pero con modificaciones propias, al incluir los estadios del évulo
fecundado asi como el ascenso de los espermatozoides.
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prembrién anida establemente en el (tero aparece la linea primitiva [...]",** la
formacion de la cresta neuronal y del futuro sistema nervioso, asi mismo da

lugar a la organogénesis.

Antes de la implantacion nos encontramos con material genético de “naturaleza
humana que potencialmente puede ser un individuo humano, pero que también
puede ser dos o ninguno [...]".** Si de algo carece el prembrién es de
individualidad. Los bidlogos sostienen: “para que un ser pueda calificarse de
individuo, ademas de su naturaleza humana, ha de reunir dos caracteristicas:

unidad (ser uno solo) y unicidad o irrepetibilidad (ser tnico e irrepetible) [...]".%°

Podemos afirmar que antes de producirse la anidacion del prembrion en el Utero
puede ocurrir lo siguiente:

1. “Que el prembrion no llegue a originar ningln ser humano por producirse
un aborto natural [...]".%’

2. “Que a partir de un prembrion se originen dos 0 mas seres, lo cual podria
ocurrir de forma natural, como es el caso de los gemelos [nacidos de un
mismo cigoto], monicigdticos. [...] en la fase previa a la anidacién es
posible provocar la divisién del cigoto en dos mitades semejantes que se
regeneran originando embriones completos. De este modo, existiendo en
el prembrion la capacidad de originar varios individuos idénticos respecto
a él (‘totipotencia)), [...] no se puede hablar de unidad porque puede
llegar a formarse dos o mas individuos; ni tampoco de unicidad, puesto
que tales individuos tendrian idéntico mensaje genético. Unicamente

puede garantizarse la irrepetibilidad del cigoto una vez que ha

?* CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 148.
% [dem.

2 Ibid., p. 153.

27 [dem.
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anidado”,?® a partir de este momento estamos ante un ser Unico e

irrepetible.

3. “Que dos 6vulos fecundados en momentos préximos se fusionen, dando
lugar a las quimeras postcigéticas, que suponen la creacion de un solo
ser humano a partir de dos prembriones, originandose un ser humano
con dos mensajes genéticos diferentes, procedentes incluso de
prembriones de sexo diferente. [...]. Lo anterior modificaria asi la
caracteristica de la unidad, puesto que dos embriones no darian lugar a
dos seres humanos (ni tampoco a mas si se produjera, algun caso de
gemelos monocigoticos), sino que todo lo contrario, el resultado seria un

solo individuo”.?®

Mary Warnock, “quien presidié la Comision de Investigacion sobre Fecundacion
y Embriologia humana (1982- 1984) también llamado Informe Warnock, por vez

primera utilizé el término de prembridn, para definir al évulo fecundado en fase

de segmentacion hasta el dia catorce contado a partir de la concepcion”.*

En opinién de la Comision antes aludida:

Desde la fecundacion hasta los catorce dias después de esta, el embriéon no
es realmente una unidad, sino un conjunto de células sueltas que aun no se
han diferenciado. Cualquiera de estas células puede adoptar cualquier funciéon
mientras dura la formacién del embrién, o puede formar parte de la placenta
en vez del propio embridn, ya que se trata de células totipotentes. Ademas,
antes de los catorce dias es posible que tenga lugar la gemelacién, misma que
si se desarrolla por su cauce normal puede originar el nacimiento de dos
individuos en vez de uno.*

Se puede presentar la argumentacion en forma esquematica del siguiente

modo:

 CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit, nota 22, p. 153.

dem.

“FERNANDEZ BURILLO Santiago, E/ Informe Warnock, 2005, [s. p.].
http://www.aceb.org/sfb/mw/w7.htm.

5" |dem.
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1. El cigoto humano experimenta un cambio tan importante, el dia 14 de su
desarrollo que justifica su proteccion legal a partir de entonces, pero no
antes.

2. Antes del dia 14 el 6vulo fecundado es un monton de células, pues
carece de unidad, lo que se prueba porque:

a. Consta de células indiferenciadas (totipotentes).
b. Puede experimentar gemelacion.
c. Carece de individualidad soméatica (estria primitiva).
3. A partir de la anidacion definitiva, el embrion crece y se desarrolla como

una unidad.

El argumento de la individualidad se enfrenta a las evidencias de la genética. La
dotacién genética de cada individuo esta presente desde la fecundacion, hecho
que Mary Warnock reconoce tacitamente pero lo niegua al senalar que: “un
individuo no es lo mismo que su dotacion genética, pues esta también esté en
cualquier célula y hasta en la saliva; ademas los gemelos originados a partir de
un mismo 6évulo, univitelinos, tienen la misma dotacién genética y son individuos
distintos. La individualidad es el resultado de dos factores: el genoma y el

desarrollo”.*?

La actual Ley General de Salud, sefiala unica y exclusivamente como etapas de
desarrollo en el periodo embrionario al embriéon y al feto, conceptos que se
precisan en las fracciones VIl y IX del articulo 314, los cuales sefalan:

VIIl. Embrién, al producto de la concepcién a partir de ésta, y hasta el
término de la duodécima semana gestacional;

IX. Feto, al producto de la concepcién a partir de la decimotercera semana
de edad gestacional, hasta la expulsién del seno materno;

2 FERNANDEZ BURILLO Santiago, ob. cit., nota 30, [s. p..
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Irbnicamente la Ley General de Salud en su reforma publicada en el Diario
Oficial de la Federacion del 14 de junio de 1991, sefalaba en su articulo 314
fraccién IV el término de prembrion, mismo que fue derogado ocasionando
simultaneamente la reforma del mismo articulo en relacion al término aludido.
Para efectos de precisar el término de referencia reproducimos a continuacion
los conceptos que en el ano de 1991 daba la Ley General de Salud en relacién

al prembriony el embrion.

Articulo 314. Para efectos de este Titulo, se entiende por:

IV. Prembrién: El producto de la concepcion hasta el término de la
segunda semana de gestacion;

V. Embrién: El producto de la concepcién a partir del inicio de la tercera
semana de gestacién y hasta el término de la décima segunda
semana gestacional;

Al desaparecer el término de prembrion se restringié el desarrollo embrionario a
tan solo dos términos: embrion y feto, dejando a un lado lo que los avances
médicos habian aportado a la humanidad.

Con motivo de las modernas técnicas de reproduccion asistida, se plantean en
la actualidad nuevas problematicas juridicas a resolver: jcuando comienza la
vida humana?, ;en qué momento de su desarrollo se puede considerar que el
cigoto es persona?, ;cudles son y en qué momento se adquieren las
propiedades que caracterizan al feto como persona y lo distinguen de un

animal?

En temas tan especificos como los que tratamos, la respuesta juridica debe
basarse en la informacion que nos proporciona la ciencia, por lo que estamos
obligados a recurrir a los conceptos médicos y biolégicos desarrollados al
respecto e indiscutiblemente alejarnos de nuestros dogmas y prejuicios.
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A la luz de la embriologia moderna existe la “conciencia” de que la vida humana
comienza desde la fecundacién y que el cigoto es un supuesto que desde el
primer instante es creado para convertirse en un ser humano. Es decir que todo
el proceso posterior a la union de los gametos, la vida fetal, el nacimiento, la
adultez y la muerte, son etapas sucesivas del desarrollo de ese cigoto.

A partir de la hipotesis de que si la persona surge con la concepcion o con
posterioridad a ella se han formulado las siguientes teorias:

1. “Teoria de la fecundacion. [...] Considera que el embrién humano es
desde el momento de la fecundacién [entendiendo esté como el instante
en que la cabeza del espermatozoide penetra la membrana que recubre
el ovocito] persona unica e irrepetible, con un patrimonio genético
propio, dado que desde ese momento reune toda la informacion
genética que conducira [...] a la formacién del individuo adulto”.®

2. Teoria de la anidacidn. “[...] Sostiene que la persona comienza cuando
el cigoto anida en el utero, [alrededor del dia catorce después de la
fecundacion] [...] Desde la anidacion se puede hablar de persona como
una sola y exclusiva [...]".3

3. “Teoria de la aparicion de la actividad cerebral. Parte de la
identificacién de la muerte de una persona con la cesacion de toda
actividad eléctrica cerebral [...] y a contrario sensu, la vida de la misma
persona comenzara con el inicio de dicha actividad cerebral, lo cual
ocurre aproximadamente [...]”° en el quinceavo dia desde la
concepcion, completandose el desarrollo cerebral a las ocho semanas.

4. “Teoria de la aparicion de la cresta neuronal. Prolongacién de la
teoria anterior. Entiende que la calificacion de ‘persona’ requiere no sélo

de la aparicion de la actividad cerebral, sino también de que el feto

%3 FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. 7.

% CORDOBA Jorge Eduardo y SANCHEZ Julio C., Fecundacién humana asistida.
Aspectos juridicos emergente, Argentina: Ediciones Alveroni, 2000, p. 30.

* FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. 7.
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disponga de su propio sistema nervioso, lo cual ocurre
aproximadamente entre las veintidés y veinticuatro semanas de
embarazo”.®® Por lo tanto “...] si la identidad del embrién requiere de
una continuidad de procesos mentales, no puede tener valor como
individuo, ya que no existe un proceso mental, no hay un desarrollo del
sistema neurolégico necesario para una psique”.*’

5. Teoria de la viabilidad. Considera que el inicio de la existencia de la
persona humana coincide con el momento en que el feto tiene la
posibilidad de una vida auténoma.

6. “Teoria del nacimiento con vida. [...] Considera que el feto carece de
independencia ya que necesita de la asistencia vital de la madre, y antes
de su separacién del seno materno no es sino una viscera de la madre.
Con el nacimiento con vida [el individuo adquiere autonomia e
individualidad propia], surge la personalidad con las derivaciones

biolégicas y juridicas que ello trae aparejado”.®

Lo unico que parece fuera de toda duda es que desde el momento de la
fecundacién existe una realidad nueva y distinta, una célula con un patrimonio
genético propio, ya que aunque dependa de la madre para subsistir, su
desarrollo se va a realizar de acuerdo con su propio programa genético.

¢,Cuando comienza la vida del ser humano? Consideramos que esa inquietud
no se planteaba en nuestro universo juridico hasta que surgié la fecundacién in
vitro, en virtud de que la persona era reconocido como “sujeto de derecho”
desde que se sabia de su existencia en el vientre materno, Unica ubicacion

fisica posible del cigoto mientras duraba su desarrollo.

% FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. 8.

% VAZQUEZ Rodolfo, Embriones y otros problemas de bioética, EIl mundo del
Abogado, una revista actual, Afio 8, Num. 75, julio 2005, México p. 58.

% CORDOBA Jorge Eduardo y SANCHEZ Julio C., ob. cit., nota 34, p. 30.
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Nosotros creemos que la implantacion uterina es determinante en el comienzo
de la vida, ya que si el cigoto nunca llegase a implantarse en el utero (a pesar
de que es un ser auténomo, un sujeto activo de su propio crecimiento, una
persona unica e irrepetible con un patrimonio genético propio) entonces no
podriamos hablar de un embarazo, y por consiguiente el cigoto no podria
continuar con su desarrollo. Debido a ello es indispensable que el 6vulo
fecundado en etapa de blastocisto, se implante en el utero y forme una placenta
funcional, segregue progesterona y mantenga asi el embarazo. De tal manera
que el éxito de que ocurra la implantacién dependera de la capacidad del
prembrion para implantarse y de las condiciones del endometrio para facilitarle

el proceso de implantacion.

Por ello consideramos que el momento de la implantacién del prembrién en el
utero, aproximadamente catorce dias después de la fecundacién, es de
necesaria valoracion biolégica, pues anterior a la implantacion, el desarrollo
embriol6gico se mueve en la incertidumbre, con la implantaciéon se inicia la

gestacion y se puede comprobar la realidad biolégica que es el embridn.

Esta diferenciacion en el desarrollo embrionario implica la prohibicién de una
serie de actuaciones y manipulaciones en el cigoto humano a partir del
decimocuarto dia de desarrollo, y en la permisiéon de esas mismas practicas en

embriones no implantados por no ser viables.

Se cree que quienes estamos a favor de considerar la implantacion como
trascendente en el desarrollo humano, intentamos favorecer o en cierta forma
estamos de acuerdo en permitir conductas aberrantes sobre los prembriones.
Sin embargo lo que se intenta es adaptar el derecho a las nuevas realidades,
en el caso, biol6gicas y biomédicas, que sin lugar a duda en los ultimos afos
han tenido un avance tal que el derecho ha quedado rezagado

significativamente.
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Ademas, si se sigue en la “creencia” de que en la fase preimplantatoria el cigoto
es una persona, implicaria que la perdida natural de 6vulos fecundados califique
como delito; que sean considerados de ilegales los métodos anticonceptivos
que modifiquen el ambiente del endometrio para impedir o interferir en la
implantacién, es decir que sean considerados abortivos mas no anticonceptivos,
tal es el caso del dispositivo intrauterino (DIU), y que se limite el ejercicio a la

libertad reproductiva y sus correspondientes derechos.

“Hay Ovulos fecundados, que son abortados espontaneamente y no se
convierten en ‘nada’. Esto parece indicar que a la potencialidad del 6vulo
fecundado hay que entenderla en su dos aspectos: el poder llegar a ser un ser

humano o en simplemente ya no serlo”.*®

Lamentablemente nuestro Codigo Civil para el Distrito Federal no opina lo
mismo ya que es tajante al senalar que la persona surge con la concepcién y la
capacidad juridica se adquiere con el nacimiento, teniendo como nacido a todo

ser concebido, tal y como lo dispone el articulo 22:

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 cédigo.

Nosotros consideramos que dicho precepto es erréneo, si tomamos en cuenta
los estudios basados en los avances médicos, los cuales sefalan que se debe
considerar la aparicion de la persona al momento de la implantaciéon del

prembrion en el Utero.

% VAZQUEZ Rodolfo, El problema del aborto y la nocién de persona, en del aborto a la
clonacion. Principio de una bioética liberal, México: Fondo de Cultura Econémica,
2004, p. 62.

%0 Como lo sefala nuestro Codigo Civil en su articulo 337 sélo se tendra por nacido al
que, desprendido enteramente del seno materno, vive veinticuatro horas o es
presentado vivo ante el juez del Registro Civil.
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Sin lugar a duda las nuevas realidades a las que la ciencia nos enfrenta hoy en
dia nos obligan a efectuar un replanteo en el plano legal sobre el momento en el
que debe establecerse el comienzo de la vida humana y, asi mismo, vislumbrar

un nuevo desarrollo de la medicina en México.

3. Esterilidad e infertilidad, incapacidad para reproducirse.

¢, Qué pasa cuando los gametos sexuales, son débiles o insuficientes para
realizar la fecundacion? ;Qué sucede cuando algun érgano del sistema

reproductor femenino o masculino, impide la gestacién?

Desde un punto de vista técnico la esterilidad indica la imposibilidad de procrear
gametos y la infertilidad expresa la imposibilidad de concebir, es decir, de

retener el embridn en la matriz, siendo posible la fecundacion.

El Diccionario de la Lengua Espariola indica: “Estéril ADJ. Que no da fruto o no
produce nada”.*' “Esterilidad BIOL. Incapacidad del macho para fecundar,
incapacidad de la hembra para concebir”.*? Refiriéndose a la infertilidad como

sindnimos de los primeros.

En términos médicos la Dra. Edith Cervantes Guerrero senala que “estamos
ante un problema de fertilidad cuando después de mantener relaciones
sexuales durante un ano, y sin el uso de algun método anticonceptivo, no se

puede lograr el embarazo”.*®

*' Diccionario de la lengua Espafiola, Real Academia Espafola, 22 edicién, Tomo |,
Esparia: Editorial Espasa Calpe, 2001, p. 996.

2 {dem.

“ CERVANTES GUERRERO Edith, ob. cit., nota 23, [s. p.].
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Los problemas de fertilidad pueden dividirse para su estudio y por su origen en
femenino, masculino y mixto. Sin intentar profundizar en el tema podemos

enunciar que:
Esterilidad femenina:

e Esterilidad por causas ovaricas, puede deberse a distintas causas
entre las que estan: “[...] insuficiencia ovarica, alteracion en la fase lutea
(inapropiada mucosa uterina o bien la fase lutea es muy breve),
sindrome de menopausia precoz [...]",** por nombrar algunas causas.

e Esterilidad por causas tubaricas, su principal causa es la obstruccion
de las trompas de Falopio.

o Esterilidad por causa uterina, es en el Utero donde se encuentran los
problemas de “[...] miomas, alteracion de la mucosa, problemas de
permeabilidad, lesiones en el endometrio [...]”,* entre otros.

e Esterilidad por causas cervicales, posiciones anormales que
entorpecen la adecuada inseminacion bien sea por el tamario o la forma,
“[...] alteraciones funcionales en el moco cervical, lesiones traumaticas
[...]", por citar algunos casos.

e Esterilidad por causas vaginales, vaginitis intensa, principalmente.

e Esterilidad por causas psiquicas, “[...] estos factores pueden actuar
en todo el tracto genital, inhibiendo la ovulacién, produciendo espasmos

de la vulva o vagina, entre otros”.*’

Otro factor que influye en la esterilidad es el hecho de que la vida de hoy coloca
a determinadas mujeres en una situacién en la que el desarrollo profesional se

convierte en el objetivo mas importante, dejando en segundo lugar la

* LOYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, ob. cit., nota 19, p. 86.

* GARZA GARZA Rall, Bioética. La toma de decisiones en situaciones dificiles,
México: Editorial Trillas, 2003, p. 191.

6 jdem.

*” LOYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, ob. cit., nota 19, p. 86.
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procreacién, muchas prefieren embarazarse cuando ya han alcanzado una
estabilidad econémica y han cumplido en gran medida con sus anhelos, suceso
que influyen en que muchas mujeres retarden su maternidad hasta edades

tardias, pasados los treinta anos.

“La edad fértil se estima comprendida entre los 15 y los 49 afos de edad y se
relaciona con la menarquia o aparicion de la primera menstruacion y con el
climaterio o cese de la actividad menstrual, respectivamente [...] evidentemente
los inicios de la edad fértil de ninguna manera coinciden con la mayoria de

edad”,*® que en México es los 18 afios.

La fertilidad en la mujer esta contra reloj, después de los 35 afios de edad se
complica la posibilidad de lograr un embarazo, debido a que los 6vulos van
perdiendo su calidad fecundante, ademas se incrementan los embarazos con

riesgo.

Los problemas de fertilidad se atribuian con mayor frecuencia a la mujer que al
hombre, idea que esta cambiando rapidamente al estar conciente el varén que

él puede ser estéril al estar en cualquiera de los siguientes supuestos:
Esterilidad masculina:

e “Impotencia o incapacidad del varon para realizar [normalmente] el
coito”,*® al no conseguirse una correcta ereccion del pene, el hombre es
incapaz de introducir su 6rgano genital en la vagina de la mujer, lo que
impide que se produzca un adecuado depdsito del semen.

e Deficiencias anatémicas del 6rgano genital masculino, que tornen

imposible la practica de un coito fecundante.

*® GARZA GARZA Ralll, ob. cit., nota 44, p. 190.
* Ibid., p. 190.
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“Problemas a nivel testicular, debido a diferentes trastornos como la
ausencia de las células precursoras de los espermatozoides, destruccidon
o inadecuada maduracién de espermatogonias”.>

Alteracion de las vias excretoras, que pueden ocasionar la obstruccion
a nivel del conducto deferente o epididimo y con ello la inadecuada
evacuacion de los espermatozoides.

Variacion del liquido seminal, generalmente “existen en el semen entre
60 y 150 millones de espermatozoides por ml [...] lo que una
concentraciéon inferior a 20 millones por ml., recibe el nombre de
oligospermia (oligo= poco); [...] la ausencia total de espermatozoides en
el semen se conoce como azoospermia; [...] la astenospermia o
necrospermia ocurre cuando la movilidad de los gametos masculinos es
inferior al 50%; [...] la teratospermia se da cuando existen
espermatozoides de forma anormal en porcentajes altos; [...] 0 bien
puede darse el caso de que exista una deficiencia en la capacidad de

penetracion ya sea a través del moco cervical o de la pared del évulo”. °'

En el caso de que ambos miembros de la pareja tengan algun problema de

fertilidad podemos encontramos ante un problema de esterilidad mixta, esto al

encuadrarse la pareja ente alguna de las siguientes situaciones:

Poseer anticuerpos contra los espermatozoides, es frecuente que los
hombres a quienes se les ha practicado la vasectomia desarrollen
anticuerpos en contra de los espermatozoides, ya que esta técnica
interfiere en el transporte de los espermatozoides pero no en su
creacién. “Los espermatozoides producidos no pueden salir de los
testiculos, se acumulan en criptas en los cuales son fagocitados y
destruidos por el sistema inmunitario. Por ello no resulta sorprendente

°® LOYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, ob. cit., nota 19, p. 87.
*" STUART IRA Fox, Fisiologia humana, Espafa: Editorial Mc Graw Hill, 2003, p. 677.

XXX



Jhenny Hernandez Peralta

que el 70% de los hombres, a quienes se les ha practicado la

vasectomia, tenga anticuerpos contra los espermatozoides”.>

¢ Incompatibilidad de los espermatozoides con el organismo
femenino, ya sea al contacto con el moco cervical o con el moco vaginal.

e “Coincidencia de distintas causas de esterilidad en los miembros de
la pareja”,> puede darse el caso de que el hombre como la mujer
tengan algun problema de fertilidad, lo que resulta la esterilidad en

ambos miembros de la pareja.

En la lamina niumero 2 se muestra el aparato reproductor femenino asi como los
espermatozoides, y el porcentaje en que estos pueden incurrir para interferir en

la reproduccién.

15- 20%

Ambos + 50%

Desconocidas . - .4 20- 30%
5- 10% - T

LAMINA NUMERO 2.
PORCENTAJES DE INFERTILIDAD EN LOS AGENTES IMPLICADOS
EN LA REPRODUCCION HUMANA.>*

°2 STUART IRA Fox, ob. cit., nota 50, p. 677.
% GARZA GARZA Raldll, ob. cit., nota 44, p. 193.
** Fuente: Tomado de CERVANTES GUERRERO Edith, ob. cit., nota 23, [s. p.].
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Hoy “aproximadamente 2.3 millones de mexicanas y mexicanos tiene
problemas reproductivos”,®® aunque la cifra puede aumentar debido a que no
todos los casos se reportan y ademas no toda la poblacion en estas
condiciones tiene acceso a la atencién de reproduccién asistida, debido a que

los costos son elevados.

La mayoria de las personas que padecen infertilidad, no cuenta con los
recursos suficientes para pagar los tratamientos de reproduccién asistida. En
México, el precio por ciclo de fecundacién in vitro, incluyendo medicamentos,
varia entre $52,000.00 y $77,000.00 pesos. El precio representa una barrera
infranqueable para la poblacién infértil que percibe el salario minimo, ya que el
promedio nacional de este Ultimo, equivale actualmente a $17,764.55 pesos
anuales.®®

Entre las instituciones del gobierno que atienden este problema se encuentran:
la Unidad de Investigacién Médica en Medicina Reproductiva del Instituto
Mexicano del Seguro Social y el centro de Reproduccion Humana del Hospital
20 de Noviembre del Instituto del Seguro Social al Servicio de los Trabajadores
del Estado.

Dejando a un lado el aspecto cientifico y haciendo hincapié en el aspecto
humano, podemos sefalar que el problema de fertilidad deja secuelas
significativas, la esterilidad puede hacer de la vida de pareja un camino
doloroso hacia la fertilidad, un sufrimiento por la incapacidad de procrear, de
perpetuar nuestro ser a través de nuestros hijos, la frustracioén, la tension en la
relacion, hasta el sentimiento de culpa en algun miembro de la pareja, son
problemas que humanamente no podemos pasar por alto. El entorno social
también se ve afectado, ya que el comportamiento social y familiar no llega a
ser el mismo. La pareja puede recibir constantes mensajes que recuerdan su

incapacidad para procrear y que puede interpretar con sufrimiento.

% SECADES Yolanda y TORRA Emma, La reproduccién Asistida de México, 2005, [s.
?e']" http://www.fertilityworld.org/content/doc 809/fr/version 1/doc.asp.
Idem.
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La Dra. Gabriela Garcia en el IV Congreso Internacional reproduccién asistida

en México, senala:

La infertilidad es un golpe a la autoestima, una herida al cuerpo, un desgaste
psicoldgico, un asalto a la intimidad humana donde incluso se llega al extremo
de programar la vida sexual, convirtiendo una relacién sexual ‘placentera’ en
una ‘obligacion’. Y cuando por fin se ha logrado la concepcién, el perder por
algun motivo el embarazo no sélo significa la perdida de tu hijo, junto con él se
van los suefios, las ilusiones, el esfuerzo y por que no, una parte de nosotros
también se pierde.”’

La pareja infértil, al intentar aliviar su sufrimiento, en muchas de las ocasiones
se resigna a aceptar su situacion, obligdndose con ello a tomar una decision:
vivir sin hijos o bien recurrir a la adopcion. Es innegable el deseo de satisfacer
la paternidad o la maternidad, pues todo ser humano tiene el derecho de
procrear, de transmitir un patrimonio genético a su descendencia, de cumplir

con su anhelo de educar, cuidar y amar a su hijo.

Gracias a los avances en la ciencia y en la biotecnologia, las técnicas de
reproduccién asistida han permitido reavivar la esperanza de estas parejas,
brindando la posibilidad de que la pareja infértil se realice en el instinto natural
de procrear.

4. Las nuevas técnicas de procreacion médicamente asistida.

Los hombres buscan mujeres; los espermatozoides corren al encuentro del
6vulo. Esta era la rutinaria historia de la reproduccién humana, hasta que el
profesor Roberts Edwards, fisiblogo de la Universidad de Cambridge, en

Inglaterra, materializd el milagro de la concepcion en una probeta.

 GARCIA Gabriela, Manejo individual y de pareja de las alteraciones emocionales de
la pareja, ponencia presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en
Reproduccién asistida, México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.
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“En noviembre de 1977, el equipo de Edwards consiguié que un 6vulo extraido
de Lesley, una mujer de Bristol con una lesion en las trompas de Falopio que le
impedia ser madre, fuera fecundada con un espermatozoide de su esposo John
Brown [...]".°% El dia 10 de aquel mes, el embridn resultante fue transferido al
Utero de Lesley. Tras un embarazo sin complicaciones, “[...] el 25 de julio de
1978, nacio en el Hospital General de Oldham, Louise Brown. Habia venido al
mundo el primer ‘bebé probeta’ de la historia [...].”*° Cabe sefialar que el
término de “bebé probeta”, es impropio pues hasta la fecha ningun feto ni
embrion se ha podido crear fuera de su medio natural, el utero, ademas no es

una probeta, sino un tubo de ensayo, y no es un bebé, sino material genético.

El profesor Edwards sabia que el nacimiento de Louise Brown constituia un
avance en la historia de la medicina, pero jamas imaginé que con ello habia

abierto las puertas a una impredecible era de la reproduccién humana.

La aparicidén de las técnicas de reproduccion médicamente asistida, las cuales
constituyen un conjunto de actuaciones médicas “en al menos alguna de las
fases de la procreacion”,’® permiten la manipulacion de los elementos
reproductores humanos para lograr el embarazo cuando éste no se ha podido

producir de forma natural.

Hoy en dia las parejas con problemas de fertilidad pueden acudir a los centros
donde se traten los problemas relacionados con la esterilidad, para que el
personal médico les explique en qué consisten las técnicas de reproduccion
asistida y las posibilidades de éxito que éstas conllevan. Después de clasificar
el tipo de esterilidad, valoraran la edad de la paciente, la existencia de un ovario
funcionante y la existencia de utero. Una vez valorados los requisitos el
personal médico indicara la técnica adecuada para el tipo de esterilidad de que

se trate.

% GARCIA Gabriela, ob. cit., nota 57, [s. p.].
% CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p.14.
% FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. XXVII.
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Podemos sefalar que la reproduccion asistida se clasifica en dos grupos: la
inseminacion artificial y la fecundacion in vitro, tal y como lo resumimos en los

siguientes cuadros sinopticos:

a. Inseminacioén artificial conyugal. (IAC).
A. Inseminacion artificial.

b. Inseminacion artificial con donante. (IAD).

[ a Con transferencia de embriones.
(fecundacion in vitro con transferencia de
embriones FIVTE)

B. Fecundacion in vitro. < b. Transferencia de gametos a la trompa,
(gamete intrafallopian transfer GIFT).

c. Inyeccidn intracitoplasméatica de

espermatozoides (Intra Cytoplasmic Sperm

Injection ICSI).

Los DIVERSOS METODOS DE REPRODUCCION ASISTIDA.®'

Los avances y descubrimientos cientificos en los campos de la biomedicina y la
biotecnologia, otorgan a la mayoria de las parejas con problemas de fertilidad
una alta posibilidad de ser padres y permiten con ello solventar situaciones de

esterilidad antes inimaginables.

®" Fuente: Tomado de CORDOBA Jorge Eduardo y SANCHEZ Julio C., ob. cit., nota
34, p. 24. Pero con modificaciones de la autora, al modificar el concepto homdéloga por
conyugal y heterbloga por donante, asi como el incluir las actuales técnicas de
fecundacion in vitro.
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Los cientificos han aprendido a fecundar al 6vulo fuera del seno materno para
asi crear prembriones; a congelar y descongelar évulos, espermatozoides y
prembriones; clonar oOvulos fecundados; recuperar espermatidas (células
precursoras de los espermatozoides); microinyectar espermatozoides al interior
de un oOvulo; obtener células capaces de convertirse en cualquiera de las 220

variantes celulares que integran nuestro organismo.

Pero a la par, los avances cientificos en el campo de la reproduccién asistida,
también estan originando situaciones insélitas que plantean serios dilemas

bioéticos y legales.

Se considera el riesgo de que se origine “una produccidén casi industrial de
seres humanos, y mas cuando existe una posibilidad concreta de subsanar la
esterilidad en la pareja a través de la adopcién”,%? hecho del cual diferimos, ya
que en principio todo ser humano tiene derecho a la procreacién, a transmitir
sus genes. Y sin la intencidén de ser injustos o crueles consideramos que no se
puede remediar el problema de la esterilidad con la adopciéon. No se puede

obligar a las parejas infértiles a renunciar a su derecho de procrear.

Con la reproduccién asistida, se disocia perfectamente entre la funcién sexual y
la reproduccién, entendiendo claramente que si las relaciones sexuales no
conllevan necesariamente a la procreacién, tampoco la procreacion tiene por

que ir forzosamente unida al acto sexual.

Las técnicas de reproduccién asistida nos estan obligando a replantear
conceptos que teniamos ya precisados, es por ello que para entender mejor los
efectos que de esta se derivan es que nos tomamos el tiempo para explicar las
soluciones que la medicina ofrece a los problemas de fertilidad, las cuales se

enuncian a continuacion.

2 CORDOBA Jorge Eduardo y SANCHEZ Julio C., ob. cit., nota 34, p. 41.
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4.1 Inseminacion artificial.

Se conoce con este nombre a la técnica que consiste en introducir el semen
seleccionado en el utero, la cérvix o la vagina de la mujer, por medios artificiales
y con el fin de conseguir la fecundacion sin existencia de relacion sexual, es

decir la unién del espermatozoide y el évulo fuera del coito.

Las primeras inseminaciones en el hombre se remontan a dos siglos, siendo
los primeros beneficiarios aquellos que tenian una imposibilidad o dificultad de
aproximacion sexual. El problema de esas épocas era el poco conocimiento
sobre el periodo de fecundidad, lo cual conducia a numerosos fracasos. El
verdadero impulso de los avances en este campo tuvo lugar cuando entre
1949-1950 la ciencia pudo congelar semen bovino y posteriormente practicar
con éxito una inseminacion artificial.®®

La inseminacién artificial puede hacerse con semen de la pareja o con semen
procedente de un donante (al cual se recurre por esterilidad del varén o en
ciertos casos cuando existe una alta probabilidad de transmisién hereditaria de
ciertas patologias). A la primera se le denomina inseminacién artificial conyugal
(IAC), o también, por algunos autores, homdloga; a la segunda se le denomina
inseminacion artificial de donante (IAD), o también por algunos autores,
heterdloga. Sin embargo tanto la IAC como la IAD son inseminaciones
homdélogas, pues en puridad de conceptos homdloga quiere decir de la misma
especie y heterdloga de especies diferentes.

Todas las inseminaciones social y éticamente admitidas son homologas, ya que
todas se realizan sobre mujeres y con gametos exclusivamente humanos. Por
estas razones resulta mas exacto referirse a inseminacion artificial con donante

(IAD), o a inseminacion artificial con semen de cényuge o compafriero (IAC).

8 CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p.14.
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Por otra parte, también el término artificial es susceptible de criticas, pues la
inseminacion puede ser natural en el coito fisico o artificial cuando se utilice un
artificio instrumental, pero de los dos casos se originara una fecundacion
natural. Es por ello que la inseminacién artificial no tiene de artificial mas que la
manera en la que se realiza, puesto que son unos espermatozoides
completamente naturales a los que la técnica ayuda a fecundar conforme a la

naturaleza de unos évulos no menos naturales.

“El éxito de la inseminacion artificial puede verificarse durante los primeros tres
ciclos de intentos, ya que si la causa de la infertilidad radicaba en la inadecuada
transmision de los espermatozoides, entonces no hay motivo para que no se
produzca el embarazo rapidamente [...]".%* Médicamente no se aconseja seguir
intentando con éste método méas alla de tres veces. “La opinion de distintos
especialistas de diferentes centros de reproduccion sefalan que el 94% de los
embarazos se produce en los primero cuatro ciclos de tratamiento, por lo que
no deben intentarse mas de esta cantidad sin hacer una reevaluacién del caso,
y si lo amerita proponer el uso de técnicas de fertilizacion asistida mas

complejas”.®®

La inseminacién artificial sea por conyuge o por donante es una técnica sencilla,
legal y totalmente aceptada por la sociedad. La inoculacién de los gametos
masculinos provoca una fecundacién intrauterina dejando el resto del proceso
en manos de la naturaleza, por la cual no plantea problemas éticos, siempre
que exista consentimiento informado y el procedimiento se atenga a una buena

practica médica.

Desde el punto de vista moral, algunos autores escriben que la inseminacion

artificial en la especie humana esta prohibida por la ley natural, ya que el unico

® MASSAGLIA DE BACIGALUPO Maria Valeria, Nuevas formas de procreacion y el
derecho penal, Buenos Aires: Editorial AD HOC, 2001, p. 54.
® Ibid., p. 55.
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modo licito de generar descendencia es el matrimonio, a través del acto

conyugal.

Nuestra ley positiva sélo sanciona la inseminacion artificial hecha contra la
voluntad de la mujer, y por tanto es legalmente aceptado, cuando la
inseminacion se ha hecho con el previo consentimiento de la mujer o con el

consentimiento expreso de la pareja.

El Cddigo Penal para el Distrito Federal respecto a la procreacidén asistida e

inseminacion artificial senala en su articulo 150:

A quien sin consentimiento de una mujer mayor de dieciocho afnos o0 aun con
el consentimiento de una menor de edad o de una incapaz para comprender el
significado del hecho o para resistirlo, realice en ella inseminacion artificial, se
le impondra de tres a siete afnos de prision. Si la inseminacion se realiza con
violencia o de ella resulta un embarazo, se impondra de cinco a catorce anos
de prision.

Asimismo, el articulo 466 de la Ley General de Salud establece que:

Al que sin consentimiento de una mujer o aun con su consentimiento, si ésta
fuere menor o incapaz, realice en ella inseminacion artificial, se le aplicara
prision de uno a tres anos, si no se produce el embarazo como resultado de la
inseminacién; si resulta embarazo, se impondra prision de dos a ocho anos.
La mujer casada no podra otorgar su consentimiento para ser inseminada sin
la conformidad de su cényuge.

La posibilidad de inseminacion de mujeres sin pareja, puede chocar sin duda
con el derecho de todo hijo o hija a tener una madre y un padre, aunque para la
fraccion mas liberal de la poblacion, este hecho no debe plantear problemas
éticos, ya que una mujer puede no tener pareja por razones multiples, muchas
de las cuales pueden darse también después de iniciado un embarazo en una

pareja estable, como producto de la separacion, el divorcio o la viudez.
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4.2 Fecundacion in vitro.

Es la técnica de reproduccién asistida que tiene por objeto la union del évulo
con el espermatozoide, pero no en su medio natural -las trompas de Falopio-,

sino en un tubo de ensayo con el fin de lograr la gestacién de un ser humano.

Para llevar a cabo la fecundacion a través de este método, es necesario
hiperestimular a la mujer con el fin de extraer el dia de su ovulacién, mediante
laparoscopia, el mayor numero posible de 6vulos y con ello aumentar las
posibilidades de éxito. Se debe de actuar con una exacta cronologia, ya que si
se extraen los évulos con anterioridad, estos pueden ser inmaduros y no
fecundables, o ser demasiado tarde para recuperarlos puesto que ya han caido
en la cavidad uterina o se ha introducido a la trompa de Falopio.

Se procura fecundar varios évulos y no sé6lo uno que es lo que normalmente
produce la mujer, “en virtud de que s6lo uno de cada cuatro 6vulos formados y
fertilizados dan descendencia normal a término, y por ende, y en teoria es una

ventaja obtener varios ovocitos para estudios de fertilizacion in vitro”®®

Ilgual que en la inseminacion artificial la fecundacion in vitro puede realizarse

con semen del marido o bien con semen de un tercero (donador).

Una vez extraidos los gametos femeninos, “[...] se intentara la fecundacién de
todos ellos, lograndose un éxito de alrededor del 75% [...]".%” Los 6vulos
fecundados ‘[...] se depositaran en una incubadora, donde se simularan las
condiciones lo mas similares posibles al aparato genital femenino,
permaneciendo ahi de 24 a 48 horas en la espera de la divisién celular, en este
intervalo un 80% de los cigotos se esta dividiendo, estos seran los que se van a

transferir al Utero de la mujer, habra una parte que demuestre menos vitalidad o

% HIDALGO ORDAS M@ Cristina, ob. cit., nota 8, p. 26.
" LOYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, ob. cit., nota 19, p. 124.
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]1168

un desarrollo menos deficiente [... por consiguiente esos prembriones no

seran implantados. Inmediatamente después “[...] el personal médico procede a
realizar la transferencia de los évulos fecundados directamente en el fondo de

la cavidad uterina, por medio de un catéter de transferencia, esperando que con

]u69

el deposito se dé la implantacion [...]™7 y con ello el tan ansioso embarazo.

Una de cada cinco mujeres sometidas a esta técnica debe quedar embarazada.
“Se considera bueno el rendimiento de un equipo cuya tasa de embarazo se

acerca al 20%, ya que no debemos olvidar que una pareja sana que cohabita

un mes en busca del embarazo tiene un 30% de posibilidades de lograrlo”.”

El éxito de la fertilizacion in vitro depende esencialmente de la optima
estimulaciéon ovarica controlada, que a su vez procura producir ovocitos y

embriones de buena calidad.
El Dr. Alberto Kably Ambe en relacion a la implantacidén considera que:

No todos los évulos podran ser fecundados, ni todos los évulos fecundados
llegaran a ser prembriones y ni todos los prembriones llegaran a implantarse,
€s por eso que se intenta fecundar a mas de un ovocito y mas aun transferir
en la medida de lo posible el mayor nimero de prembriones, aunque la meta
hoy en dia es transferir todos los prembriones pero uno a la vez, con el objeto
de evitar los embarazos miltiples, las molestias que de la hiperestimulacion
ovarica se originan y sobre todo los problemas ético-juridicos que de ello de se
deriven.

No obstante el nimero de embriones a transferir dependera de: la experiencia
del laboratorio o del médico, la edad de la paciente, la calidad embrionaria, del
ndmero de intentos previos, entre otros. Asimismo es conveniente transferir en
etapa de blastocisto ya que esto permite disminuir el riesgo de embarazo
ectopico, disminuir el riesgo de expulsion del embridon por contracciones
uterinas y decidir el nUmero de prembriones a congelar.71

| OYARTE Dolores y ROTANDA Adriana, ob. cit., nota 19, p. 124.

% ldem.

" Ibid., p.125.

" KABLY AMBE Alberto, “Transferencia embrionaria ;Cémo y cuando?’, ponencia
presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en Reproduccion asistida,
México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.
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El porcentaje de éxito es un tanto limitado ya que s6lo uno o dos embriones de
diez podran anidar en el Utero y posteriormente nacer, hecho que origina la
tentacion a “crear” el mayor numero posible de cigotos, para lograr con éxito un
nacimiento, sin dejar de sefalar que muchos de los cuales moriran en el intento
de ser implantados o bien si son de los prembriones sobrantes posiblemente
seran transferidos en el Utero de otra mujer, podran ser materia de

experimentacion, congelados o en el peor de los casos destruidos.

Para impedir todo tipo de complicaciones el objetivo es evitar prembriones
sobrantes e implantar todos los que se creen de uno en uno. Aunque hay que
senalar que el aborto de los embriones implantados en las técnicas de
fecundacién in vitro es mucho menor que los que se dan en la procreacion

natural, donde son mas numerosos los prembriones que no anidan.

La fecundacion in vitro es una técnica legal y de aceptacion social, que en
principio no provoca conflictos éticos. No es la fecundacion in vitro en si misma
sino factores y situaciones con ella relacionados lo que puede plantear

problemas legales o éticos de dificil solucién.

“En un principio, especialmente en paises con dogmas morales influenciados
por la religién catdlica, implantaban la totalidad de los prembriones, cualquiera
que fuese la cantidad resultante [...]”.”2 De esta manera se omitia el dilema de
los prembriones sobrantes. Pero la experiencia demostré que “[...] si bien era
positivo transferir al Utero mas de un 6vulo fecundado, aumentando asi las
posibilidades de lograr un embarazo, tal transferencia no debia involucrar mas
de tres o, a lo suma, cuatro prembriones, ya que en un numero mayor
planteaba el riesgo de un embarazo multiple con minimas posibilidades de

prosperar hasta su termino”.”

2 [\/IARTiNEZ STELLA Maris, ob. cit., nota 1, pp. 42 y 43.
3 jdem.
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4. 3 Otras técnicas.

Segun

las necesidades médicas existen diferentes variaciones de la

fecundacién in vitro, estas son las principales:

Transferencia de gametos a la trompa GIFT (Gametes intra fallopian
transfer). Es un método de reproduccion asistida que tiene por finalidad
que los espermatozoides fecunden a los évulos en su sitio natural, las
trompas de Falopio. Para lograrlo “[...] los gametos (un par de ovocitos y
al menos 40 000 espermatozoides) son depositados en la regiéon ampular
de la trompa de Falopio por medio de una intervencion laparoscopia con
la ayuda de un catéter de transferencia. En este catéter, los ovocitos
estan separados de los espermatozoides por una burbuja de aire”.”*

De esta manera el encuentro de los gametos y la fecundacién se
produce en la trompa, tal y como ocurre en la fecundacién natural. El
desarrollo embrionario progresara de manera natural, produciéndose una
perfecta sincronia entre desarrollo embrionario y receptividad
endometrial. Esta técnica permite a los gametos un ambiente mas
apropiado para la fecundacién, a diferencia del tubo de ensayo.

El principal problema es el riesgo de un embrazo ectopico, ademas es
poco utilizada por requerir anestesia general.

Inyeccion intracitoplasmatica de espermatozoide ICSI (Intra
Cytoplasmic Sperm Injection). “ICSI| es una técnica de fecundacion
asistida que consiste en la microinyeccién de un solo espermatozoide al
citoplasma del ovocito por medio de una micropipeta adosada a un
micromanipulador”. ”° Después que el ovocito ha sido microinyectado, es

llevado a una incubadora donde se completa la fecundacion y se inicia su

" Red Latinoamericana de Reproduccién Asistida, Manual de Procedimientos.
Laboratorio de Reproduccion Asistida 2006, 2006, [s. p.].
http://www.redlara.com/esp/pec_normas.asp

> |dem.
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desarrollo embrionario, hasta la transferencia al utero. “Una variacion a
este procedimiento es el llamado SOFT (sperm oocyte-microinjected
fallopian transfer), en que el ovocito una vez microinyectado es
inmediatamente transferido a la trompa por via laparoscopia, de modo
que la fecundacién y el desarrollo embrionario se produce en el tracto
genital femenino”.”® El ICSI est4 indicado para parejas infértiles por factor
masculino severo, azoospermia obstructiva y aplicable también a parejas

infértiles con sucesivas fallas de fertilizacién in vitro.

Es importante que quede senalado que la fecundacién asistida s6lo se permitira
mediante consentimiento expreso de la mujer que desee someterse a ella,
previa informacion precisa de las técnicas que se vayan a emplear y sus

respectivos riesgos.
Al respecto Alicia Elena Pérez Duarte senala:

Con absoluto respeto a las relaciones de pareja y a la comunicacién que debe
existir entre ellos, se sefalé que en el caso de la mujer casada o unida en
concubinato no podra practicarse la fecundacion heteréloga sin el
consentimiento informado de ella y de su pareja. Dicho consentimiento debera
ser otorgado por escrito, fechado y firmado por los cényuges o concubinos y
recabado por el profesional que intervenga en la fecundacion. El documento
donde constare el consentimiento deberda quedar depositado en la clinica,
laboratorio o archivo del médico que realizare la fecundacién, precisando que,
si como resultado de la intervencion para la cual fue otorgado el
consentimiento la mujer no concibiese, el consentimiento valdra para
sucesivas fecundaciones, salvo que cualquiera de los dos lo revo%Je
expresamente y con las mismas formalidades exigidas por el otorgamiento.

Cabe senalar que en el pasado periodo ordinario de sesiones, LVII y LVIII, el
Partido Accién Nacional presenté una iniciativa de ley sobre reproduccién

asistida, la cual hacia énfasis en manifestar que sélo el matrimonio civil, por

76 Red Latinoamericana de Reproduccion Asistida, nota 74, [s. p.].

7 PEREZ DUARTE Alicia Elena y N. El impacto de las nuevas tecnologias
reproductivas en la familia: presente y futuro, en Genética humana y derecho a al
intimidad, Meéxico: Universidad Nacional Auténoma de México. Instituto de
Investigaciones Juridicas, 1995, p. 60.
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tratarse de una relacion institucionalizada, podra recurrir a las técnicas de
reproduccion asistida, ya que se debe garantizar el derecho natural del ser
humano a convivir con ambos padres. Paralelamente el Dr. Gutiérrez Najar

senala:

Por ley la Constitucién otorga en su articulo cuarto, que no se puede negar el
derecho a la reproduccién a ningun ser humano, por lo que la edad, el estado
civil o la preferencia sexual no debe ser un obstaculo para que una persona
pueda recurrir a la reproduccion asistida; el Unico caso en el que puede
negarse es cuando se pretende utilizar semen congelado de una persona ya
fallecida, pues de la misma forma en que todo ser humano tiene derecho a la
reproduccion, también tiene la capacidad de no hacerlo y en consecuencia
una persona no puede decidir por un individuo ausente.”®

Por otro parte y siguiendo con los avances en la medicina genémica el Dr. José
E. Gaytan Melicoff senala:

Hoy en dia la ciencia nos da la oportunidad de seleccionar los prembriones
libres de defectos genéticos, malformados o con genes de patologias no
hereditarias. Actualmente existe la posibilidad de gestar hijos sin problemas de
ciertas enfermedades, desplazando el riesgo de patologias genéticas y
evitando fetos con malformaciones. La medicina genémica representa un
cambio revolucionario en la prevencion, diagnéstico y tratamiento de las
enferm7egdades, todo ello gracias al Diagnéstico Genético Preimplantacional
(DGP).

La técnica consiste en realizar una biopsia en uno o dos blastémeros del
prembrion (obtenido a través de la técnica de la fecundacion in vitro) en su
estadio de 6 a 8 células (tercer dia de desarrollo), para analizar al cigoto, y
decidir su transferencia o no al uUtero, y en consecuencia aumentar las
posibilidades reproductivas en términos de gestacién, implantaciéon y nacidos
vivos sanos (puesto que sélo se transfieren aquellos embriones identificados

como normales).

® GUTIERREZ NAJAR Alfonso, Transferencia de un solo prembrién: primeros
resultados, ponencia presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en
Reproduccion asistida, México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.
® GAYTAN MELICOFF José E., Diagnéstico genético preimplantacional: Experiencia
en México, ponencia presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en
Reproduccién asistida, México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.
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Técnica que ejemplificamos a continuacion en la lamina nimero 3.

LAMINA NUMERO 3.
EL PREMBRION ES SUJETADO CON UNA MICROPIPETA, MIENTRAS SE ASPIRAN UNO O DOS DE

SUS BLASTOMEROS, MEDIANTE UN TEST GENETICO SABREMOS S| ES PORTADOR DE ALGUNA
ENFERMEDAD RELACIONADA CON LOS PROGENITORES.80

Con los avances en la medicina surgio la clonacion, definiendo por clon al
individuo genéticamente igual a otro, que comparte todos sus genes. Siguiendo
la obra de Jorge Eduardo Cérdoba y Julio C. Sanchez, podemos sefnalar que

las formas de clonacién conocidas son:

1. “La clonacién de prembriones extrayendo y aislando sus células o
blastdmeros y trasladandolos independientemente a uteros distintos,
recubiertos de una membrana artificial;

2. La clonacion de prembriones en fase de dos células, estrangulando la
membrana del prembrion para la formacion de dos gemelos idénticos
una vez transferidas aquéllas al Utero;

3. La clonacion de prembriones, aislando y extrayendo sus células o
blastomeros e introduciendo cada una de ellas en un évulo al que se han
inactivado y anulado previamente los cromosomas con radiaciones

ultravioletas, para sus posterior transferencia al Gtero; y

8 Fuente: Tomado de GAYTAN MELICOFF José E., ob. cit., nota 79, [s. p.].
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4. EIl clonado por sustitucion de nudcleos, extrayendo el de un évulo vy
sustituyéndolo por el nucleo de una célula somatica, con transferencia

posterior del 6vulo al Gtero”.®'

Aunado a esto es importante recalcar lo sefialado el articulo 11 de la
Declaracion Universal sobre el Genoma Humano y los Derechos Humanos, del

11 de noviembre de 1997 al indicar que:

Articulo 11. No deben permitirse las practicas que sean contrarias a la
dignidad humana, como la clonacion con fines de reproduccion de seres
humanos. Se invita a los Estados y a las organizaciones internacionales
competentes a que cooperen para identificar estas practicas y a que adopten
en el plano nacional o internacional las medidas que corresponda, para
asegurarse de que se respetan los principios enunciados en la presente
Declaracién.

Evidentemente los avances en la medicina se estan involucrando en temas muy
sensibles para los seres humanos, por lo cual el derecho no debe de estar al
margen sino que debe de involucrarse en todos y cada uno de estos aspectos.

5. Referencia a la maternidad subrogada

La posibilidad que ofrece la fecundacién in vitro de colocar un prembrion en un
utero distinto del de la mujer que ansia ser madre, lleva a describir a la mujer
que proporciona su Utero para realizar el embarazo como madre subrogada,
también comunmente llamadas madres de alquiler, sustitutas, de acogimiento,
madres gestadoras, vientres alquilados, uteros de alquiler, madres de
incubadora, denominaciones técnicas que abarcan realidades tan diferentes,
pero todas encaminadas en asistir a los individuos que necesitan de otros para
materializar fines que incumben a toda la Nacion, la procreacion, es decir la

ayuda de una mujer que sirva de depositaria en el desarrollo de la gestacién del

8 CORDOBA Jorge Eduardo y SANCHEZ Julio C., ob. cit., nota 34, p. 20.
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anhelado producto. No se trata de utilizar a otra persona para lograr la

gestacion, sino de colaborar para la realizacion de un fin social comuan.

La intervencion de una mujer que ayude con la gestacidbn merece una particular
mencién, ya que la determinacién de la maternidad en estos casos es un tanto
compleja. La certeza que el hecho mismo del parto daba respecto de la
maternidad, actualmente se dirige hacia ser una presuncion, y hoy en dia con
las técnicas de reproduccion médicamente asistida, el concepto juridico de

maternidad, esta sufriendo un cambio radical.

El poder realizar la fecundacion de un évulo in vitro y por tanto fuera del Gtero
materno, ha introducido un elemento de disociacién entre la fecundacién y la
gestacion (tradicionalmente unidas). Tal y como lo podemos observar, las
técnicas de reproduccidon médicamente asistida obligan a reformular criterios

tradicionales como los de maternidad y paternidad.

Hemos tratado de definir la naturaleza de esta situacién, describiéndola como:

Acuerdo que se celebra entre una pareja estéril y la mujer que esta conforme
en que se le implante un ovulo fecundado —puede ser de la pareja o de
donante- o0 da su consentimiento en que se le realice la fecundacién artificial
con el semen del marido; para llevar a término el embarazo, (lo cual por tanto
cumple el papel de gestante en relacion con el embrion) con la obligacion de
entregar al recién nacido inmediatamente después del parto a la pareja, los
que asumiran todo derecho y deber en relacion con el menor.

La necesidad de recurrir al empleo de una mujer gestante se da cuando:

1. La mujer que desea ser madre produce 6vulos pero lamentablemente no
tiene en buenas condiciones su Utero o bien que pudiendo gestar corre
peligro la vida propia o la del feto, hecho por el cual se ve tentada en
recurrir a una mujer cuyo utero si esta en condiciones de llevar a cabo el
desarrollo del producto. En este supuesto nos encontramos en una

verdadera disociacién, por que hay una mujer que es la madre genética
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pero otra quien efectuara la gestacibn con el correspondiente
alumbramiento. Sin embargo cabe recalcar que la receptora sélo ha
proporcionado el ambiente necesario para que el embrion se desarrolle y
de esta forma le permita tener vida independiente.

2. La esposa o concubina no puede gestar ni producir Ovulos, pero
consiente en que “la mujer gestante” sea inseminada artificialmente con
el semen de su pareja, con el propdsito de quedarse con el caracter de
hijo al producto de la concepcion una vez nacido. En esta hipotesis la
mujer que aporta el évulo es también quien gesta y alumbra al nacido,
por lo cual no cabe duda en afirmar que nos encontraramos ante la
presencia de la verdadera madre biol6gica. Sin embargo la voluntad
procreacional se encuentra ligada a los esposos o concubinos, por ello la
madre subrogada estara comprometida a renunciar al lazo filiatorio
respecto al menor, el cual serd reconocido por su verdadero padre y

después adoptado por la esposa de éste.

Estas dos hipotesis bésicas pueden complicarse al ser infértil sin remedio el
marido o concubino, y no pudiendo gestar la esposa aunque si producir évulos,
se puede proceder a la fecundacién in vitro del 6vulo de ésta con el semen de

un tercero e implantarse el prembrion en la mujer gestante.

Si queremos complicar aun mas las cosas podemos poner como hipétesis que
la llamada madre subrogada sea una mujer casada, pues en tal caso y tal y
como lo dispone nuestro Cddigo Civil para el Distrito Federal, la paternidad se
estableceria a favor de su marido, por el juego de las presunciones de
paternidad y no del verdadero padre biolégico.

O bien el caso de que los padres sociales decidan dar por terminado el
convenio y rechacen cualquier futura atribucion de paternidad respecto al menor
que esta por nacer, o que la madre subrogada incumpla con el convenio y se

niega a entregar al hijo una vez nacido, hecho menos desafortunado para el
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nuevo ser ya que se entiende que si la madre subrogada no lo quiso entregar
es por que ella se encariiid con el y decidié quedarselo para cuidarlo como su

hijo.

Pero en concreto ¢ quien tiene derecho al hijo? Los padres que proporcionaron
su patrimonio genético, la mujer que proporciono su utero y el ambiente
necesario para su desarrollo y nacimiento, o aquellos que seran sus padres
ante la sociedad.

En su momento fue muy famoso el caso comunmente llamado “Baby M.” El cual
se trataba de un matrimonio que a través del Infertility Center for New York
(Centro de infertilidad de New York) convino con una mujer casada la
maternidad subrogada. Fruto de la gestacion fue una nina, entregada a los tres
dias de su nacimiento al matrimonio que habia acudido a tal técnica, al dia
siguiente la madre de alquiler, que en realidad era la auténtica madre pues la
bebita se habia engendrado por inseminacion artificial, trat6 de recuperarla.

Varios son los puntos que se pueden destacar en este caso:

1. Se habia engendrado a través de inseminacion artificial con semen del
Sr. Stern.

2. El marido de la Sra. Whitehead no habia consentido la inseminacién para
asi no quedar vinculado por la paternidad.

3. Se contraté a través de la agencia un precio que los Srs. Stern dicen
haber pagado, pero que la Sra. Whitehead dice no haber recibido.

4. La Sra. Stern dice ser estéril, la Sra. Whitehead dice que la Sra. Stern no

quiso procrear por si misma por razones profesionales.

La Suprema Corte del Estado de New Jersey, en febrero de 1988 declar6é nulo
el contrato de sustitucién. Sin embargo la bebé se quedo con la familia Stern, ya
que el Sr. Stern era el padre biol6gico y parecia que podia proporcionar un
mejor hogar a la nifna: ya que los Srs. Whitehead eran humildes e incultos y el
Sr. y la Sra. Stern eran, respectivamente, bioquimico y pediatra.
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En relacion a los problemas relacionados con la reproduccion asistida se suman
otros cuestionamientos: ;qué pasaria si la mujer gestante y la pareja infértil ya
no quieren al nifio por presentar enfermedades o malformaciones?, ¢ si la pareja
se divorcia durante el embarazo?, lo cual se agravaria si el material genético del
embrién no procede de ellos, ¢si por un mal parto o por sus complicaciones
hubiese un menoscabo en la salud de la mujer gestante?, que antes del
nacimiento se detecte en el feto una alteracién genética o congénita la cual
pueda dar como resultado dafos fisicos o mentales, por lo que sea
recomendado el aborto terapéutico, negandose a ello la mujer gestante, o en el
peor de los casos ¢qué pasaria si en el acto del alumbramiento por cualquier
causa falleciere la gestante?, ;quién seria responsable de su muerte?, los que
convinieron con ella en que se realizara el embarazo en su utero o simplemente

se trata de un caso fortuito.

Con esta nueva vertiente se estan originando varios problemas dificiles de
resolver para el derecho y lamentablemente nuestro Cddigo Civil vigente para el
Distrito Federal no contempla dentro de sus paginas un capitulo en relacion a la
maternidad subrogada. Indudablemente existe una laguna legal en relacién al

tema.

La doctrina resuelve que madre es la que efectua el alumbramiento, es decir
que madre es quien da a luz a un ser. Poéticamente podriamos ejemplificar lo
anterior senalando que “el fruto no es del comerciante de semillas, sino de la

tierra que porté el fruto”.®?

El legislador de antano, ni por lo mas remoto pensé en la posibilidad de que la
maternidad se pudiera disociar, sino que partié del adagio romano “Mater
semper certa est” (la madre es siempre cierta). Sin embargo no debemos

aparentar que los tiempos siguen siendo los mismos, la ciencia avanza y con

% CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 143.
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ella nuestra realidad cambia, es por eso que no podemos creer que la prueba
del alumbramiento sirva para establecer la maternidad y que este hecho sea la
esencia misma de la uniéon entre madre e hijo. Aunque la determinacién de la
filiacion se haga a favor de la madre que alumbrd, creemos que tal
determinacion no es la correcta ya que si se realizaran las pruebas biologicas
pertinentes resultaria que la madre es otra, 0 que el embarazo y por
consiguiente el nacimiento del nuevo ser, fue producto de la voluntad de la
pareja con problemas de fertilidad, la que recurrié a la ayuda de una mujer

gestante para el nacimiento del nuevo ser.

No hay que olvidar que la maternidad subrogada aunque no se encuentra
regulada en nuestros cédigos y leyes para el Distrito Federal, podria como tal,
encuadrar dentro del tipo penal previsto y sancionado por el articulo 277
fraccion | del Cddigo Penal Federal, el cual senala:

Se impondra de uno a seis anos de prisién y multa de cien a mil pesos, a los
que con el fin de alterar el estado civil incurran en alguna de las infracciones
siguientes:

I. Atribuir un nifio recién nacido a mujer que no sea realmente su madre.

Sin embargo como ya lo hemos analizado, las técnicas de reproduccion asistida
dan la pauta para atribuir un hijo a quien biolégicamente no le corresponde. La
medicina reproductiva avanza, por lo que es incongruente creer que los
avances en esta rama no se van a poner en practica o que no se estén

realizando.

La maternidad subrogada existe, ejemplo de ello es que:

Ya en 1979 se cred por Richard Levine, en Luisvillo, Kentucky, la primera
sociedad de préstamo de uteros que se denominé ‘Surrogate parenting
associates’ [Asociacion de maternidad sustituta]. A través de esta agencia se
formalizaban contratos en los que se elegia a una madre portadora que se
comprometia a ser inseminada y gestar para luego abandonar al nifio. Cuando

LIl



Jhenny Hernandez Peralta

la mujer daba a luz abandonaba al nifio, que era recogido por el padre y
adoptado por la esposa de éste.

En Inglaterra se cre6 la ‘Miracle program incorporation’, [Milagroso programa
de incorporacién] fundada en Londres en abril de 1983 por Mrs. Harriet
Blanksield, agencia especializada en la busqueda de madres de sustitucion,
realizando contratos de caracter formal y oneroso, caracterizado por que la
madre de sustitucion en ningdn momento se encontraba con aquellos que iban
a recibir al nifio.

En Francia surgieron varias asociaciones de este tipo, entre ellas se puede
mencionar la ‘Association Nationale pour [linsémination artificielle par
substitution’ [Asociacién Nacional para la inseminacién artificial por
sustitucion], creada en julio de 1983.%3

Hay que senalar también, que los graves conflictos juridicos que plantean estas
practicas hacen que sean varios los casos que especialmente en Inglaterra,
Alemania y Francia, han llegado a los Tribunales, prohibiendo con frecuencia la
actuacion de dichas asociaciones.

Religiosamente las técnicas de reproduccidon asistida parecen ser admitidas,
“recordemos que en el Talmud se contempla una hipétesis de inseminacion
artificial, pues ante la cuestion de si un predicador puede casarse con una joven
que a pesar de estar embarazada es virgen, el Talmud concluye por afirmar que
el embarazo es considerado como el resultado de una fecundacién accidental

en el agua de un rio donde un hombre se habia bafiado antes que ella”.?*

La maternidad subrogada no carece de antecedentes biblicos, aunque
indiscutiblemente al no poseer los avances cientificos que hoy en dia tenemos
el embarazo se lograba a través de la procreacion natural; la reproduccion
asistida es “un producto propio de nuestro tiempo en el que se logra, por ser
posible, alejar el fantasma del adulterio, pero siendo su finalidad la misma: tener
hijos del marido por medio de la colaboracién de otra mujer, aunque

& CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, pp. 165y 166.
& Ibid. p. 34.
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genéticamente no pertenezca a quien los va a cuidar como madre”.®> Ejemplo
de ello es cuando Sarai al no poderle dar hijos a su esposo Abraham, le entrega
a su esclava Agar diciéndole: “Mira, el Sefor no me ha permitido tener hijos,
pero te ruego que te unas a mi esclava Agar, pues tal vez tendré hijos por
medio de ella [...]",%® o cuando Raquel entrega a Jacob a su esclava Bilha
diciendo: “Toma a mi esclava Bilha y uUnete con ella y cuando ella tenga hijos

sera como si yo misma los tuviera. Asi podré tener hijos [...]".8"

Quienes rechazan este tipo de técnicas basan su oposicion en que la
maternidad subrogada es violatoria de la dignidad de la pareja, de la fidelidad
conyugal y del derecho del nifio o la nina a ser concebido por quienes seran sus
padres. Se suman otros argumentos tales como la violacion de la dignidad y la
responsabilidad materna: lo primero porque la gestante asume un embarazo
con una renuncia inicial a desprenderse del nuevo ser y de las
responsabilidades que de la gestacion se derivan. Sefialan ademas que aunque
parezca descabellado muchas mujeres recurran a la maternidad subrogada no

por problemas de fertilidad, sino para evitar los trastornos de un embarazo.

Cabe anadir, que en un futuro la ectogénesis (realizacion del embarazo en el
exterior de la mujer), sea una realidad, lo que “daria lugar al verdadero ‘bebé
probeta’ concebido y desarrollado en un laboratorio. Este tipo de préactica
constituye un suefio para muchos investigadores (controlar por completo el
proceso de reproduccién humana) y una esperanza de progreso de la medicina
fetal, sobre todo en lo referente a la supervivencia de prematuros. Sin embargo

hoy en dia tropieza con problemas técnicos todavia insuperables”.®®

% CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 34.

% Dios habla hoy. La Biblia con Deuterocandnicos, 22 edicién, México, Sociedades
Biblicas Unidas, 1987, Gén. 16:2, p.17.

¥ |bid. Gén. 30:3, p. 37.

8 FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. 34.
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Las investigaciones para solucionar la infertilidad son muy nobles, pero es cierto
también, que algunos investigadores han dirigido sus trabajos por caminos
contrarios a la dignidad de la persona y por muy noble que sea el objetivo que
se busca, no justifica cualquier medio para llegar a él. No todo lo técnicamente
posible es moralmente admisible.

6. Matrimonio y procreacion.

“El matrimonio candnico es un sacramento y un vinculo indisoluble, resultado
de la preponderancia que en el curso de la edad media tuvo la Iglesia Catdlica,
ademas es considerado como un contrato natural entre un hombre y una muijer,

por el cual se entregan el derecho perpetuo y exclusivo sobre sus cuerpos, en

orden a los actos que por su naturaleza son aptos para engendrar hijos”.%

Juridicamente el matrimonio en el Distrito Federal es un acto solemne que
nace a la vida juridica necesariamente por la declaracion de voluntad de los
contrayentes ante un fedatario, el Juez del Registro Civil, el cual hace constar
esa manifestacion en un acta, articulo 103 del Cddigo Civil vigente para el D.F:

Se levantara luego el acta de matrimonio en la cual se hara constar:

I. Los nombres, apellidos, edad, ocupacién, domicilio y lugar de nacimiento
de los contrayentes;

[l. Si son mayores de edad o menores de edad;

lll. Los nombres, apellidos, ocupacion y domicilio de los padres;

IV.EI consentimiento de éstos, de los abuelos o tutores, o de las autoridades
que deban suplirlo;

V. Que no hubo impedimento para el matrimonio o que éste se dispenso;
VI.La declaracién de los pretendientes de ser su voluntad unirse en
matrimonio, y la de haber quedado unidos, que hara el Juez en nombre de la
ley y de la sociedad;

VIl. La manifestacién de los cényuges de que contraen matrimonio bajo el
régimen de sociedad conyugal o de separacion de bienes.

8 TRASLOSHEROS PERALTA Carlos, Matrimonio procreacion y el articulo cuarto
Constitucional, Revista de Investigaciones Juridicas, Primera parte, Afio 6, NUmero 6,
México 1982, p. 366.
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VIIl. Los nombres, apellidos, edad, estado civil, ocupacion y domicilio de los
testigos, su declaracién sobre si son 0 no parientes de los contrayente, y si lo
son, en qué grado y en qué linea.

IX.Que cumplieron las formalidades exigidas por el articulo anterior.

El acta sera firmada por el Juez del Registro Civil, los contrayentes, los testigos,
y las demas personas que hubieren intervenido si supieren y pudieren hacerlo,
ademas en el acta se imprimiran las huellas digitales de los contrayentes.

Los elementos esenciales del matrimonio son: la voluntad de los contrayentes,
ser mayores de edad (los menores de edad podran contraer matrimonio,
siempre que ambos hayan cumplido dieciséis anos y que se haya otorgado el
consentimiento de quien ejerce la patria potestad, la tutela y a falta o por
negativa o imposibilidad de éstos, el Juez de lo Familiar) y la solemnidad
requerida por la ley. “La razén de que la celebracion del matrimonio, por
disposicion de la ley, debe revestir una forma solemne, esencial para su plena
eficacia, consiste en que a través de tal solemnidad confiere el derecho a esa
unién, una fuerza juridica vinculatoria, de la que carece el simple concubinato o
cualquier otra unién. El matrimonio es un acto y un estado que el derecho

sanciona y protege plenamente”.%

El Codigo Civil vigente para el Distrito Federal en su articulo 146 define al

matrimonio como:

[...] la unién libre de un hombre y una mujer para realizar la comunidad de
vida, en donde ambos se procuren respeto, igualdad y ayuda mutua, con la
posibilidad de procrear hijos de manera libre, responsable e informada. [...]

Los derechos y obligaciones que nacen del matrimonio estan debidamente
establecidos en el Cddigo Civil para el Distrito Federal, Capitulo Il De los

% GALINDO GARFIAS Ignacio, Derecho Civil Primer curso, Parte General. Personas.
Familia, México: Editorial Porrua, 1983, p. 471.
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derechos y obligaciones que nacen del matrimonio, mismos que resumimos a

continuacion:

Los conyuges estan obligados a contribuir cada uno por su parte a los
fines del matrimonio y a socorrerse mutuamente. Ademas tal y como lo
sefala el articulo 302 del Cédigo en comento los cényuges estan
obligados a proporcionarse alimento. La ley determinara cuando queda
subsistente esta obligacion en los casos de separacion, divorcio, nulidad
de matrimonio y otros que la ley seiale.

Los conyuges tienen derecho a decidir de manera libre, informada y
responsable sobre el niumero y espaciamiento de sus hijos, derecho
consagrado por el articulo 4 de nuestra Constitucién. No obstante dicha
libertad se ve cuestionada por la necesidad de frenar una irresponsable
procreacion a todas luces vista y comprobada. La procreacién
responsable forma parte de uno de los deberes de los cényuges, pero si
queremos la decision libre, responsable e informada sobre la
procreacion, necesita el Estado, crear el ambiente propicio para que
quien tome esa decision haya recibido el acervo cultural suficiente para
ejercerlo, con la informacién y responsabilidad adecuadas. Estamos
consientes de que la libertad de decidir debe respetarse, pero esa
libertad supone que sea fundada racionalmente.

Asi como emplear, en los términos que se sehala la ley, cualquier
método de reproduccion asistida, para lograr su propia
descendencia. Esté derecho sera ejercido de comun acuerdo por
los conyuges (articulo 162).

Los cényuges viviran juntos en el domicilio conyugal, entendiendo por
éste el lugar establecido de comun acuerdo, en el cual ambos disfrutaran
de autoridad propia y consideraciones iguales (articulo 163).

Contribuiran econémicamente al sostenimiento del hogar, a su
alimentacion y a la de sus hijos, asi como a la educacion de éstos
(articulo 164).
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» El parentesco que se adquiere entre el hombre y la mujer, y sus
respectivos parientes consanguineos es el de afinidad (articulo 294).

* Los hijos nacidos de una mujer casada se reputan hijos del marido y por
lo tanto la filiacion los hijos nacidos del matrimonio, se prueba con la
partida de nacimiento y con el acta de matrimonio de sus padres.

» Los descendientes y el cdnyuge sobreviviente tienen derecho a heredar
por sucesion legitima (articulo 1602).

= En relacién a los hijos los padres estan obligados a dar alimentos a sus
hijos y a falta o por imposibilidad de los padres la obligacion recae en los
demas ascendientes, y a la inversa, los hijos estan obligados a dar
alimentos a sus padres y a falta o por imposibilidad de éstos, lo estan los
descendientes mas préximos (articulos 303 y 304). A falta o por
imposibilidad de los ascendientes o descendientes, la obligacién recae
en los hermanos de padre y madre, faltando los parientes que se refieren
tienen obligacién los parientes colaterales dentro del cuarto grado

(articulo 305 del cédigo en comento).”’

El matrimonio es un medio de prueba casi indestructible en relacién a la filiacién
y por lo tanto del parentesco. Ademas los hijos nacidos dentro de los trescientos
dias siguientes a la disolucién del matrimonio, se reputaran hijos de los
cényuges siempre y cuando no haya contraido nuevo matrimonio la excényuge,
termino que se contard, en los casos de divorcio o nulidad, desde que de hecho
quedaron separados los cényuges por orden judicial (articulo 324 del Cédigo
Civil).

Aunque se reconoce la disolubilidad del vinculo matrimonial por medio del
divorcio, éste ha de ser pronunciado por un érgano del poder publico, después
de haber quedado probado plenamente la existencia de causas graves que

hagan imposible o no deseable socialmente la vida conyugal; mientras que el

' Cfr. Cédigo Civil para el Distrito Federal, publicado en el Diario Oficial de la
Federacidn, el 26 de mayo de 1928.
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concubinato puede ser disuelto, en cualquier momento por voluntad de
cualquiera de los concubinarios, sin que el derecho intervenga o deba intervenir
para procurar el mantenimiento de esa situacién de hecho, cuya solidez y
permanencia es juridicamente indiferente y queda abandonada a la sola

voluntad de los concubinarios.

El derecho sélo reconoce ciertos efectos a la vida en comun permanente que de
hecho, sin formalidad legal alguna, tiene lugar entre un hombre y una mujer, el
concubinato, permanencia que debe prolongarse por dos afios como minimo
(no es necesario el transcurso del periodo mencionado cuando, reunidos los
requisitos, tengan un hijo en comun), ademas es indispensable que ninguno de
los concubinos tenga impedimento legal para contraer matrimonio (articulo 291-
Bis del Cdédigo Civil).
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CAPITULO I

PROBLEMATICA LEGAL DE LA FECUNDACION IN VITRO Y LA
MATERNIDAD SUBROGADA EN EL DISTRITO FEDERAL.

1. Derecho comparado y su posible aplicacion en el Distrito Federal.

Se afirma que la ciencia médica y el derecho, aunque tienen su propia
autonomia, pertenecen al mismo mundo. Ninguna de las dos disciplinas
podria dominar, ambas son necesarias, una en relacién a nuestra salud y la otra

para regular nuestra vivir diario.

De esta forma el enfoque legal ante los nuevos avances meédicos, en este caso
la medicina reproductiva, debe ser considerado como una herramienta realista

para mantener una relacién préxima entre ciencia y sociedad.

En el terreno juridico, las técnicas de reproduccién asistida se visualizan como
un grupo de temas que se presentan como novedosos, pero complejos a la vez,
en los que urge encontrar una respuesta adecuada, sea a través de la
aplicacién de normas generales existentes o sea a través de la regulacién de

una norma especifica.

El centro de Europa, Alemania, Austria, Luxemburgo, Lituania, Malta y Polonia,
entre otros paises, se oponen a la investigacion con células madre de origen
embrionario. De hecho, en Polonia (uno de los paises mas catélicos de
Europa), Lituania y Austria esta totalmente prohibido este tipo de estudios.

Alemania, sin embargo, actia de una forma mas compleja: no permite la
creacion ni investigacion con células madre embrionarias obtenidas en su

territorio, pero si la investigacion con lineas celulares importadas de otros
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paises, agregando que, cuenta con una legislacién totalmente restrictiva ya que
la fecundacion in vitro de 6vulos esta totalmente prohibida (esto para evitar los
embarazos multiples), asimismo la figura de la maternidad subrogada no esta

permitida.

En la sensibilidad opuesta, Bélgica, Reino Unido y Suecia estan dispuestos, y
asi lo hacen para envidia de los cientificos estadounidenses, a apostar
fuertemente por la investigacion con células embrionarias, incluso mediante
Transferencia Nuclear (Clonacién Terapéutica). Asimismo Reino Unido, se
muestra un tanto mas abierta al aceptar la maternidad subrogada siempre y
cuando no haya un precio econémico de por medio.

En Espafna la Ley 14/2006, del 26 de mayo del 2006, sobre técnicas de
reproduccion humana asistida, regula tres técnicas de procreaciéon: la
fecundacion in vitro, la inseminacion artificial y la congelacion de embriones. No
especifica que tenga que ser una pareja la que se someta a estas técnicas,
sencillamente requiere que sea una mujer, siempre que cuente con la
capacidad fisica, mental, emocional y econémica. Para la donacién de los
gametos sexuales, se requiere que sea a titulo gratuito, al tiempo que sea
guardada la identidad del donante. Queda prohibida la seleccién del sexo de los
embriones, salvo los casos en que el sexo esté ligado a una enfermedad.
Cualquier dafo que sufra el producto al ser transferido al Utero tiene una
consecuencia penal. Polémicamente Espafia ha anunciado que con financiacion
europea o sin ello, esta dispuesta a apoyar la investigacion con embriones
sobrantes y si los investigadores lo solicitan, la clonacion terapéutica.

Por el contrario, Estados Unidos no permite la investigacion en células de
origen embrionario con dinero publico de su pais, y a la par mantienen una
lucha diplomatica llaevada a cabo en el seno de la UE para conseguir que el VII
Programa Marco de investigacion para el periodo 2007-13, dotado con mas de

50.000 millones de eauros, financie la investigacion con estas mismas células.
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La maternidad subrogada en Estados Unidos, es aceptada y se permite el pago

a la mujer que realiza la gestacion como una prestacion de servicio.

Por lo que respecta a nuestro pais, existen tres Estados de la Republica
Mexicana que estipulan, entre sus legislaciones, lo correspondiente a la
fecundacién in vitro y la maternidad subrogada. Estos son Coahuila, San Luis
Potosi y Tabasco.

Las posturas de cada una de estas entidades federativas las resumimos en el
siguiente cuadro sinéptico:

» [ibro Segundo del
derecho de familia.

» Titulo Segundo del
parentesco y de los
alimentos.

» Capitulo Il de la
filiacion.

= Seccion Tercera de la
filiacion resultante de la
fecundacion humana
asistida.

= Libro Primero de las
personas.

» Titulo Octavo de la
filiacion.

» Capitulo VIl de la
adopcion.

» Seccion Segunda de la
adopcion plena.

= [ jbro Primero de las

personas.

= Titulo Quinto del

matrimonio y del
concubinato.
Capitulo Il de los
derechos y
obligaciones que
nacen del
matrimonio.

e Especifica en su
articulo 482 que es la
reproduccion asistida.

e Nada especifica al
respecto.

Admite la utilizacion
de cualquier método
de reproduccion
asistida, excepto la
maternidad sustituta.

e Solo los esposos o
concubinos podran
emplear las técnicas
de reproduccion
asistida.

* Nada especifica al
respecto.

Cualquiera puede
decidir sobre su
descendencia, en el
matrimonio este
derecho sera
ejercido de comun
acuerdo.
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o [ a Secretaria de Salud

esta obligada a
informar: de la
adopcion; de las
posibilidades de éxito o
fracaso de la
reproduccion asistida;
que sdlo se permite la
fecundacion de un
ovulo, el cual debera
ser implantado a la
solicitante; la
prohibicion del
diagnostico
preimplantatorio.

e Nada especifica al
respecto.

e Nada especifica al
respecto.

Los coényuges deberan
dar su consentimiento
en Escritura Publica
otorgada ante Notario y
justificar con
certificacion de tres
médicos especialistas
en la materia, de los
cuales uno lo sera de
la Sria de Salud, la
necesidad de emplear
la reproduccion
asistida.

e Nada especifica al
respecto.

e Nada especifica al
respecto.

Quien dio su
consentimiento para la
reproduccion asistida
no podra impugnar la
filiacion, a menos que
el hijo no haya nacido
como consecuencia del
tratamiento.

* Nada especifica al
respecto.

* Nada especifica al
respecto.

Quedara revocado el
consentimiento con la
muerte de quien lo
otorgd, si antes no se
hubiere producido la
fecundacion.

® Puede reconocerse al
producto de la
reproduccion asistida,
aunque todavia no
nazca o no se
encuentra en el utero
materno en el momento
del reconocimiento.

® Nada especifica al
respecto.

Si el matrimonio se
disuelve, la mujer no
podra ser inseminada

e Nada especifica al
respecto.

e Nada especifica al
respecto.
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con material genético
de quien fuera su
marido. Si existe un
ovulo fecundado
extracorpéreamente,
debera ser implantado.

Si el hijo nace dentro
de los 300 dias de
disuelto el matrimonio,
o de que el évulo fue
implantado, quedara
atribuida la paternidad
a quien era el marido.

e Nada especifica al

respecto.

e Nada especifica al
respecto.

Cuando se emplee
donante no se
establecera ningun
lazo filiatorio entre este
y el producto.

Nada especifica al
respecto.

® Nada especifica al
respecto.

El contrato de
maternidad
subrogada_es
inexistente y por lo
mismo no producira
efecto legal alguno.
Si un dvulo fecundado
fuese implantado en
una mujer de quien no
proviniera el material
genético, la maternidad
se atribuira a ésta y no
a quien lo aportd.

La maternidad
subrogada es
existente, regulado a
través de la adopcion.
Para que la adopcién
tenga lugar se requiere:
que los adoptantes
sean conyuges o
concubinos; minimo 5
anos de vivir juntos; que
el menor a adoptar sea
producto de
reproduccion asistida
con la participacion de
una madre sustituta, la
que combind con los
padres darlo en
adopcion; que los
adoptantes tengan
medios bastantes para
proveer a la formacion
del adoptado.

¢ La maternidad
subrogada no esta
permitida.
Podran ser utilizados
los métodos de la
fecundacion artificial
o0 asistida,
exceptuando la
maternidad sustituta.

Cada una de las entidades federativas antes mencionadas tiene criterios
diferentes en relacion a un mismo tema, la reproduccion asistida con la
participacién de una madre sustituta, Coahuila y San Luis Potosi se niegan al
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empleo de la maternidad subrogada, a diferencia de Tabasco que lo acepta a
través de la adopcién. Con relacién a la reproduccion asistida, ninguna de estas
entidades se rehusa a su empleo.

En nuestra opinidn, la legislacion civil del Estado de Coahuila es la mas
completa al contener en su Cddigo Civil una seccion especial sobre el tema de
la filiacién resultante de la fecundacién humana asistida, o que nos muestra el
atraso legal y la necesidad de regular sobre el tema no sélo en el Distrito
Federal sino en toda la Republica Mexicana, a través de la reforma de las
normas existentes o la creacion de una norma especifica. Esta legislacion es un
excelente marco de referencia para las legislaciones de los demas Estados
incluyendo el Distrito Federal.

2. Situacion juridica actual de las técnicas de reproduccion
médicamente asistida y la maternidad subrogada en el Distrito
Federal.

En relacion a la reproduccion asistida y la maternidad subrogada, podemos
sefnalar que en nuestros codigos y legislaciones para el Distrito Federal sélo
hacen mencion la Constitucion Politica, el Cédigo Penal, el Codigo Civil y la Ley
General de Salud que estipulan:

Constitucion L4 o . Ley General
Caddigo Penal Caddigo Civil de Salud

e Protege la Titulo segundo ¢ Los conyuges tienen e Al que sin
organizacion Procreacion asistida, || derecho, de comun consentimiento
y el desarrollo || inseminacion acuerdo, a emplear, de una mujer o
de la familia. artificial y cualquier método de aln con su

e Establece manipulacion reproduccion asistida, consentimiento
que toda genética. Capitulo | || e Es causal de divorcio || si ésta fuere
persona tiene || Procreacion asistida || el empleo de menor o
derecho a e inseminacion reproduccién asistida, incapaz,
decidir de artificial. sin el consentimiento de || realice en ella
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manera libre,
responsable
e informada
sobre el
namero y el
espaciamient
o de sus
hijos.

¢ Comete delito:

1. Quien disponga de
gametos sexuales
para fines distintos a
los autorizados por
sus donantes.

2. El que realice
inseminacién con
violencia o de ella
resulta un embarazo.
3. El que sin
consentimiento de
una mujer mayor de
edad o aun con el
consentimiento de
una menor de edad o
de una incapaz para
comprender el
significado del hecho
o0 para resistirlo,
realice en ella
inseminacion
artificial.

4. Quién implante a
una mujer un évulo
fecundado, cuando
hubiere utilizado para
ello un 6vulo ajeno o
esperma de donante
no autorizado, sin el
consentimiento
expreso de la
paciente, del donante
o con el
consentimiento de
una menor de edad o
de una incapaz para
comprender el
significado del hecho
o para resistirlo. Si el
delito se realiza con
violencia o de ello
resulta un embarazo
la pena sera aun
mayor.

e Cuando entre el
activo y la pasivo
exista relacion de
matrimonio,
concubinato o

los cényuges.

¢ No podra impugnarse
la paternidad de los
hijos procreados
mediante fecundacion
asistida, si hubo
consentimiento
expreso.

¢ No podra interponerse
la paternidad del hijo
nacido después de 300
dias de disuelto el
matrimonio, si el
cényuge consintié en el
uso de reproduccion
asistida

¢ Existe parentesco por
consanguinidad, entre
el hijo producto de
reproduccion asistida y
el hombre y la mujer
que se hayan sometido
a la misma, procurando
el nacimiento para
atribuirse el caracter de
progenitores.

e La donacién de
6vulos o0 espermas no
genera parentesco
entre el donante y el
producto de la
concepcion.

¢ Quedara probada la
posesién de estado de
hijo, si un individuo ha
sido reconocido y
tratado como hijo, ha
recibido alimentos, y ha
usado los apellidos de
los que pretenden ser
sus padres.

¢ El producto no nacido,
adquiere los derechos
filiatorios si el padre
declara que reconoce al
hijo de la mujer que
esta embarazada.

e El hijo de mujer
casada no podré ser

inseminacion
artificial, se le
aplicara prision
de 1 a 3 anos,
si no se
produce el
embarazo, si
resulta
embarazo se
impondra
prision de 2 a
8 anos.

La mujer
casada no
podra ser
inseminada sin
consentimiento
de su conyuge.
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relacion de pareja,
los delitos previstos
se perseguiran por
querella.

e El articulo 277
sefala como delito
alterar el estado civil
de las personas, esto
es quien atribuya la
maternidad de una
persona a mujer que
no sea su madre o al
que atribuya a
usurpar el estado
civil de otroy en
consecuencia
adquiera derechos
de familia que no le
corresponde ni al hijo
ni a los progenitores.

reconocido por hombre
distinto al marido,
amenos que éste lo
haya desconocido, y
exista sentencia que asi
lo declare.

¢ Quien proporciona
alimentos a un nifio y
publicamente lo ha
presentado como su
hijo, podra contradecir
el reconocimiento que
alguien haya hecho o
pretenda hacer de ese
nifo.

e La paternidad y la
maternidad pueden
probarse por cualquiera
medio. Si el presunto
progenitor se niega a
someterse al medio de
prueba, se presumira,
salvo prueba en
contrario, que es el
progenitor.

e Esta permitido al hijo
y a sus descendientes
investigar la
maternidad, pero la
indagacion no sera
permitida cuando se
intente atribuir el hijo a
una mujer casada.

e Son incapaces de
adquirir por testamento
o intestado, por falta de
personalidad, los que
no estén concebidos al
tiempo de la muerte del
autor de la herencia, o
los concebidos no
viables.

Cabe mencionar que la regulacion existente en el Distrito Federal es
relativamente escasa en relacibn a la realidad juridica a la que nos

enfrentamos, hace falta legislar en materia de reproduccion asistida vy
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maternidad subrogada, como juristas no podemos permitir que la medicina siga

dando pasos agigantados y que deje por detras a ley.

3. Problemas juridicos en relacion a la fecundaciéon in vitro y la

maternidad subrogada.

En el ambito del derecho de familia las técnicas de reproduccién asistida,
especialmente la fecundacion in vitro y la maternidad subrogada, implican la
necesidad de replantear conceptos juridicos reconocidos hasta ahora, como es
la paternidad y la maternidad.

En nuestro sistema juridico mexicano, la maternidad siempre es cierta; para el
Cédigo Civil, el padre es el marido o concubino de la madre; por costumbre a
cada hijo o hija so6lo puede atribuirsele un padre y una madre. Sin embargo el
avance en las técnicas de reproduccidn asistida, nos enfrentan a hechos que
cuestionan principios que parecian incuestionables hasta hoy, llegando incluso
a desquiciar la institucion de la filiacion, no s6lo complicando la investigacion del
vinculo paterno-materno-filial, sino que ha llegado al grado de desarticular los

mismos conceptos de maternidad y paternidad.

No podemos pasar por alto que hoy en dia no so6lo es posible disociar
sexualidad y procreacién, considerando que el acto sexual no siempre esta
dirigido a procrear, sino también considerando que no toda procreacion tiene
necesariamente que venir precedida de un acto sexual, es decir de una

aproximacion fisica entre un hombre y una mujer.

La disociacion va mas alla, en la actualidad es posible también separar los
conceptos de fecundacion y gestacion, tanto desde el punto de vista temporal
como del de las personas que intervienen en el proceso. Pensemos en una

fecundacién in vitro cuyo fruto es congelado y transferido tiempo mas tarde al
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seno de la mujer que aportd el évulo; el supuesto de una donacion de
prembrion y por consiguiente la transferencia del mismo en un Utero distinto del
de la mujer que aport6 el material genético; o bien el caso de una pareja estéril
por deficiencia del utero de la esposa o concubina, mismos que por su voluntad
procreacional deciden acudir al empleo de una mujer que desee llevar a término

el embarazo.

Vemos, por lo tanto, que las disociaciones pueden extenderse a conceptos
hasta ahora no discutidos, como son la paternidad y la maternidad, pero ya no

necesariamente unidos al progenitor.

No acaban aqui las repercusiones que los avances genéticos pueden tener en
el derecho de familia, estas de hecho repercuten en gran medida en nuestro

vivir diario tal y como lo exponemos a continuacion.

3.1 Adopcion.

La adopcion crea una relacion de paternidad o maternidad, donde la naturaleza
no la ha establecido. Ha nacido tratando de imitar el hecho natural de ser padre
0 madre; creando asi, una filiacion entre el adoptado y los que quieran fungir
como sus padres ante la sociedad. Por consiguiente el adoptado tendra los
mismos derechos y obligaciones que tiene un hijo para con la familia de la o las
personas que lo adopten (articulo 396 del Codigo Civil para el Distrito Federal),
debido a que el adoptado es equiparado a hijo consanguineo para todos los
efectos legales.

Aunado a la infertilidad o a la esterilidad, se dice con frecuencia que quien
desee satisfacer su deseo de ser progenitor deberia acudir a la adopcién y no a
los complicados métodos de reproduccidén asistida, sin embargo con ello se

estaria violentando una garantia consagrada en nuestra Constitucion, el
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sefialado en su articulo 4°, péarrafos dos y tres, mismos que se enuncian a

continuacion:

El varén y la mujer son iguales ante la Ley. Esta protegera la organizacion y el
desarrollo de la familia.

Toda persona tiene derecho a decidir de manera libre, responsable e
informada sobre el nimero y el espaciamiento de sus hijos.

Hoy en dia casi cualquier problema de reproduccion puede ser subsanado con
los nuevos avances en materia de reproduccién asistida, avances de los cuales
es interesante recalcar la adopcion prenatal o uterina, la cual consiste en
implantar el 6vulo fecundado de los conyugues o concubinos, en una mujer que
sOlo realizara la gestacién, sin que ésta desee asumir los derechos y
obligaciones que de la maternidad se derivan, mujer que previamente ha
convenido con los presuntos padres en entregar en adopcion al ser que dé a luz
como consecuencia de la reproduccion asistida, los cuales lo registraran como
si hubiera nacido de la mujer del esposo o concubino, por ser ellos los que

procuraron el nacimiento para atribuirse el caracter de progenitores.

Sin embargo el concepto de adopcion se observa un tanto obsoleto al intentar
encuadrar los supuestos antes aludidos con lo establecido por nuestro Cddigo
Civil, ya que este sefala entre sus requisitos para delimitar la adopciéon que el
adoptante sea:

Persona mayor de veinticinco afos.

b. Libre de matrimonio o bien que los conyuges o concubinos estén
conformes en considerar al adoptado como hijo.
En pleno ejercicio de sus derechos.
Que acredite tener medios bastantes para proveer la subsistencia,
educacién y el cuidado de la persona que trate de adoptar como
hijo propio.
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e. Que sea una persona apta y adecuada para adoptar.

Y que el adoptado sea:

a. Menor de edad.

b. Cuando menos diecisiete anos menor que el adoptante.

Sin embargo en la reproduccién asistida con el empleo de una mujer gestante,
quien se pretende adoptar es al nasciturus resultado de una fecundacion in
vitro, gestado en una madre subrogada, con el material genético de los
presuntos padres o bien del évulo de la mujer gestante y el espermatozoide del
esposo o concubino, situaciones que no encuadran dentro de los supuestos
senalados dentro de la adopcion contemplada en el Cdédigo Civil para el D. F.

Asimismo para que la adopcién del nasciturus pueda tener lugar, antes de la
implantacién del cigoto deberd consentir la mujer gestante, la cual ha convenido
con los presuntos padres darlo en adopcion, consentimiento no estipulado en lo
que senala el articulo 397 de la ley en comento:

I. El que ejerce la patria potestad sobre el menor que se trate de adoptar;

Il. El tutor del que se va a adoptar;

lll. EI Ministerio Publico del lugar del domicilio del adoptado, cuando éste no
tenga padres conocidos ni tutor; y

IV.El menor si tiene mas de doce anos.

O bien de lo estipulado en la parte final del articulo 410-B del citado codigo.

Para que la adopcion pueda tener efectos, ademas de las personas a que se
refiere el articulo 397 de este Cdédigo, debera otorgar su consentimiento el
padre o madre del menor que se pretende adoptar, salvo que exista al
respecto declaracion judicial de abandono.

Asimismo es importante recalcar que la adopcion prenatal o uterina pretende

extinguir la presunta filiacién preexistente entre el nasciturus y la mujer que lo
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esta gestando, y sucesivamente el parentesco con la familia de ella. Por
consiguiente los derechos y obligaciones que nazcan de la adopcion prenatal
seran exclusivamente de los esposos o concubinos y por consiguiente con la

familia de ellos.

Son los conyugues o concubinos quienes ejerciendo su derecho a procrear,
recurrieron al empleo de la fecundacion in vitro con el empleo de una mujer
gestante, para que pudieran tener descendencia. Con la adopcion del
nasciturus so6lo pretenden regular los lazos filiatorios que de su voluntad

procreacional se derivan.

Los requisitos que nosotros consideramos, para que los conyuges o concubinos
puedan ser sometidos a las técnicas de reproduccién asistida con la asistencia
de una mujer gestante y resultado de ello puedan adoptar al nasciturus son:

I. Que los adoptantes sean un varén y una mujer casados por lo civil o que
vivan publicamente como marido y mujer, concubinos, sin que tengan ninguin
impedimento legal para contraer matrimonio entre si;

La posibilidad de ejercer este derecho a hombres o mujeres solteros, incluso a
personas con preferencias sexuales del mismo sexo, esta todavia en tela de
juicio, ello por los inconvenientes éticos y sociales que traeria aparejado el
nacimiento de un ser humano en estos casos. Es por todos cierto que todo ser
humano nace con la necesidad y el derecho a tener un padre y una madre y
evidentemente no se le puede privar de esta posibilidad mucho antes de nacer.
Sin embargo, este derecho del nasciturus en determinado momento puede
chocar con el derecho del ser humano a ser madre o padre, instinto natural que
no puede estar condicionado a la preferencia sexual o al acto de estar casado o
de vivir en concubinato, ya que puede darse el caso de que el hombre o la
mujer no pueda o no quiera mantener relaciones sexuales con alguien de su
mismo sexo, pero que de forma natural tenga el instinto de ejercer su

maternidad o paternidad. Sin embargo estos sucesos no deben de
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confundirnos, el derecho del nuevo ser predomina sobre el derecho de la mujer
o del hombre, ya que todo ser humano tiene el derecho a tener un padre y una
madre, aunque posteriormente por hechos imputables a la pareja tengan que

separarse o divorciarse.

Il. Los adoptantes deben tener como minimo un afo de vivir como marido y
mujer;

El término de un afo no es arbitrario, proponemos este lapso debido al tiempo
que la medicina reproductiva toma para considerar que alguna persona puede
ser estéril, esto es: que después de mantener relaciones sexuales durante un
afno sin el uso de algun método anticonceptivo no han podido lograr el

embarazo.

lll. Que el menor a adoptar sea producto de un embarazo logrado como
consecuencia de reproduccién asistida, con la participacion de una madre
sustituta, misma que haya convenido con los presuntos padres darlo en
adopcion;

La columna vertebral de esta tesis estriba en considerar la adopcion por parte
de los conyugues o concubinos, respecto a su hijo, mismo que por reproduccion

asistida se encuentra en una mujer distinta de la que fungird como su madre.

La mujer gestante, como su denominacién lo precisa, sélo se remitira a gestar
al prembrién producto de las técnicas de reproduccidn asistida, por lo tanto la
misma esta en el entendido de que sélo fungird como una “incubadora” para el
prembrion, sin que por ello tenga los derechos y obligaciones que de la
maternidad se derivan, ya que estos corresponderan unica y exclusivamente a
la mujer que por su voluntad procreacional recurrié junto con su esposo o

concubino, al empleo de las técnicas de reproduccion asistida.
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IV. Que los adoptantes tengan medios econémicos, bastantes y suficientes
para proveer a la subsistencia, la formacién, educacion, recreo y los cuidados
del nasciturus; y

Consideramos importante el garantizar la proteccion, cuidado y bienestar del
nasciturus, ya que todo nifio tiene derecho a verse beneficiado de un nivel de
vida adecuado para su desarrollo, siendo responsabilidad primordial de los
padres proporcionarselo, claro, sin dejar de tomar en cuenta las posibilidades y
medios econdmicos de estos.

V. La adopcién debe fundarse sobre justos motivos y presentar siempre
ventajas para el nasciturus, siempre atendiendo al interés superior del mismo.

En todas las medidas concernientes a los nifios, es de consideracion primordial
el interés superior del nifio, por eso la adopcién debe atender el interés superior

del mismo.

Con la intencién de no dejar desprotegidos a los presuntos padres, en el
supuesto de que la mujer gestante se abstenga de entregar al nifio que dé a
luz, producto de la reproduccién asistida, es que hemos considerado como

indispensable la elaboracién de un convenio.

Dicho convenio debera especificar que los esposos 0 concubinos, por
problemas de fertilidad (hecho que debe ser certificado por el especialista en la
materia que los este atendiendo) se han visto en la necesidad de someterse a
diversos tratamientos de reproduccién asistida, siendo en su caso la mejor
opcioén, el empleo de alguna de las técnicas de reproduccion asistida con la
asistencia de una mujer gestante (ello debido a la deficiencia del utero de la
esposa o0 concubina), asi mismo debera sefialar el nombre de quien fungira
como la mujer gestante, la que otorgara su consentimiento al firmar el convenio
de referencia, precisando que la misma debera entregar al producto de la

concepcion inmediatamente después de su alumbramiento.
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Consideramos como requisito indispensable que la mujer gestante no se

encuen

tre casada en el momento de la gestacion, ya que esto traeria aparejado

la impugnacién de la paternidad por parte de su esposo, lo que se resume en

un juicio tardado, con los gastos y molestias que ello implica, problemas

juridicos que se pueden evitar al recurrir al empleo de una mujer gestante que

no se encuentre casada.

Las técnicas de reproduccion asistida presentan varias ventajas sobre la

adopcién convencional, entre ellas las siguientes:

1.

Al dete

El hijo nacido de la reproduccion asistida sera descendiente genético por
lo menos de uno de los conyuges, salvo que se trate de donacion de
prembriones.

“La esterilidad de los cényuges permanece en secreto, con lo que se
evitan importantes traumas psicolégicos a la pareja”.%

“La adopcion por su naturaleza exige una serie de tramites burocraticos,
sin contar con que, dada la existencia del aborto y de los métodos
anticonceptivos, cada dia es menos el niumero de nifios [0 nifas]
susceptibles de ser adoptados, sobre todo de corta edad”.*
Relativamente se evitan reclamaciones sobre el hijo adoptivo en relacién

a sus origenes.

rminarse la adopcion del nasciturus, los esposos 0 concubinos asumen

los derechos y obligaciones que de su voluntad procreacional se derivan.

%2 CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 25.

% jdem.
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3.2 Filiacion.

La filiacidon puede definirse como la relacién que existe entre dos personas, de
las cuales una es el padre o madre de otra. Asi la legislacion mexicana ha
organizado a la familia consanguinea entre los padres (el varén y la mujer) y los

hijos.

La norma juridica se apoya en el hecho biol6gico de la procreacién (filiacion
sanguinea) para crear esa particular relacién de derecho entre los progenitores
por una parte y el hijo por otra. De manera que existe una secuencia entre la
cépula, la fecundacion, la gestacion, el nacimiento, el registro y el parentesco,
del que se desprende una serie de deberes, obligaciones, derechos vy

facultades reciprocas entre los padres y el hijo.

Sin embargo la rutina del nacimiento y el parentesco termin6 con el empleo de
las técnicas de reproduccién asistida, con las cuales ya no es necesario el

vinculo bioldgico para que exista el nexo juridico paterno filial.

Queda de manifiesto que con los avances en la medicina reproductiva podemos
tener “por lo menos” dos concepciones de padre y tres de madre.

Respecto a la paternidad:

1. Esta “[...] el varon que genéticamente es el padre, por ser él quien
aporté sus gametos para efectuar la fecundacion [...]"%* y;
2. El padre social, quien es el que desea asumir todos los derechos y

obligaciones respecto de la paternidad.

Con relacion a la maternidad, se presentan tres tipos de figuras:

% PEREZ DUARTE Alicia Elena y N., ob. cit., nota, 77, p. 56.
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1. La social, aquella que desea asumir todos los derechos y
obligaciones respecto del nasciturus;

2. “La genética, correspondiente a la mujer que aport6é los gametos
para la fecundacion [...]"%% y;

3. La mujer gestacional, por ser ella la que llevé a término el
embarazo sin que desee con la gestacion obtener los derechos y
obligaciones que de la maternidad se derivan (en este supuesto el
producto de la gestacion puede ser genéticamente de ella, por

haber donado alguno de sus évulos).

Lo senalado con antelacion puede resumirse con las laminas 4 y 5.

GESTACION EN LA ESPOSA O CONCUBINA.

Esposo/concubino

Esposa/concubina

Esposa/concubina

Esposo/concubino

Donante

Esposa/concubina

Donante

Esposo/concubino

Esposa/concubina

Donante

Donante

Esposa/concubina

LAMINA 4. LA GESTACION SE REALIZARA EN LA ESPOSA O CONCUBINA, SIN EMBRAGO EL PREMBRION NO

NECESARIAMENTE TIENE QUE SER DE LA PAREJA.96

% PEREZ DUARTE Alicia Elena y N., ob. cit., nota, 77, p. 56.

% Fuente: Tomado de GOMEZ DE LA TORRE VARGAS Maricruz, Fecundacion in vitro
y la filiacién, Chile: Editorial Juridica de Chile, 1993, p. 16. Pero con modificaciones de
la autora, al poner de manera esquematica e individualizada los diferentes agentes
implicados en la gestacion.
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GESTACION EN MADRE SUBROGADA.

Esposo/concubino Esposa/concubina Mujer gestante

Esposo/concubino Donante Mujer gestante
Donante Esposo/concubino Mujer gestante
Donante Donante Mujer gestante

LAMINA 5. POR PROBLEMAS EN EL APARATO REPRODUCTOR FEMENINO, ESPECIFICAMENTE EN EL
UTERO, LA GESTACION TIENE QUE REALIZARSE EN UNA MUJER DISTINTA A LA PAREJA, EL MATERIAL

GENETICO PUEDE O NO SER DE LOS PRESUNTOS PADF{ES.97

En el caso la mujer gestante literalmente es una incubadora ya que ésta sélo

permite que viva y se desarrolle el embrién dentro de su vientre.

Nuestros legisladores nunca imaginaron que los avances en la medicina
reproductiva tocarian temas tan sensibles para el derecho como lo es la familia.
Tan es asi que atribuyeron la maternidad al hecho del parto, a fin de que
existiera una concordancia entre el vinculo bioloégico y el vinculo juridico, la
llamada concordancia pura. El alumbramiento pretendia demostraba la calidad

de madre respecto a un menor.

Sin embargo cabe preguntarse como opera esta presuncién en el supuesto de
que el parto se realice como consecuencia de un embarazo originado mediante
la utilizacion de las técnicas de reproduccién asistida con el empleo de una
mujer gestante. No habria dificultad en aplicar la norma antes aludida si solo

interviniera la pareja y en tal sentido, frente a una accién de filiacion se arribaria

% Fuente: Tomado de GOMEZ DE LA TORRE VARGAS Maricruz, ob., cit., nota 96, p.
16. Pero con modificaciones de la autora, al poner de manera esquematica e
individualizada los diferentes agentes implicados en la gestacion.
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al fin previsto por el legislador: la concordancia entre la realidad bioldgica y el

vinculo juridico.

Asi como los avances cientificos permiten incluir y excluir a los progenitores con
un notable indice de certeza, correlativamente la ciencia, ha traido cierta
dificultad para encuadrar legalmente el vinculo filial. Ejemplo de ello es lo
relativo a la paternidad del hijo nacido después de trescientos dias siguientes a
la disolucion del matrimonio (periodo méaximo de gestacién) con la intervencion

de las técnicas de fecundacion asistida.

Ante este supuesto imaginemos que se crea un cigoto a través de la técnica de
fecundacién in vitro, el cual por diversas situaciones es congelado,
produciéndose antes de la implantacién el divorcio de sus padres, siendo
implantado en un momento que ocasiona el nacimiento trescientos dias
después del divorcio. En este caso el nifio no queda protegido por la presuncion
de paternidad sefialada en nuestro Cddigo Civil, pero quiza, si se entendiera
que es de concepcién matrimonial, en este caso el plazo de trescientos dias
dejaria de tener importancia.

En el caso de que se produzca el fallecimiento o el divorcio de los progenitores
durante el tiempo de crioconservacién del prembrion. ;Quién podra disponer de
él? Imaginemos el caso extremo en el que uno de los cényuges sufra una
infertilidad sobrevenida y su Unica esperanza de procrear sea implantar el
prembrion creado a partir de los gametos de su ex-cényuge, el cual se niega a
que se produzca la implantacion para no crear efectos filiatorios con el
producto. El problema es complejo, estariamos al encuentro de diversos
derechos pertenecientes a diversos titulares. En nuestra legislacion no hay una
solucion para este supuesto, sin embargo podemos remitirnos a lo dispuesto
por el Cadigo Civil vigente para el estado de Coahuila, el cual en su articulo 488

senala:
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Si el matrimonio se disuelve por muerte, divorcio o nulidad, la mujer no podra
ser inseminada con material genético de quien fuera su marido. Si hubiere un
ovulo fecundado en forma extracorpérea, debera ser implantado a la viuda,
divorciada o a la mujer cuyo matrimonio se anulo.

Si el hijo nace dentro de los trescientos dias de disuelto el matrimonio, o de
que el 6vulo fue implantado, quedara atribuida la paternidad a quien era el
marido de la madre.

Es evidente considerar que debe implantarse el prembrion crioconservado,
asimismo la Convencion sobre los Derechos del Nifio, nos da la pauta al
estipular en su articulo 3 que el interés que debe de predominar es el del nifio
por nacer. Con tales premisa podemos afirmar que debe persistir la voluntad
procreacional de la pareja que recurrié a las técnicas de reproduccion asistida,
aun cuando se suscite el divorcio, la nulidad de matrimonio o la viudez, por ello
el évulo fecundado en forma extracorporea, deberd ser implantado a la viuda,

divorciada o a la mujer cuyo matrimonio sea nulo.

Es importante precisar que la filiacién en relacién a las técnicas de reproduccién
asistida con la intervencion de donante de los gametos sexuales o del
prembrion, no es existente. El producto de la concepciéon de los 6vulos o
espermatozoides donados, sera considerado hijo de la pareja receptora, sin que

exista derecho alguno a reclamo por parte del donante.

Por su parte y para evitar problemas legales, el donante manifestara por escrito
su pérdida respecto de los resultados de esa donacién, ya que en el mismo acto
de donar consiente la perdida de los derechos que pudiera tener sobre sus
gametos y el producto de su evolucion posterior. Por lo tanto no se establecera
ningun lazo filiatorio entre el hijo y el donante de los gametos sexuales o del

prembrion.

Quien entrega su material genético, carece de voluntad procreacional y por
ende no tiene la intencibn de adquirir derechos ni contraer obligaciones
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emergentes de una filiacién. Es cierto que un embarazo puede originarse en
forma accidental, por haber mantenido un hombre y una mujer relaciones
sexuales sin que tuviera expresa voluntad procreacional. Sin embargo este
devenir es previsible segun la naturaleza de la relacion. En cambio en el
contexto de la donacién de gametos o prembriones, la donacién tiene como fin
exclusivo y excluyente: lograr un embarazo y convertir en padres a la pareja

que recurrié a la donacioén.

Esto es reconocido por la ciencia y por la sociedad en general. La donacién
sera suficiente para la eficacia del contrato, con independencia de que el
tratamiento médico logre realmente el embarazo y el posterior parto. Quién
consinti6 en donar sus gametos sexuales para ser utilizados por la pareja
infértil, si bien puede alegar que el hijo es genéticamente suyo (en lo que al
ambito biolégico se refiere), debera, en cambio, aceptar que el hijo no es
institucional ni voluntariamente suyo. Al desprenderse del material fecundante

abdico de su paternidad genética.

En definitiva, si lo acordado con el donante fue la donaci6on de sus gametos
sexuales o bien del prembrion, a los receptores (quienes asumiran la
responsabilidad filial respecto del nifo que nazca de resultar exitoso el
tratamiento de reproduccién asistida), no podria entonces modificar las
condiciones del pacto en forma unilateral. Es decir no cabe pretender ni que el
donante asuma una paternidad que no tuvo en mira al entregar su material
genético, ni que los receptores se deslinden de sus obligaciones que respecto
de su voluntad procreacional se derivan.

La misma solucién cabe al marido que promoviera accién de impugnacion de
paternidad si consinti6 en que su cdényuge se sometiera a estas técnicas
usando espermatozoide de un tercero, ya que ello seria contrario a sus propios
actos, tal y como lo senala el Cddigo Civil para el Distrito Federal en su articulo
326 parrafo segundo, que a la letra dice:
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Tampoco podra impugnar la paternidad de los hijos que durante el matrimonio
conciban su cényuge mediante técnicas de fecundacién asistida, si hubo
consentimiento expreso en tales métodos.

Este mismo principio puede emplearse en el caso de que la mujer pretendiera
desplazar su maternidad, si consintié6 en que le fueran transferidos 6vulos de

una tercera, por cualquiera de las técnicas de reproduccion asistida.

Solo seria procedente la accién de impugnaciéon de la paternidad o de la
maternidad si se alega y prueba vicios del consentimiento. Pero
presuncionalmente no cabe aceptar que la impugnacidon tenga como
fundamento el vicio de error, si el interesado consintié en la realizacion del acto

médico, en forma expresa y contemporanea con la realizacién del mismo.

Es importante recalcar que la voluntad procreacional esta dada en la decisién
de la pareja en recurrir al empleo de las técnicas de reproduccion asistida, la

técnica es el método elegido para lograr el objetivo deseado: ser padres.

En relacion a lo senalado corresponde determinar si el nacido, con el uso de las
técnicas de reproduccién asistida con gametos de donante, tiene legitimacion
para impugnar la filiacion contra quienes aparecen como sus padres legales, asi
como para reclamar la filiacion respecto de aquel o aquella que contribuyd en

aportar el material genético.

En tal virtud nosotros respondemos que no corresponde reclamar la paternidad
o maternidad al donante, ya que éste carece de voluntad procreacional.
Preferimos mantener el emplazamiento legal, aun cuando no exista
correspondencia entre la realidad bioldgica y la juridica con la pareja que

procuro el nacimiento para atribuirse el caracter de progenitores.

Asimismo:
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En aras de la intimidad de la pareja y del propio donador de gametos, hasta
ahora se tiene como practica establecida mantener el anonimato de esta
ultima persona, bajo el argumento de que con ello se evitaran problemas de
tipo familiar tanto para el donador como para las personas receptoras de la
donacion. Sin embargo con esto se agrava el problema de la claridad en la
filiacién, pues ahora ya no sé6lo tendremos el problema de identificar al padre
desconocido: tendremos que buscar también a la madre si el gameto donado
fue el femenino.*®

En la cuestiéon que tratamos podrian entenderse enfrentados el derecho del nifio
a conocer su identidad biolégica y el anonimato del donador. No obstante es
importante sefalar que cuando se utilizan los métodos de reproduccion asistida
el personal médico tiene la obligacién de dar a conocer la historia clinica por
motivos terapéuticos o en el caso de indagacion acerca de la existencia de
posibles impedimentos matrimoniales, con el objetivo de que el nacido o sus
representantes legales conozcan de su identidad genética.

Debe quedar debidamente registrado en la clinica, laboratorio o archivo donde
se practique la intervencion, la identidad del donante, ademas de exigir la
elaboracion y conservacion de un expediente médico de todo el proceso a fin de
asegurar al producto de la reproduccién asistida el acceso a dicha informacién,
misma que en determinado momento puede resultar vital para la atencion de su
salud, garantia que de otra manera no tendria. Reiteramos, esta informacion
deberd ser revelada en interés del ser humano que nazca, siempre y cuando

ello fuere necesario.

La doctrina ha considerado incluido en la constitucién general, desde el afio de
1994, el derecho a la identidad, mismo que en su articulo 75, inciso 22, ha
otorgado rango constitucional a los Tratados y Convenciones sobre Derechos
Humanos que nuestro pais ha ratificado, dentro de los cuales se encuentra la
Convencion sobre los Derechos del Nifio, que en el articulo 8° consagra el
compromiso del Estado de respetar:

% PEREZ DUARTE Alicia Elena y N., ob. cit., nota 77, p. 57.
LXXXIII



Jhenny Hernandez Peralta

[...] el derecho del nifio a preservar su identidad, incluidos la nacionalidad, el
nombre y las relaciones familiares de conformidad con la ley sin injerencias
ilicitas.

El nacido puede y debe conocer su identidad biolégica y este derecho queda
garantizado mediante los registros médicos ya aludidos. Sin embargo, entre la
persona que hubiere donado sus gametos o prembrion, y el producto que
naciere de la fecundacién asistida, no se establecera ningun vinculo de filiacion,
por lo tanto no existirda ningun derecho u obligacién entre ellos, salvo la de

informar sobre sus antecedentes clinicos.

Nos parece interesante lo que nuestro Cddigo Civil en su articulo 385 senala:

Est4 permitido al hijo y a sus descendientes investigar la maternidad, la cual
puede probarse por cualquiera de los medios ordinarios; pero la indagacién no
sera permitida cuando tenga por objeto atribuir el hijo a una mujer casada.

Indudablemente la parte final de este articulo atenta contra de lo estipulado en
La Convencion sobre los Derechos del Nifio al no permitir la indagacion de la
maternidad cuando tenga por objeto atribuirla a una mujer casada. Es
importante que quede protegido el derecho del nifio a conocer su identidad
genética y es obvio que con este articulo en nada se esta cumpliendo con este
derecho.

Nos enfrentamos a otro problema: ;qué ocurriria en el supuesto de que se dé el
fallecimiento de la pareja que recurrié al empleo de dichas técnicas?, ;podra el
donador reclamar su reconocimiento como padre o madre biol6égico?, y por
ende ser legalmente su progenitor. Nuestro Cddigo Civil tacitamente
responderia que si, al senalar en su articulo 341 que la filiacion se puede
demostrar con los avances cientificos, y qué mejor prueba que la determinacion
del ADN, con lo cual el donante seria biolégicamente el progenitor del nifio
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concebido, con lo que tendria que iniciarse un juicio de investigacion de la

paternidad o de la maternidad y determinar asi la filiacion del nifio.

3.3 Patria Potestad.

Al determinarse la adopcion y con ella la filiacién surge la patria potestad. Esta
institucion, establecida por el derecho, nace de la relacién paterno filial (de esta
forma la ley ha querido que este deber de proteger y cuidar a los hijos no
dependa de la existencia del vinculo matrimonial sino de la procreacién o de la
adopcion), con el fin de asistir y proteger a los menores no emancipados,
imponiendo a cargo de los progenitores la ineludible obligacién de criar y educar

convenientemente a sus hijos.

Por lo tanto la patria potestad comprende un conjunto de poderes-deberes
impuestos a los ascendientes, que ejercen sobre la persona y sobre los bienes
de los hijos; para cuidar de estos, dirigir su educacién y procurar su asistencia

en la medida de que su estado de minoridad lo requiera.

Aun cuando el ejercicio de la patria potestad se confiere a ambos progenitores,
nuestra ley no establece una divisiéon de poderes y facultades que deban ejercer
separadamente cada uno de los progenitores, sino que las cargas, los deberes
y las facultades que impone la patria potestad deben ser cumplidos
conjuntamente por el padre o por la madre, siempre mirando por el bienestar de
su hijo. En el caso de divergencia entre el padre y la madre, el juez de lo
familiar podra resolver lo que convenga, siempre velando por la proteccion del

interés del menor.

El juez de lo familiar tendra que especificar lo relativo a la pérdida, limitacién o
suspension de la patria potestad en los supuestos de divorcio; violencia familiar

en contra del menor; incumplimiento reiterado de la obligacion alimentaria; por
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la exposicién que el padre o la madre hicieren a su hijo; por el abandono por
mas de seis meses que el padre o la madre hicieren a su hijo; cuando el que la
ejerza hubiere cometido contra la persona o bienes del hijo delito doloso por el
cual haya sido condenado por sentencia ejecutoriada o bien cuando el que la
ejerza sea condenado dos 0 mas veces por delito grave.

La patria potestad se perdera: cuando el que la ejerza sea condenado a través
de resolucion judicial a ello; en los casos de divorcio se estara a lo dispuesto
por la sentencia que emita el juez de lo familiar; en el caso de violencia familiar,
cuando ésta constituya causa suficiente para su pérdida; por el incumplimiento
reiterado de la obligacion alimenticia; por la exposicion que los padres hicieren
de su hijo; por abandonar los padres, por mas de seis meses, a sus hijos;
cuando el que ejerza la patria potestad haya cometido contra la persona o
bienes de los hijos delito doloso, condenado por ello a sentencia ejecutoriada; o
sea condenado dos 0 mas veces por delito grave (articulo 444 del Codigo Civil

para el Distrito Federal).

La patria potestad se acaba: con la muerte del que la ejerce, si no hay otra
persona en quien recaiga; con la independencia que se deriva del matrimonio;
por la mayoria de edad; y con la adopcién del hijo (articulo 443 del Cddigo Civil

para el Distrito Federal).

La patria potestad se suspende: por incapacidad declarada judicialmente; por
sentencia que imponga como pena esta suspensiébn o bien por malas

costumbres de los progenitores (articulo 447 del Codigo en comento).

La patria potestad no es renunciable, pero pueden excusarse aquellos a
quienes corresponda ejercerla, ya sea por tener sesenta afos cumplidos o
cuando por su mal estado habitual de su salud no puedan atender debidamente
a su desempeno (articulo 448 del Cddigo Civil vigente para el Distrito Federal).
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Las razones por las que se establece la irrenunciabilidad del cargo, derivan de
su propia naturaleza. En primer lugar, por que su ejercicio es de interés publico,
la familia, la sociedad y el Estado estan interesados en la adecuada formacién
de los menores. En segundo lugar por lo establecido por el articulo 6° del
Codigo Civil vigente para el Distrito Federal que a la letra dice:

[...] s6lo pueden renunciarse los derechos privados que no afecten directamente
al interés publico, cuando la renuncia no perjudique derechos de terceros.

La renuncia al ejercicio de la patria potestad por el ascendiente o la persona
que legalmente debe desempenar el cargo, implicaria el abandono del deber de
guarda y proteccién de los hijos y por lo tanto perjudicaria en los derechos de

los menores que se encuentren bajo ella.

La patria potestad es intransmisible por voluntad de los particulares, so6lo puede
transmitirse cuando el juez de lo familiar haya aprobado la adopcién, como
medida protectora del interés del adoptado.

De lo anterior podemos sefialar que la funcion propia de la patria potestad es la
proteccion de los hijos; que la fuente u origen de la misma es la filiacién; el
deber primordial impuesto a los progenitores es el cuidado, guarda de los hijos,
la direccion de su educacion (articulo 422 del Cddigo Civil), el poder corregirlos
lo que no implica infligir al menor acto de fuerza que atenten contra su
integridad fisica o psiquica, la obligacién de observar una conducta que sirva a
éstos de buen ejemplo (articulo 423 del Cédigo en comento), la obligacion de
proveer a su manutencion (articulo 303 del Codigo Civil), la representacion legal
de la persona del menor (articulo 425 del Codigo en cita) y la administracion de

los bienes del menor.

Por su propia naturaleza el cuidado y educacion del hijo, exige que éste no

pueda dejar la casa de los que ejercen la patria potestad, sin permiso de estos
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o por decreto de autoridad competente que asi lo sefiale (articulo 421 del
Cadigo Civil).

La patria potestad produce efectos no sélo sobre la persona del hijo, de ella se
derivan otras consecuencias de caracter patrimonial. En tanto el menor no
alcance la mayoria de edad no puede disponer liboremente de su persona ni de
sus bienes. Por lo tanto los ascendientes que ejercen sobre el menor la patria
potestad administraran sus bienes y lo representara, en juicio y fuera de él
(articulos 425 y 427 del Codigo Civil).

Sin embargo, la facultad de administracién sobre los bienes del menor, no
comprende la gestion de todo el patrimonio. La propiedad y la mitad del
usufructo de los bienes que el menor ha adquirido por su trabajo corresponden
a él mismo. En cuanto a los bienes que el hijo ha adquirido por causa distinta de
su trabajo (herencia, legado, donacion o por don de la fortuna), la propiedad y la
mitad del usufructo pertenecen al hijo, en tanto que la administracién y la otra
mitad del usufructo, corresponde a las personas que ejercen sobre él la patria
potestad (articulos 430 del Codigo Civil).

El sostenimiento y educacion de los hijos, es uno de los fines primordiales de la
familia y es propia de la naturaleza de la relacion paterno filial, que los hijos
vivan al lado de sus padres, es decir en el seno de la familia. De ahi se
desprende que ésta sea la forma adecuada y por decirlo asi, natural, de cumplir
con la obligacién alimenticia de los padres, de donde surge la obligacion del hijo
sujeto a la patria potestad, de no dejar la casa de los padres sin permiso de
ellos o de la autoridad competente.
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3.4 Alimentos.

En el lenguaje comun, por alimentos se entiende lo que una persona necesita
para su nutriciéon. Este concepto simplemente biolégico, se limita a expresar
aquello que nos nutre. En derecho, el concepto alimentos implica en su origen
semantico, aquello que el ser humano, la persona en derecho, requiere para
vivir: la comida, el vestido, la habitacion, la atencion médica hospitalaria, el
recreo y en su caso los gastos de embarazo y parto; y tratandose de menores,
ademas los gastos para su educacién y para proporcionarles una arte, oficio o
profesidbn adecuados a sus circunstancias personales (articulo 308 del Cddigo
Civil).

La prestacion de los alimentos comprende la cantidad necesaria para que el
acreedor alimentista tenga lo necesario para vivir, sin embargo tampoco ha de

estar en desproporcidn con la posibilidad econémica de quien debe darlos.

Su cuantia en cantidad liquida, deberd ser fijada por el juez, segun las
circunstancias personales del acreedor, ajustadas a lo que éste necesite para
subsistir decorosamente y de acuerdo con la capacidad econdémica del deudor.
La cuantia de la deuda de alimentos difiere en cada caso, aunque el contenido
es el mismo: habitacién, vestido, comida, asistencia en los casos de

enfermedad.

Respecto a los alimentos, el derecho sélo ha convertido ese deber moral de
mutua ayuda entre los miembros del grupo familiar en una obligacién juridica,
imponiendo una sancion a falta del cumplimiento de tal deber. Asi, el deber

moral es transformado en deber juridico.

El cumplimiento de este deber se encuentra garantizado de tal forma, que el
acreedor que necesita alimentos puede recurrir, en caso necesario, al poder del

Estado, para que obligue al deudor alimentista a proporcionarle alimentos, ya
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que la obligacion de dar alimentos nace de la ley, sin que para su existencia se

requiera de la voluntad del acreedor ni del obligado.

La obligacién de proporcionar alimentos del padre y de la madre a favor de sus
hijos, no requiere que el hijo menor de edad deba probar que carece de medios
econdmicos para exigir que aquella obligacion se haga efectiva. Basta que el
hijo pruebe su situacion de hijo y su estado de minoridad, para que los padres
deban cumplir con la obligacion de proporcionarle alimentos y asegurarle éstos.

Las caracteristicas de la obligacion alimenticia son las siguientes:

1. La obligacion alimenticia es reciproca. Por lo tanto el deudor de hoy
puede ser el acreedor de mafana, siempre y cuando reuna los elementos de
necesidad en el acreedor y capacidad econdémica en el deudor (articulo 301 del
Cadigo Civil).

2. La naturaleza personalisima de la obligacion hace que ésta sea
intransferible. Esto quiere decir que solo tiene derecho a exigir su cumplimiento
aquella persona que se encuentre en la situacion juridica de pariente dentro del
cuarto grado colateral, y de ascendiente o descendiente del deudor alimentista.
El crédito alimenticio, no se puede ceder a favor de un tercero, nadie se puede
colocar en el lugar del acreedor para exigir el pago de alimentos. Cuando lo

exija un tercero, siempre sera en nombre del deudor alimentista.
3. Los alimentos deben ser proporcionados de acuerdo a la posibilidad del
que debe darlos y la necesidad del que debe recibirlos (articulo 311 del Cddigo

Civil).

4. El derecho a recibir alimentos es irrenunciable, cesa cuando alguna de
las condiciones de su existencia desaparece.
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5. Los alimentos no pueden ser objeto de transaccion (articulo 321 del
Cddigo Civil para el Distrito Federal).

6. El crédito alimenticio, es imprescriptible. Es decir no desaparece la
obligacion de prestar alimentos, por el transcurso del tiempo (articulo 1160 del
Cddigo Civil para el Distrito Federal).

7. Es una deuda divisible en cuanto puede ser satisfecha por varios
parientes a la vez, en proporcion a sus haberes, si todos ellos estan obligados a
dar alimentos al acreedor.

8. Se dice que es una obligacion preferente porque debe ser cumplida con
antelacién a otras deudas. Dicho precepto legal otorga el derecho preferente
sobre los bienes del deudor para satisfacer la deuda alimenticia, respecto de
otra calidad de acreedores (articulo 311-Quater del Codigo Civil para el Distrito
Federal).

9. La deuda por alimentos no es compensable (articulo 2192 fraccion Il del
Cddigo Civil). Esto quiere decir que el deudor de alimentos no puede negarse a
prestarlos si el acreedor que tiene derecho a ellos, es a su vez deudor del

primero por otras causas.

10.Es caracteristica de la obligaciéon alimenticia, que en forma periddica se

cubra una pensién al acreedor.

11.Es una obligacién cuyo cumplimiento es asegurable ya sea mediante
hipoteca, prenda, fianza o depdsito en cantidad bastante a cubrir los alimentos
o en cualquier otra forma suficiente a juicio del juez (articulo 317 del Cddigo
Civil). El pago de esta obligacién es garantizable a solicitud del propio acreedor;
del que le tenga bajo su patria potestad o del que tenga la guarda y custodia del

menor; del tutor; de los hermanos y de los demas parientes colaterales dentro
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del cuarto grado; y a peticién del Ministerio Publico (articulo 315 del Codigo
Civil). Es pues una deuda que por su naturaleza debe ser asegurada por el
deudor.

Para pedir y obtener el aseguramiento del pago de la deuda alimenticia no se
requiere, como ocurre en otro tipo de obligaciones, que el deudor haya incurrido
en incumplimiento. Asimismo el articulo 317 del Cddigo Civil para el Distrito
Federal prevé para quien necesite alimentos, de una accién cautelar de
aseguramiento, a efecto de garantizar el pago puntual de la cantidad fijada

previamente por el juez.

Toda persona que tenga conocimiento sobre la necesidad de otra de recibir
alimentos y pueda aportar los datos de quienes estén obligados a
proporcionarlos, podra acudir ante el Ministerio Publico o juez de lo familiar
indistintamente a denunciar dicha situacion. Esta accion puede hacerse valer
sin formalidades especiales, ya sea por comparecencia personal o por escrito
(articulo 941, 942 y 943 del Codigo Procesal Civil).

El obligado a proporcionar alimentos cumple su obligacién asignando una
pensién competente al acreedor alimentista o bien integrandolo al seno de la
familia. Normalmente, corresponde al deudor, optar por la forma de pago que
sea menos gravosa para él, siempre que no exista impedimento legal o moral
para ello. Si embargo, el acreedor puede oponerse a ser incorporado a la
familia del deudor, si existe causa fundada para ello. Compete al juez, segun las
circunstancias, resolver sobre el particular (articulo 309 del Cddigo Civil).

La obligacién de prestar alimentos cesa en cualquiera de los casos en que

desaparezca alguna de las condiciones a que se sujeta su existencia: la
necesidad de darla o la necesidad de recibirla.
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Evidentemente la muerte del acreedor alimentista hace cesar la obligacion de
proporcionar alimentos; pero no necesariamente la muerte del deudor extingue
esa obligacién, por que como ya se explicéd, el cdnyuge, los concubinos y los
hijos tienen derecho a exigir alimentos a los herederos testamentarios del
deudor alimentista, si son preferidos en el testamento (articulo 1368 y 1375 del
Cadigo Civil).

Asi mismo el articulo 320 del Cddigo Civil sefiala las causas por las cuales se
suspende o cesa, segun el caso, la obligacion de dar alimento entre ellas:
cuando el que la tiene carece de medios para cumplirla; si la situacion precaria
en que se encuentra el acreedor alimentista, obedece a su conducta viciosa o
su falta de aplicacién al estudio del alimentista mayor de edad; cuando quien
debe recibir los alimentos, abandona sin causa justificada del deudor, la casa
de éste; y en caso de violencia familiar o injurias graves inferidas por el

alimentista mayor de edad, contra quien debe prestarlos.

3.5 Efectos sucesorios.

Con las técnicas de reproduccion asistida, esta en debate ciertos
cuestionamientos que nuestro Codigo Civil no contempla. De entre ellos que
ocurre en el caso del fallecimiento del donante sin herederos forzosos y con
bienes de fortuna, ¢;puede diferirse la herencia a la persona que ésta por
nacer?, ¢ quién ejercera la representacion necesaria y el rol de administrador de
la sucesion? Cuestiones que no han sido planteadas adecuadamente en

nuestro campo juridico.

En relacién a los efectos sucesorios el articulo 1313 fraccién | del Cddigo Civil

para el Distrito Federal, sefala:
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Todos los habitantes del Distrito Federal de cualquier edad que sean, tienen
capacidad para heredar, y no pueden ser privados de ella de un modo
absoluto, pero con relacién a ciertas personas y a determinados bienes,
pueden perderla por alguna de las causas siguientes:

. Falta de personalidad;

Ante ello podemos senalar que el prembrion extracorpdreo habitante del Distrito
Federal, de naturaleza humana y por ser médicamente posible determinar su
edad gestacional, tiene capacidad para heredar, sin embargo el articulo que le
continla senala:

Articulo 1314. Son incapaces de adquirir por testamento o por intestado, a
causa de falta de personalidad, los que no estén concebidos al tiempo de la
muerte del autor de la herencia, o los concebidos cuando no sean viables,
conforme a lo dispuesto en el articulo 337.

Con dicho articulo nos entra una duda ¢el prembrion resultado de la
fecundacién in vitro, al no estar implantado en el atero al momento de la muerte

de su padre, (autor de la sucesion) no tiene derecho a heredar?

Si entendemos como concebido la unién del évulo con el espermatozoide,
entonces el prembrion cumple con los requisitos sefialados en el articulo 1313 y
por ende no se encuentra dentro de alguna de las hipétesis contempladas en el
articulo 1314 del Codigo en comento, ya que el prembrion estaria concebido al
tiempo de la muerte del autor de la herencia.

Estamos concientes que nuestros legisladores tenian muy presente el hecho de
que el nasciturus era reconocido como sujeto de derecho desde que se advertia
su existencia latente en el vientre materno, Unica ubicacion fisica posible del
desarrollo embrionario, pero los avances en la ciencia han provocado que esta
situacion sea distinta, hoy en dia, la fecundacion puede realizarse de manera
extracorporea, acontecimientos que nos obligan a precisar los lineamientos
hasta hora reconocidos como verdaderos.
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Es interesante lo que senala el Cddigo Civil para el Estado de Coahuila en
relacion a los efectos sucesorios, que el nacimiento del prembrion, producto de
las técnicas de fecundacion asistida, puede tener sobre el autor de la sucesion:

Articulo 488. Si el matrimonio se disuelve por muerte, divorcio o nulidad, la
mujer no podra ser inseminada con material genético de quien fuera su
marido. Si hubiere un évulo fecundado en forma extracorpérea, debera ser
implantado a la viuda, divorciada o a la mujer cuyo matrimonio se anulo.

Si el hijo nace dentro de los trescientos dias de disuelto el matrimonio, o de
que el 6vulo fue implantado, quedara atribuida la paternidad a quien era el
marido de la madre.

Cuando el articulo senala si hubiere un OJvulo fecundado en forma
extracorporea, debera ser implantado a la viuda; muchos pensaron ¢ para qué
implantar el prembrion si su padre ya fallecio? Sin embargo el legislador tomé
con suma importancia la voluntad procreacional de la pareja que acudi6 al
empleo de las técnicas de reproduccién y por ello, al igual que si se equiparara
a una fecundacion corpérea, asumio que deberia de tenerse como implantado
al prembridn para todos los efectos legales.

Es importante recalcar que hacemos referencia de otros Cédigos Civiles de la
republica mexicana en virtud de que nuestro Codigo Civil no menciona nada al

respecto.

4. Otras cuestiones legales.

“Es importante tener presente que la reproduccion asistida, ademas de ser
objeto de estudio en el contexto del derecho de familia, lo es también en el
ambito de los derechos humanos]...], [el derecho a la reproduccidn], el derecho
a la proteccién de la salud, el derecho a conocer los propios origenes; en el
ambito de la filosofia y la filosofia juridica, el problema que conlleva para la

dignidad del ser humano la experimentacion con gametos, fluidos, tejidos y
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embriones humanos; en el derecho penal [...]'"* lo que conlleva las

manipulaciones genéticas, y del estado civil de las personas.

En una sociedad donde el poder aun no se encuentra adecuadamente
distribuido entre quienes tienen y quienes no, la aplicacion de la tecnologia
gendmica, al igual que en el caso de cualquier otra tecnologia, puede contribuir
tanto a disminuir como a incrementar las desigualdades y la injusticia. Frente a
este escenario, el problema del Estado radica en regular el avance de la
medicina reproductiva, principalmente como consecuencia de la imposibilidad

actual de proteger contra su mal uso.

El objetivo debe ser equilibrar la balanza a través de un marco juridico eficaz,
para obtener con ello la perfecta armonia entre el beneficio que la ciencia puede
ofrecer y los limites que se deben imponer, partiendo de una consideracion
central: se pretende legislar sobre problemas creados por la investigacion
cientifica en un campo particularmente sensible a los seres humanos. De lo
contrario la pregunta de ;cudles son las limitantes que la sociedad puede
razonablemente y legitimamente imponer a la comunidad cientifica y de qué

forma?, seguira siempre en el aire.

Es necesario que el derecho impida que el avance de la ciencia quede
enteramente en manos de los cientificos, Unicamente limitados por su ética
personal, ética regulada por la bioética “la cual intenta establecer las bases
para procurar el maximo beneficio en la salud y bienestar de los pacientes y de

»100

la sociedad” ™ y de la cual se desprenden normas que guian la conducta de los

médicos, del personal de salud, incluso, de los mismos pacientes.

% PEREZ DUARTE Alicia Elena y N., ob. cit., nota 77, p. 58.

% VALLE GONZALEZ Armando y FERNANDEZ VARELA MEJIA Héctor, Arbitraje
Médico. Fundamentos tedricos y analisis de 30 casos representativos, México: Editorial
Trillas, 2005, p. 37.
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Paralelamente la libertad de investigacibn es un derecho fundamental
proclamado reiteradamente en las declaraciones sobre derechos humanos,
cuyo reconocimiento demanddé muchas luchas que la humanidad no esta
dispuesta a olvidar facilmente. Por todo ello es importante que la investigacion
siga su desarrollo, por supuesto limitado por el derecho.

Los descubrimientos cientificos caminan a pasos agigantados, dejando muy por
detras el progreso moral y legal de los paises, sin dejar siquiera que las
reformas legales den acto de presencia. El énfasis apunta en legislar sobre los
avances cientificos y no a presentar una actitud pasiva frente al problema que

se plantea.

Con una legislacion se debe procurar que los hombres de ciencia empleen sus
descubrimientos sélo para el bien y no para el mal, para ayudar y construir, no
para danar, destruir o matar, pues de otro modo nada resulta mas temible que
la ciencia sin conciencia, y que mejor conciencia que las limitaciones impuestas

por el derecho.

Aunado a esto, no hay que olvidar lo estipulado por los articulos 10 e inciso b)
del articulo 12 de la Declaracion Universal sobre el Genoma Humano y los

Derechos Humanos los cuales senalan:

Articulo 10. Ninguna investigacién relativa al genoma humano [...] podra
prevalecer sobre el respeto de los derechos humanos, de las libertades
fundamentales y de la dignidad humana [...].

Articulo 12. [...] inciso b) La libertad de investigacién, que es necesaria para
el progreso del saber, procede de la libertad de pensamiento. Las
aplicaciones de la investigacién sobre el genoma humano, sobre todo en el
campo de la biologia, la genética y la medicina, deben orientarse a aliviar el
sufrimiento y mejorar la salud del individuo y de toda la humanidad.

En el Distrito Federal es necesario legislar para condicionar el ejercicio de la

actividad cientifica y tomar las medidas apropiadas para favorecer las
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condiciones intelectuales y materiales propicias para el libre ejercicio de la
actividad de investigacion, considerando las repercusiones éticas, sociales,
econdmicas y legales que de la investigacion se puedan originar, tal y como lo

estipula el articulo 15 de la ya mencionada Declaracién al sefalar:

Los Estados tomaran las medidas apropiadas para fijar el marco del libre
gjercicio de las actividades de investigacion sobre el genoma humano
respetando los principios establecidos en la presente Declaracion, a fin de
garantizar el respeto de los derechos humanos, las libertades fundamentales,
la dignidad humana y proteger la salud publica. Velaran por que los
resultados de esas investigaciones no puedan utilizarse con fines no
pacificos.

Asimismo lo establecido en su articulo 6:

Nadie podra ser objeto de discriminaciones fundadas en sus caracteristicas
genéticas, ni mucho menos atentar contra sus derechos y libertades
fundamentales.

Situacion que entronca con lo dispuesto por los incisos a) y b) del articulo 2 de

la Declaracion en comento, los cuales estipulan:

[...] @) Cada individuo tiene derecho al respeto de su dignidad y derechos,
cualesquiera que sean sus caracteristicas.

b) Esta dignidad impone que no se reduzca a los individuos a sus
caracteristicas genéticas y que se respete el caracter Unico de cada uno y su
diversidad.

De igual forma en el predmbulo de la Declaracion de que se trata senala:

[...] el reconocimiento de la diversidad genética de la humanidad no debe dar
motivos para ninguna interpretacién de orden social o politico que pudiese
cuestionar la dignidad inherente a todos los miembros de la familia humana, ni
de sus derechos iguales o inalienables.

Los avances sobre el genoma humano, suministran no sélo informacién sobre

la especie humana, sino que permiten obtener informacién genética sobre los
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individuos en patrticular, cada vez con mayor precision. Ante estos factores se
defiende el derecho a la intimidad, a la guarda y confidencialidad de nuestra
informacion genética, asegurandose con ello una serie de derechos

fundamentales:

a) El derecho a la autodeterminacion, traducido en el requisito del
consentimiento libre e informado para dar a conocer nuestra informacion
genética, los actos que se deriven de la propia obtencién de la
informacion, asi como su circulaciéon y conservacion.

b) El derecho a conocer y estar informado.

c) El derecho a no conocer. Hoy dia tan importante como el derecho a
conocer, existe el derecho a no conocer, que debe ser respetado en toda
su extension.

d) El derecho a controlar la informacién genética, con la intencién de que
solo sea conocida por los sujetos autorizados por el titular de dicha

informacion.

Nadie puede considerar a otra persona inferior a causa de su cddigo genético
por ello las legislaciones tienen la obligacibn de dar nuevos pasos para

garantizar que todo el mundo sea tratado de la misma manera.

4.1 Embarazos post mortem.

El embarazo post mortem es la fecundacion del évulo o la implantacién del
mismo con posterioridad al fallecimiento del padre; el primer caso puede darse
cuando el varén solicita la congelacion de su semen, expresando su
consentimiento por escrito para que sea utilizado mediante reproduccion
asistida en caso de su fallecimiento; y la implantaciéon post mortem se suscita

cuando el évulo se encuentra ya fecundado pero no implantado al momento del
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fallecimiento del autor de la sucesion, y por voluntad de su conyugue o

concubina, es implantado después de la muerto del varén.

La determinacion del status familiar del hijo nacido por reproduccién asistida
después de 300 dias de disuelto el matrimonio por muerte del marido
(fecundacién post mortem) es dificil de establecer, por que la legislacién
mexicana no ha previsto que la esposa pueda llevar a cabo la inseminacion con

semen congelado del marido, después de muerto éste.

Al interpretar las bases en las que descansa la filiacién y debido a que el
destino del semen del de cujus no puede depender al arbitrio de la viuda, ni
mucho menos que ésta Ultima decida deliberadamente a ser inseminada
después de que el marido ha muerto. La accion de desconocimiento de la
paternidad del hijo nacido por decisién de su madre de ser fecundada con el
semen del finado esposo solo seria improcedente cuando la viuda presente una
prueba escrita o indubitable de que fue voluntad expresa del marido que su
esposa realizara la inseminacién después de la muerte de éste. Aun asi ¢la
cényuge superstite puede decidir el nacimiento de un ser en tales

circunstancias, privandolo de antemano de los cuidados y carifio del padre?

Ahora bien desde el punto de vista del derecho de familia, si ése hijo naciera
pasando los 300 dias del fallecimiento del de cujus, por encontrarse el 6vulo
congelado al momento de la muerte del esposo o concubino, ¢careceria de la
presuncion de filiacion sefialado por el articulo 324 fraccion Il de nuestro Cdodigo
Civil para el Distrito Federal? y en consecuencia la esposa o concubina para
determinar la filiacién del hijo producto del embarazo post mortem tendria que

iniciar juicio de indagacion de la paternidad.

Por otra parte, conforme a lo establecido por el articulo 1314 del Codigo Civil
para el Distrito Federal, los derechos hereditarios se transmiten al momento de
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la muerte del autor de la sucesion, a lo que, si el hijo aun no ha sido concebido

en el momento del fallecimiento, ¢ éste podria quedar desheredado?

Al respecto y por considerarlo conveniente, haremos mencién de lo sefalado en

el articulo 16 de la propuesta de ley que regula las técnicas de reproduccion

asistida y la disposicion de material genético humano, misma que fue dada a

conocer por el Grupo Parlamentario del Partido Verde Ecologista de México y

puesta a consideracion ante la Camara de la LVII Legislatura del Honorable

Congreso de la Unién el dia 27 de abril de 1999, misma, que a nueve anos de

su iniciativa no se encuentra vigente.

1.

No se reconocerd relacion juridica alguna entre el hijo nacido por
la aplicacién de las técnicas de reproduccion asistida y el marido
fallecido, cuando el material reproductor de éste no se halle en el
Utero de la mujer en la fecha de la muerte del varén, o cuando no
conste de manera fehaciente e indubitable la voluntad del marido
de perseguir la perpetuacion post mortem de su especie.

Cuando el marido o concubino haya destinado su material
reproductor para la fecundacion post mortem de su cényuge o
concubina, debera cubrir los requisitos que para la disposicidén de
organos y tejidos establece el articulo 324 de la Ley General de
Salud, debiendo contar ademas, con el consentimiento de la futura
madre.

El marido o concubino podra consentir, en escritura publica o
testamento, que su material reproductor pueda ser utilizado para
fecundar a su mujer, produciendo con ello los efectos legales que
se derivan de la filiacibn matrimonial. La mujer podra también, en
los mismos términos dejar material reproductor a su cényuge o
concubino para que éste lo fecunde con el suyo.

La disposicion del material reproductor del varén, solamente podra

realizarse dentro de los seis meses posteriores a su fallecimiento.
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Estamos convencidos que la aprobacion de esta ley resolveria el vacio
legislativo respecto a los problemas que originan los modernos avances y
descubrimientos cientificos en materia de reproduccion asistida, en la
inteligencia de que esta ley no pretende abarcar todas y cada una de las
multiples aplicaciones que puede dar lugar la utilizacion de estas técnicas, en
virtud de que la realidad nos ha demostrado que los avances en la ciencia
generalmente estan por delante del derecho.

Por su parte y con relacién al embarazo post mortem el Cdodigo Civil de
Coahuila senala en su articulo 487 que el consentimiento otorgado por el
cényuge o concubino para procrear con asistencia médica a su mujer, quedara
revocado de pleno derecho, con la muerte de quien en vida lo otorgd, si antes

no se hubiere producido la fecundacion.

Asimismo manifiesta en su articulo 488 que si el matrimonio se disuelve por
fallecimiento del cdnyuge o concubino, la mujer no podra ser inseminada con
material genético de quien fuera su comparnero, pero si hubiere un 6vulo
fecundado en forma extracorpdérea al momento del fallecimiento, debera de
implantarse a la viuda y en consecuencia si el hijo nace dentro de los
trescientos dias de implantado el 6vulo, quedara atribuida la paternidad a quien

era el marido de la madre.

En el ambito internacional la ley espafnola acepta la inseminacion artificial post
mortem aunque con las siguientes condicionantes: “que se realice dentro de los
12 meses siguientes al fallecimiento del marido o concubino y que éste lo haya
consentido en escritura publica o testamento, a fin de garantizar el

reconocimiento de la filiacion legal del nifio que nazca”.""

191 | ey 14/2006, de 26 de mayo, sobre técnicas de reproduccién humana asistida.
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Mas que fecundacion post mortem, lo que debe procurarse es la implantacién
post mortem, debido a que el 6vulo fecundado en el momento de la muerte del
autor de la sucesién tiene mayor relevancia que unos simples gametos no
fusionados aun. Precisamos también, que el embarazo post mortem no es una
practica que deseamos perseguir ni actualizar en nuestro pais, por el contrario
debemos luchar por afianzar los valores de la unidad familiar y su pleno
desarrollo, en contraposiciéon a condenar al por nacer a ser huérfano
deliberadamente, fundando lo anterior en el derecho que tiene todo ser humano
de desarrollarse en un ambito arménico familiar.

De incluir el embarazo post mortem en el Cddigo Civil para el Distrito Federal,
se tendra que decidir sobre la licitud de esta practica, planteandose si el deseo
de sobrevivir del hombre que murié y el deseo de la mujer de que su marido de

algun modo sobreviva, debe prevalecer frente al derecho del ser por nacer.

4.2 Destruir para salvar vidas, el caso de las células madre.

Las técnicas de reproduccion asistida, y en especial la fecundacion in vitro, han
anadido un interrogante mas a la cuestion del respeto a la vida humana anterior
al nacimiento, hasta ahora limitado al aborto: ¢es licito moral y legalmente la
interrupcion de la vida de un embrién aun no implantado en el Gtero?, y mas
aun ;es licito sacrificar a un embrion humano con el fin de salvar vidas

humanas?

Lo anterior es traido a colacion debido a que uno de los destinos mas
controvertidos de los prembriones sobrantes en la fecundacién in vitro es su
destruccidén para obtener stem cells, tambien conocidas como células madre o
células troncales, “las cuales tienen la virtud de poder convertirse en cualquiera

de las 220 variantes celulares que integran nuestro organismo, capacidad que
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es totalmente de los cigotos de apenas unos dias, limitada en los estadios

posteriores de su desarrollo y sumamente restringida en la vida adulta”.'%?

El primer paso para conseguir estas células, consiste en fertilizar de manera
extracorpOrea un 6vulo con un espermatozoide y crear asi un cigoto, el cual en
etapa de blastocisto es ideal para obtener las tan valiosas células madre, las
cuales una vez extraidas deben ser inmediatamente sumergidas en un medio
de cultivo, ello con la intencién de que crezcan y se conviertan en las células

requeridas: ya sea células cardiacas, hepaticas o cualesquiera.

En relacion al tema el Dr. Jerry Hall sefala:

Los ensayos médicos con stem cells constituyen a todas luces un destello de
esperanza para quienes padecen patologias hoy incurables, por ejemplo la
inyeccion de células madre al higado, produciria nuevos hepatocitos que
rejuvenecerian los érganos afectados por la cirrosis o la hepatitis; pueden
regenerar los corazones infartados; reparar el pancreas de los diabéticos;
soldar la médula espinal de los tetrapléjicos o incluso podria devolver la visién
a los ciegos.

La propia medicina reproductiva saldria beneficiada de las stem cell
procedentes de prembriones sobrantes en la fecundacion in vitro, por ejemplo
las células madre podrian hacer padres a ciertas parejas que son incapaces
de producir sus propios gametos, es decir se podrian reconstruir a partir de las
células madre el equivalente al 6vulo y el espermatozoide.103

Diferentes asociaciones antiabortistas y organismos religiosos se oponen a la
obtencion de células madre, aunque su destino sea terapéutico, ya que supone
la destruccion de un embridn. Argumentan que el cigoto, aunque sea
denominado “material genético”, es un nuevo individuo de la especie humana,
caracteristica suficiente para no permitir su sacrificio en beneficio de otros seres
humanos. Los cientificos, como respuesta, sefialan que el cigoto en estadio de
blastocisto aun no cumple con dos requisitos indispensables para ser

%2 HALL Jerry, Potencial clinico de las células madre derivadas de la partogenética de
embriones, ponencia presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en
Reproduccién asistida, México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.

193 [dem.
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considerado un ser humano: el de unicidad, ser unico e irrepetible, y el de
unidad, ser uno solo.

El problema que origina las células madre es controvertido, ya que se esta
debatiendo el derecho a la vida, el respeto a la integridad del embrion
concebido in vitro, contra el derecho a disfrutar de los beneficios que la ciencia
pueda otorgar a los seres humanos, en este caso el derecho a la salud.

Sin embargo, hay que tener en claro que deben restringirse los actos que dafen
a otro y en consecuencia, si el cigoto es otro y se le considera como tal, es
incorrecto sacrificar a un prembrion para obtener de éste las denominadas
células madre, aceptar esta situacion puede fomentar la creacion de
prembriones ‘con el fin de producir ‘refacciones’ que sean empleadas para

tratar la enfermedad de otras personas”.'®*

La proteccién del prembrion esta consagrada en diversas legislaciones, ejemplo
de ello es La Declaracion de los derechos del nifio al senalar en su preambulo
“[...] el niflo en razén de su falta de madurez fisica y mental, necesita proteccion
[...] incluso la debida proteccién legal, tanto antes como después del
nacimiento”.'%

Sumando ademas lo estipulado en el articulo 6 de la Convenciéon sobre los
Derechos del Nifio, al manifestar [...] todo nifio tiene el derecho intrinseco a la

vida [...]""%®

entendiendo por nifio todo ser humano menor de 18 afos de edad.

Cabe precisar que la Convencion y la Declaracion no dan una respuesta clara a
la pregunta de cuando comienza la vida del ser humano, si bien: en el momento
de su concepcion, de la anidacién, cuando el embrién se convierte en feto, o al

momento de nacer. A pesar de que en el predmbulo de la Declaracidén se habla

% ASPE HINOJOSA Julio, ob. cit., nota 2, p. 119.
19 Declaracion de los Derechos del Nifio, 20 de noviembre de 1959.
1% Convencién sobre los Derechos del Nifio, 2 de septiembre de 1990.
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del nifo antes y después de su nacimiento, un andlisis del texto completo,
muestra que en ésta solamente se trata de los derechos del nifio ya nacido, no
incluyéndose la proteccién legal de los derechos del nifilo concebido pero no
nacido todavia. Sin embargo cabe recalcar que el prembrion al ser de
naturaleza humana y menor de 18 afos encuentra protegido su derecho a la

vida en el articulo 6 de dicha convencién.

La obtencién de las células madre invade en lo mas intimo de nuestro mundo,
esencialmente en el derecho a la vida y la salud; al mismo tiempo crea
posibilidades cada vez mayores para mejorar las condiciones de vida, pero a la
par ocasiona ciertos problemas que amenazan con transgredir los derechos
humanos vy las libertades fundamentales del individuo. Por ello es conveniente
estimar, dentro de una escala de valores, el bien o el dafio que produce el
sacrificar un prembrion para obtener de este las células madre y mejorar con

ello la vida de varias personas.

Consientes del problema que origina la obtencion de las células madre a costa
de la muerte de un prembrion, los cientificos descubrieron otra forma de obtener
las mismas. Tal y como lo demuestran recientes estudios realizados en el
corddon umbilical se ha encontrado que el cordon umbilical es rico en células
troncales, pero es de vital importancia que inmediatamente después del
alumbramiento sean recogidos del mismo, para que posteriormente sean
congeladas y se evite de esta forma la muerte de los stem cell obtenidos. El

problema radica en promover la donacion del cordén umbilical.

4.3 Ovulos, espermas y embriones, congelados con fecha de
caducidad.

“Los procesos vitales de los seres vivos requieren de cambios bioquimicos que

se llevan a cabo a través del movimiento de moléculas en un medio acuoso [...].
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Si el agua dentro y fuera del citoplasma de una célula viva, es convertida en
hielo a temperaturas suficientemente bajas para detener el movimiento
molecular, y a su vez el sistema biolégico puede ser recalentado sin daro,
entonces la vida de la célula detenida en este estado de animacion suspendida

podra ser preservada [...]"."""

A través de la congelacion, los cientificos han logrando preservar la vida de los
gametos sexuales asi como del mismo prembrion, hasta por afos. “Es
interesante senalar que cada célula del cuerpo humano tiene su propia tasa de
enfriamiento, por ejemplo los ovocitos son células mas propensas al dano por
frio que otros estados de desarrollo, a diferencia de los espermatozoides, los

prembriones o los blastocitos”.'%®

“La congelacion, criopreservacion o crioconservacién supone la
conservacion de los évulos o espermatozoides, a bajas temperaturas durante
un tiempo indeterminado, para ser utilizados mas adelante por sus progenitores
0 en caso de donacién, por otra pareja, ofreciendo una alternativa adicional

para lograr un embarazo”.'®®

“En el caso de la congelacion de prembriones la técnica consiste en congelarlos
en nitrégeno liquido a 196° bajo cero. A pesar de los avances cientificos, el
riesgo de muerte a que se exponen los prembriones es importante, el stress
sufrido por el brusco cambio de temperatura produce la pérdida de un 20%, es

decir de cada cinco prembriones se pierde uno [...]".""°

El hecho de poder criopreservar los prembriones, nos lleva a plantear: ¢Qué

ocurrira con ese nuevo ser que se encuentra congelado en el caso de que

17 Red Latinoamericana de Reproduccién Asistida, nota 74, [s. p.].

'®RUVALCABA Luis, Vitrificacion de ovocitos y prembriones: Técnicas, ponencia
presentada en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en Reproduccién asistida,
México Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.

"% jdem.

"9 MASSAGLIA DE BACIGALUPO Maria Valeria, ob. cit., nota 64, pp. 65y 66.
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existan desavenencias y separacion de la pareja que le dio origen, o bien el
fallecimiento de uno o ambos progenitores? Una soluciéon podria consistir el
limitar legislativamente la cantidad de évulos a fecundar, evitando de esta forma

el sobrante de 6vulos fecundados y en consecuencia la crioconservacion.

Otra alternativa interesante podria ser la vitrificacién, técnica que consiste en
“[...] la congelacién de o6vulos, colocando los mismos en un cryotop para que
posteriormente sean depositados y almacenados en nitrégeno liquido,
sometiéndolos a enfriamiento rapido, con lo que se forma un estado vidrioso no
por cristalizacién sino por elevacion extrema de su viscosidad [...]. Con la
vitrificacion se puede congelar el ovocito a -23,000 °C/minuto y descongelarlo
en el momento necesario, o que nos permite preservar la célula por tiempo
indefinido, con una tasas de supervivencia de hasta 98% [...],""" las
condiciones de descongelacion son fundamentales para la supervivencia de los
ovocitos criopreservados. “Al momento de la descongelacién la fertilizacion se
realiza necesariamente por microinyeccion intracitoplamica  de
espermatozoides, ya que la zona pelucida del ovocito esta un tanto endurecida

lo que evita una reaccién acrosémica adecuada”.''?

Es mas recomendada la técnica de la vitrificacion que la congelacion de
ovocitos convencional o de fase lenta, debido a que esta ultima “necesita un
mayor tiempo en su procesamiento, tiene un mayor costo en los equipos
utilizados, asi como una significativa destruccion por cristalizacion de los
organelos celulares resultado de congelar a -1000°C/minuto los ovocitos,
congelacién mucho mas lenta”,'"® ocasionando una baja tasa de recuperacién y

en consecuencia pocos los embarazos que llegan a término.

La vitrificacion de ovocitos es una técnica de congelacion que presenta menos

inconvenientes legales, que la congelacion de prembriones.

"' Red Latinoamericana de Reproduccién Asistida, nota 74, [s. p.].
"' RUVALCABA Luis, ob. cit., nota 107, [s. p.].
"3 dem.

CViIil



Jhenny Hernandez Peralta

Con relacion a la congelacién de espermatozoides, podemos decir que esta
técnica es mucho mas conocida por los cientificos que la vitrificacion de évulos o

la congelacion de prembriones.

En el caso de los espermatozoides, “las muestras de semen son previamente
preparadas para su congelacion lo que evita la formacion de cristales que los
lesionen [...], posteriormente son repartidos en unas canulas, herméticamente
cerradas, que progresivamente son congelados en unos vapores de 0zono
liquido, procedimiento por descenso sucesivo hasta la temperatura de -196°C.
La descongelacion se hace en el momento de empleo, por recalentamiento
progresivo diez minutos a la temperatura ambiente mas diez minutos en un bano
maria a 35- 37°C”.""*

La congelacién de gametos sexuales asi como del mismo prembriones es una
realidad, hoy en dia existen varios prembriones en congelacién esperando su

oportunidad a la vida.

4.4 Manipulacion de embriones para fines de investigacion y

experimentacion.

Es importante tomar conciencia de todo lo que implican las técnicas de
reproduccién asistida, ya que estas no sélo se han limitado a combatir la
esterilidad, sino que se han visto tentadas a intervenir directamente sobre el
embrién humano, el cual aislado en la probeta, fuera del seno materno, queda a
merced del personal médico; su destino, la posibilidad de nacer o no nacer, no
depende solamente de la naturaleza ahora también depende de la decision

humana.

"'“ Red Latinoamericana de Reproduccion Asistida, nota 74, [s. p.].
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El fin de crear prembriones debe ser la procreacion, sin embargo no hemos de
olvidar que aunque se creen con fines procreativos, no todos van a tener como
destino la implantacién, unos por no considerarse idéneos y otros por no ser
necesarios, sin embargo ¢;que ha de ocurrir con los prembriones sobrantes?,
las soluciones van desde la donacidon, la destruccion, hasta el verlos

inmiscuidos en la investigacion.

La Dra. Maria Carcaba Fernandez en relacion a la existencia de embriones

sobrantes en los procesos de fecundacion in vitro sefala:

Médicos y bidlogos, afirman que en la actualidad mas que embriones
sobrantes lo que hay es lista de espera por ellos, puesto que sélo unos pocos
se considera que cumplen los requisitos deseables para su transferencia y
realizada esta, la anidacion no siempre tiene lugar. Por otra parte, incluso
produciendo una transferencia y posterior anidacién con éxito, es mayor el
ndmero de parejas que desean que les sean transferidos un embridon
procedente de material genético ajeno que el numero de embriones
disponibles. Sin embargo, no podemos negar la existencia de prembriones
sobrantes.'"®

La existencia de prembriones sobrantes da la pauta para realizar ‘[...]
investigaciones cientificas sobre los mismos, algunos con la finalidad de
conocer el proceso de fecundacién y desarrollo del cigoto, otras con la intension
de conocer el patrimonio genético humano y finalmente aquellos que pretenden

directamente la transformacién del patrimonio genético humano”."'

Si bien desde una perspectiva positiva la manipulacién del genoma humano
permite la prevencion de enfermedades hereditarias también puede servir para
cuestiones mas frivolas y de dudosa permisividad juridica por ejemplo: la
eugenesia tanto positiva y negativa [eleccion de determinados rasgos fisicos:
seleccién del sexo, color de ojos, cabellos, entre otros]; las terapias genéticas;

'"® CARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 146.
"¢ FEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, p. 27.
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la manipulacién de embriones; las técnicas de clonacién y lo que el avance de

la medicina siga generando.

De esta forma la fecundacioén in vitro, en particular, puede constituir un medio
idoneo para la realizacion de intervenciones sobre la integridad y el patrimonio
genético del embridén; con finalidades de diagndstico y tratamiento de
enfermedades genéticas, aunque también con pretensiones de investigacion y

experimentacion.

Cabe destacar que la aplicacién de la técnica de la clonacién es uno de los
temas que esta causando mucho revuelo tanto para el sector ético como para el
plano juridico. El problema no radica en definir si la técnica es en si correcta o
incorrecta, sino en determinar cuales son los objetivos que el ser humano

quiere alcanzar con ello.

Varios son los tratados que definen a la clonacién con fines de reproduccion,
como un ejemplo de préactica contraria a la dignidad del ser humano, ejemplo de
ello es el Convenio Europeo de Bioética, el cual prohibe cualquier intervencion
que tenga por objeto crear un ser humano idéntico a otro, sea vivo 0 muerto; en
su fundamento destaca que la instrumentalizacién de seres humanos, a través
de la creacion deliberada de seres humanos genéticamente idénticos, es
contraria a la dignidad del ser humano y constituye un abuso de la biologia y de
la medicina. A lo que se agregan las graves dificultades de orden médico,
psicologico y social que tal practica biomédica podria acarrear para los sujetos
involucrados en ella.

Asimismo, el Comité Espanol destac6 que existen cinco razones para

desaconsejar el uso de la clonacién reproductiva de seres humanos.

1. El inconveniente de que una persona determine los factores genéticos
de otro ser humano.
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2. La agresién que supone para un ser humano ser genéticamente idéntico
a otro ya nacido y de mayor edad que él, que de algin modo ira
adelantando parte de su propia biografia.

3. La lesiéon que esa identidad genética anticipada en el tiempo puede
suponer para su identidad.

4. El hecho sumamente discutible e incluso éticamente censurable de los
motivos y deseos de las personas que aspiran a conseguir copias de si
mismos.

5. Finalmente, las posibles distorsiones de las relaciones parentales y
familiares que podria generar y sufrir los nifilos nacidos mediante este
tipo de técnicas.'"”

Un problema distinto al de la clonacién reproductiva desde el punto de vista
ético y legal es la clonacién de prembriones humanos para obtener de estos las
tan valiosas células madre. El tema a discusién es definir si el producto
obtenido a través de la clonacion posee el mismo estatuto que el prembrion

concebido con fines procreativos.

En Inglaterra, la Céamara de los Comunes Britanica, aprobd la clonacién de
embriones con el objetivo de obtener las células madre, decisién que fue
ratificada por la Camara de los Lores en enero de 2001, resolucién que sélo

autoriza clonar embriones de hasta 14 dias de gestacion.

El Parlamento Europeo, en resolucion del 7 de septiembre de 2000, rechazé la
clonacion terapéutica, basandose en que existen medios para curar
enfermedades graves sin que sea necesario recurrir a la clonacién de
embriones, tal es el caso de obtener las células madre de personas adultas o
del cordon umbilical del recién nacido. Ademas, sefala que la clonacion
terapéutica que implique la creacion de seres humanos con fines de
investigacion plantea un problema profundo y flaquea una frontera sin retorno

en el campo de la investigacion.

"7 |JANEZ PAREJA Enrique, Etica clonacion reproductiva, Departamento de

Microbiologia e Instituto de Biotecnologia, Universidad de Granada, [s. p.].
http://www.ugr.es/eianez/Biotecnologia/clonreproetic.htm
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En agosto del 2000, el gobierno de los Estados Unidos autorizé el uso de
fondos publicos para investigacién y manipulacién de células madre proveniente

de embriones obtenidos mediante fertilizacion in vitro.

Otra cuestion relativa al avance de la medicina reproductiva es la aplicacion de
la ingenieria genética en el ser humano, la cual puede “[...] realizarse en los
siguientes cuatro niveles: terapia genética de las células [...] (con la finalidad de
curar alguna enfermedad de base genética [...]); terapia genética de las células
germinales (para impedir que las generaciones futuras queden afectadas por
alguna enfermedad hereditaria); manipulacion genética de mejora o perfectiva
],,;118 y la
manipulacién eugenésica (pretende mejorar la calidad de la raza humana

(para potenciar algunas caracteristicas tales como la estatura) [...

mediante la manipulacién de su herencia bioldgica).

La Declaracion de la UNESCO sobre el Genoma Humano y los Derechos
Humanos, en su articulo 10 fija conceptualmente los limites a los que debe de

sujetarse la investigacion cientifica sefialando que:

[...] ninguna investigacion relativa al genoma humano ni ninguna de sus
aplicaciones en particular en la esfera de la biologia, le genética y la medicina,
podran prevalecer sobre el respeto de los derechos humanos, las libertades
fundamentales y de la dignidad de los individuos o si procede, de grupo de
individuos.' '

La UNESCO (Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacién, la
Ciencia y la Cultura) ubica a los derechos humanos, a las libertades
fundamentales y a la dignidad del ser humano por sobre la libertad de

investigacion.

"8 EEMENIA LOPEZ Pedro, ob. cit., nota 20, pp. 30 y 31.
"'® Declaracién de la UNESCO sobre el Genoma Humano y los Derechos Humanos, 11
de noviembre de 1997.
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5. Repercusion social.

El sorprendente desarrollo tecnologico y la forma actual de tratar la esterilidad y
la infertilidad han hecho que la reproduccién asistida sea uno de los campos de
la ginecologia con mayor crecimiento en México y el mundo. Sin embargo y de
manera paraddjica, conforme la tecnologia en equipos médicos, medios de
cultivo, medicamentos, manipulacién de gametos y prembriones, son cada vez
mas efectivos, también las complicaciones éticas, juridicas y sociales van en

aumento, creando una enorme preocupacion e incertidumbre ante la sociedad.

El progreso en las técnicas de reproduccion asistida son avances que ayudan a
ese 10 6 15% de las parejas que tienen algun problema para concebir. Sin
embargo una parte de la sociedad mira con desconfianza a este tipo de
tratamientos, quiza por el abuso de dichas técnicas o tal vez por el papel
decisivo que juega la religiéon catdlica en nuestro pais, la cual considera que
debe haber un estrecho lazo entre la procreacion y el coito, por ende no admite
que sus fieles participen en cualquier procedimiento que implique la procreacion

sin la unién de cuerpos.

Oficialmente, la iglesia catdlica se pronunci6é sobre las técnicas de procreacidn
artificial mediante la Instruccién de la Congregacion para la Doctrina de la Fe,
aprobada por Juan Pablo Il el 22 de febrero de 1987, sobre El respeto de la vida
humana que nace y la dignidad de la procreacion, que se muestra totalmente en

contra de las técnicas de fecundacion artificial y manipulacion genética.

Evidentemente en un Estado laico, el status del embrion humano no es una
cuestion directamente relacionada con la religion, y en concreto con la fe
cristiana, sin embargo consideramos importante mencionar lo que la iglesia

catolica opina al respecto.
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Para la iglesia catdlica, el ser humano ha de ser respetado —como persona-
desde el primer instante de su existencia, es decir desde la fecundacion, por
ello el embrion debe ser tratado y respetado como una persona, velando sus
derechos como tal, principalmente el derecho inviolable de todo ser humano, el
derecho a la vida. Estima por tanto, que el embrion humano posee, desde su
concepcion, un status moral que lo equipara a una persona, y en consecuencia

solicita un status juridico que lo reconozca como tal.

Asi, en relacién a los embriones humanos obtenidos mediante fecundacion in
vitro, la Instruccién de la Congregacion para la Doctrina de la Fe, establece que
“son seres humanos sujetos de derecho: por lo tanto su dignidad y su derecho a
la vida deben ser respetados desde el primer momento de su existencia”,'® la
fecundacién. Cualquier acto manipulativo y cualquier intervencién que no
respete la vida y la integridad del embrion es condena por la iglesia catdlica,
considerando licitas uUnicamente aquellas manipulaciones orientadas a la

curacién o a la mejora de las condiciones de salud y supervivencia del embrion.

La iglesia catélica condena totalmente a la inseminacion artificial con donante,

sefalando expresamente que:

[...] es moralmente ilicita la fecundacién de una mujer casada con el esperma
de un donante distinto a su marido, asi como la fecundacion con el esperma
del marido de un 6vulo no procedente de su esposa. La idea latente es que la
fecundacién con material genético ajeno atenta contra la fidelidad de los
esposos, entendiendo que la unidad del matrimonio se basa en el reciproco
respeto de su derecho a llegar a ser padre y madre exclusivamente el uno a
través del otro, siendo el matrimonio el Unico lugar digno de una procreacién
verdaderamente responsable.121

Corresponde ahora evaluar la realidad que la ciencia pone ante nuestros 0jos y

determinar su trascendencia en el plano juridico.

20 GARCABA FERNANDEZ Maria, ob. cit., nota 22, p. 33,
21 {dem.
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CAPITULO il
LA NECESIDAD DE CREAR EL ARTICULO 391 BIS EN EL
CAPITULO V, DEL TiTULO SEPTIMO DEL CODIGO CIVIL
VIGENTE PARA EL DISTRITO FEDERAL.

1. La posicion del jurista ante el silencio del legislador.

En México no existe una ley federal, mucho menos local, que regule las
técnicas de reproduccion asistida, pero sin duda es necesario a fin de
regular los procedimientos y unificar criterios. Hoy en dia el desentendimiento
de los legisladores nos ha llevado a un callejon sin salida, creando una fuente
de conflictos que colisionan con la moral y la ética. Es inaudito que nuestros
legisladores cierren los ojos y hagan como que no se dan cuenta de los
problemas juridicos que los avances en materia de reproduccion asistida estan

produciendo.

Es sorprendente que en pleno siglo XXI exista una corriente mayoritaria que se
resiste a trabajar y legislar sobre el tema, ejemplo de ello es la iniciativa de ley
por la que se expidio la Ley que regula las Técnicas de Reproduccion Asistida y
la Disposicion de Material Genético Humano, dada a conocer por la Diputada
Gloria Lavara Mejia, en nombre del Grupo Parlamentario del Partido Verde
Ecologista de México, puesta a consideracién ante la Camara de la LVII
Legislatura del honorable Congreso de la Unién, el dia 27 de abril de 1999,
misma, que a ocho afos de su iniciativa no se encuentra vigente, ni mucho
menos se encuentra en lista de espera para ser revisada por la actual LX
Legislatura, hecho por demas desafortunado, ya que esta propuesta de ley
deberia ser ya incluida en nuestro sistema juridico, antes de que los avances en
materia de reproduccién asistida empiecen a generar problemas dificiles de
superar para el derecho.
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La propuesta de ley buscaba regular entre otros:

1.

Las técnicas de reproduccién asistida, deben llevarse a cabo en
centros o establecimientos sanitarios autorizados por la Secretaria de
Salud, que cuenten con el equipo especializado y necesario que la
misma indique.

Cualquier mujer podra ser receptora o usuaria, siempre que sea
mayor de edad, cuente con un buen estado de salud, tenga plena
capacidad de obrar, haya presentado su consentimiento por escrito y
cuente, ademas, con el consentimiento de su marido o concubino,
también por escrito.

Las técnicas de reproduccion asistida se realizardn solamente:
cuando haya posibilidad de éxito y no supongan riesgo para la salud
de la mujer o de la posible descendencia; cuando se compruebe que
alguno o ambos cényuges o concubinos, no pueden procrear por su
deficiencia fisioldgica o patoldgica irremediables y; cuando conste de
manera fehaciente e indubitable la voluntad del marido o concubino
de efectuarse la fecundacién post mortem.

Que el numero de prembriones a implantar no supere el de tres, por
ser éste el numero considerado cientificamente como el mas
adecuado para asegurar el embarazo.

La prohibicién de fecundar évulos humanos, con cualquier fin distinto
al de la procreacién humana.

Que no se reconozcan efectos o alguna relacion juridica entre el
sujeto nacido por la aplicacion de las técnicas de reproduccion
asistida y el marido o concubino fallecido, siempre y cuando el
material reproductor de aquél no se encuentre en el Utero de su mujer
en la fecha de la muerte de este.

Los esposos o concubinos podran consentir, en escritura publica o
testamento, que su material reproductor pueda ser utilizado para que

se efectué la fecundacion post mortem, con gametos de su pareja,
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produciendo tal concepcion los efectos legales que se derivan de la
filiaciébn matrimonial.

El consentimiento para efectuarse la reproduccion asistida podra
revocarse en cualquier momento, siempre que sea anterior a la
realizacién de aquéllas.

La maternidad asistida solamente podrd realizarse: cuando sea
voluntad de la esposa o0 concubina, que sus gametos sexuales sean
utilizados con el fin de efectuarse la fecundacién post mortem con el
material genético de su pareja y; cuando los conyuges o concubinos
hayan intentado tener descendencia sin éxito, debido a deficiencias
fisiolégicas o patologicas irremediables de una u otro.

10.Se procurarda que las mujeres que colaboren con la maternidad

11

asistida sean, en primer término, familiares de la esposa o concubina,
en segundo, familiares del vardn, luego, personas distintas con las
que la pareja tenga alguna cercania comprobable, y por ultimo,

cualquier otra.

.Las mujeres que participen en la maternidad asistida, deberan ser

sometidas a examenes y pruebas de salud fisica y mental, sin los

cuales, no se autorizara.

12.Las mujeres que participen en la maternidad asistida no deberan ser

arriesgadas a ningun tipo de sufrimiento innecesario de acuerdo a la
naturaleza del parto, por tal motivo, sélo se intentara la implantacion
del prembrion hasta por cinco veces como maximo, luego de las

cuales ya no estara obligada a cumplir con los términos del contrato.

13.El acto juridico por el que se realice la gestacion del material

reproductor fecundado de la pareja, podra ser oneroso o gratuito, y

debera cumplir con las siguientes disposiciones:

= Debe constar la voluntad de la mujer que colabore con la
maternidad asistida;

» Manifestar expresamente que la mujer que colabore en la

gestacion, renuncia a la filiacion materna en favor de los esposos
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o concubinos, en virtud de que “sélo es depositaria de material
genética fecundado, ajeno a su estructura y composicion
fisiologica. La mujer que ayuda exclusivamente con la gestacion,
de ninguna forma proporciona parte de su material genético al
producto de la concepcion, ya que éste, al momento de
implantarse, se encuentra genéticamente definido”'??

» Se deberan senalar expresamente los cuidados y tratamiento que
los padres y el médico encargado del proyecto le proporcionen;

» Debera constar en el cuerpo del contrato que la mujer que
colabore con la gestacién, estd debidamente enterada vy
consciente de las clausulas del contrato, asi como de los riesgos y
efectos de la aplicacion de las técnicas ya aludidas y por supuesto
lo concerniente a la gestacion.

= El contrato, para su plena validez, debera ser registrado ante la
CONAREPA (Consejo Nacional de Reproduccién Asistida);

14. Los prembriones sobrantes en una fecundacién in vitro, que no
hayan sido transferidos al utero, se crioconservaran en los bancos
autorizados, por un maximo de cinco anos. Luego de pasado este
tiempo y no siendo reclamados, se destinardn a los centros de
investigacion autorizados.

15.La intervencion del prembrion, con fines diagndsticos, debera
realizarse para valorar la viabilidad, o la deteccién de enfermedades
hereditarias, a fin de tratarlas, si lo es posible, o bien de desaconsejar
su transferencia al Utero. La intervencion con fines terapéuticos, no
tendra otra finalidad que tratar una enfermedad o impedir su

transmisién.

122 BERUMEN CAMPOS Jaime, La huella genética, implicaciones en el reconocimiento
de paternidad y maternidad, ponencia presentada en el Auditorio Garcia Maynez de la
Facultad de Derecho de la Universidad Nacional Autbnoma de México, México Distrito
Federal, 18 de abril de 2007.
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16.Los gametos utilizados en investigacion o experimentacion no se
usaran para originar prembriones, embriones, o fetos con fines de
procreacion.

17.Queda estrictamente prohibida la fecundacidbn entre gametos
humanos y animales, salvo que sirvan para el desarrollo de la
investigacion y beneficie directamente en la salud de la especie
humana.

18.Si en determinados protocolos experimentales se demuestra que el
modelo animal no es valido, se podra autorizar la experimentacion en
prembriones humanos no viables.

19.Queda estrictamente prohibida la experimentacion en prembriones
ubicados en el Utero o en las trompas de Falopio.

20.Los productos de la concepcion, fetos, embriones y prembriones que
hayan sido expulsados del seno materno en cualquier momento de la
prefiez, seran considerados muertos o no viables, y podran ser objeto
de investigacion y experimentacion en los términos de esta ley.

21.Son infracciones graves: la seleccién del sexo o la manipulacion
genética; crear seres humanos idénticos, ya sea por clonacién u otros
procedimientos dirigidos a la seleccién de la raza; la creacion de
prembriones de personas del mismo sexo, con fines reproductores u
otros; el intercambio genético humano, o recombinado con otras
especies, para la produccion de hibridos; la transferencia de gametos
0 prembriones humanos en el Utero de otra especie animal, o la

operacion inversa; entre otros.

El 6rgano legislativo no debe ser obstaculo, dificultad y menos aun, barrera

infranqueable, para la promulgacién de la propuesta de ley en comento, debe,

por el contrario, preocuparse por la realidad en la que las técnicas de

reproduccién asistida nos estan enfrentando, y en consecuencia propiciar la

creacién de una legislacién, la que debe contener limites muy precisos y

concretos, con los que se respeten las garantias fundamentales como el
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derecho a la procreacion, a la libertad, la igualdad, la dignidad humana, la vida,

la integridad corporal, entre otros.

Sobre estas coordenadas, los legisladores deben autorizar y a la vez controlar
toda investigacion cientifica relacionada con la reproduccién asistida, cuyo
unico fin debe ser mejorar las posibilidades de uso de las mismas en su lucha
contra la esterilidad, incluyendo con ello lo relativo a la ingenieria genética o la
manipulacién del 6vulo fecundado (cualquiera que sea su grado de desarrollo)
siempre que esto no atente contra la dignidad humana, incluida la dignidad del
prembrion; de igual forma se debe legislar sobre la manipulacion de los
prembriones, exhortando a que tal actividad vaya directa e inmediatamente
encaminada al mejoramiento de la calidad de vida de los mismos, sin que la
manipulacién pueda hacerse ni a titulo experimental, ni para fines que no sean
de diagndstico o terapéutico, respetando siempre la integridad del ser humano
en formacion; se debe prohibir la creacién de prembriones con el Unico fin de la
experimentacion; pero sobre todo se debe velar por el bienestar de la

humanidad, sin importar el grado de desarrollo en el que éste se encuentre.

La calidad técnica de la ley debe estar lo suficientemente resguardada, ya que
nos encontramos en un campo muy técnico, lo que torna necesario que el
lenguaje sea claro, para evitar caer en situaciones de error o confusion, desde
luego que sera necesario contar con el asesoramiento de expertos en diversos

campos como la biologia, la medicina, la genética, la bioética, entre otros.

En México no existe una ley que regule la reproduccién asistida, mucho menos
una institucion gubernamental que se encargue de certificar la capacidad de los
especialistas en reproduccion asistida, aunque la Ley General de Salud
menciona algunas lineamientos en relacion al tema estos no son suficientes
para los problemas a los que nos enfrentan los avances en materia de

reproduccion asistida. La infertilidad es un problema de salud publica y ante la
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aparicio

n en territorio nacional, de diversos centros hospitalarios en

reproduccion asistida es urgente regular sobre estos acontecimientos.

El Dr. Alfonso Gutiérrez Najar al respecto expone:

Somos los principales en abogar por esa certificacion y regulacion.
Obviamente para realizar estas técnicas se necesita un permiso de la
Secretaria de Salud, sin embargo para mejorar la calidad de nuestros servicios
nos encontramos regidos por el Comité Latinoamericano de Reproduccion
Asistida, asociacion Latinoamericana encargada de revisar que las
instalaciones y los centros sean los adecuados.'?®

Ademas recalca:

En México tan solo existen alrededor de 12 laboratorios certificados, los cuales
continuamente cuentan con la visita de auditores, bidlogos y clinicos
especializados para comprobar que existen los equipamientos vy
conocimientos necesarios. Desgraciadamente hay muchas clinicas que no
tienen ni los elementos necesarios, ni el conocimientos, mucho menos el
personal con la preparacion adecuada, piensan que para trabajar sélo se
requiere de una incubadora. Este hecho constituye un riesgo para los
pacientes ya que por lo general son personas desesperadas que tratan de
encontrar una solucién a su problema de fertilidad y desgraciadamente
pueden ser presa facil de gente que no tiene ética profesional.’®*

El pionero de la reproduccién asistida en México, el Dr. Alfonso Gutiérrez Najar,

manifiesta la preocupacién del gremio médico especializado en la reproduccién

asistida, al senalar:

Es urgente reglamentarse sobre la utilizacion de los diferentes métodos de
procreacion asistida, haciendo especial referencia a la informacién y cuidados
que deben darse a la mujer que recurre a estas técnicas; sobre la
conservacion de gametos, tanto masculinos como femeninos, asi como de los
embriones; sobre la investigacion y experimentacion genética; y entre otros
sobre cudles son los centros autorizados para llevar a cabo estas préacticas.'®

12 GUTI
2% {dem.
125 [dem.

ERREZ NAJAR Alfonso, ob. cit., nota 78, [s. p.].
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Mientras no exista una legislacion especifica entorno a la reproduccion asistida,
serd la Ley General de Salud quien regule la practica médica en el Distrito
Federal. Sin embargo la ley en comento es carente de muchas respuestas tales
como: ¢debe ser aprobada la fecundacién con semen del esposo luego de su
fallecimiento?, ;se aprueba el empleo de las madres subrogadas?, ;es legal la
renumeracion econdmica a las madres sustitutas? o en una de tantas dudas,
scual es el tiempo maximo por el que deben criopreservarse los gametos o el

propio prembrion?

En tanto no entre en vigor una legislacion especifica, tenemos que dar
contestacion a estas y muchas otras interrogantes a través de nuestros cédigos
y leyes para el Distrito Federal, muy especialmente a través del Codigo Civil, el
Cddigo Penal y la ya mencionada Ley General de Salud.

Simultdneamente cada estado de la republica dara solucion a través de sus
respectivos cédigos y leyes, aunque hemos de mencionar que, sélo tres
estados de la Republica Mexicana regulan sobre las técnicas de reproduccion
asistida, estos son: Coahuila, Tabasco y San Luis Potosi, de los cuales
Unicamente Coahuila es el que en su Cddigo Civil tiene una seccion especial

sobre la filiacion resultante de la fecundacién humana asistida.

A la par, nuestros juristas con la ayuda de las jurisprudencias intentaran
subsanaran los vacios legales que nuestros legisladores han dejado al aire. Sin
embargo el jurista de hoy se encuentra actualmente enfrentado a situaciones de
hecho nuevas, donde la dimension de la realidad, desgraciadamente, escapan
del ambito juridico. Hoy en dia los problemas relacionados con la reproduccion
asistida ni siquiera han llegado a nuestros magistrados, por lo cual no existen
jurisprudencias al respecto, en verdad no sabemos si aplaudir o reflexionar al
respecto, ya que ello quiere decir que todo lo implicado con los avances en
materia de reproduccidn asistida se llevan acabo en extraordinarias condiciones

de orden y legalidad que no a sido necesario litigar el respecto, o bien que la
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practica médica en relacién a la reproduccién asistida se esta realizando sin

una normatividad adecuada.

Las tesis y jurisprudencias que presentamos a continuacion reflejan que la

ciencia se encuentra un paso adelante que el derecho:

Localizacion: Quinta Epoca

Instancia: Tercera Sala

Fuente: Semanario Judicial de la Federacion CXIX
Pagina: 202

Tesis Aislada

Materia(s): Civil

REGISTRO CIVIL (NACIMIENTO).

El Cédigo Civil de 1884 no prohibia a la madre declarar el
nacimiento de sus hijos, y si el articulo 72 no le imponia tal
cosa como obligacién, era en atencién al estado delicado
de salud durante el puerperio (40 dias), dentro del cual
debia de hacer la declaracion; lo que se corrobora y a la
vez se explica por la disposicion del articulo 55 del nuevo
Cédigo, que al imponer la obligacién a la madre, establece
a su favor un plazo mas amplio. La madre es quien puede
conocer mejor que nadie el origen de su procreacion, y
puede decirse gue todas las personas (padre, médico,
cirujanos, matronas), que declaran el nacimiento de
una persona, lo hace basadas en lo que les ha dicho la
madre o ven qué ha sucedido a la madre.

Amparo civil directo 3976/39. Machin viuda de Calleja
Dolores. 6 de enero de 1954. U1? 24

gfvbnanimidad de cuatro votos. Ausente: Gonzélez de la
Vega.

La publicacion no menciona el nombre del ponente.

Todo lo que hemos fundamentado a lo largo de esta tesis nos demuestra que
hoy en dia la procreacion puede darse sin que sea necesario el contacto sexual
entre el varon y la mujer, y mas aun sin que la implantacion del prembrion se
realice necesariamente en el Utero de la mujer que desea asumir la maternidad,
hecho por el cual la presuncién de la maternidad ya no debe descansar, como
hasta hoy, en el hecho del parto.
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La tesis que presentamos a continuacién ostenta como prueba reina para
determinar la filiacion la pericial en genética, sin embargo los constantes
progresos en el campo de la reproduccidn asistida nos exponen a un futuro que
parecia lejano, en el que dichos avances nos han remitido hoy en dia a
determinar que la prueba de la paternidad ya no debe descansar mas en la
prueba directa del vinculo biol6gico, sino en el reconocimiento prenatal o
postnatal que haga el presunto padre respecto del hijo que ha dado a luz una
determinada mujer, de igual forma la maternidad ya no debe depender como
hasta hoy en el hecho del parto, sino en el reconocimiento prenatal o postnatal
que haga la presunta madre respecto del hijo que ha dado a luz ella u otra
mujer. La voluntad procreacional de la pareja en el caso de la reproduccién
asistida es la que debe determinar la maternidad o la paternidad, es decir el

vinculo filial.

Registro No. 195964

Localizacidn:

Novena Epoca

Instancia: Tribunales Colegiados de Circuito

Fuente: Semanario Judicial de la Federacién y su Gaceta
VI, Julio de 1998

Pagina: 381

Tesis: 11.20.C.99 C

Tesis Aislada

Materia(s): Civil

PERICIAL EN GENETICA.,ES LA PRUEBA IDONEA
PARA DEMOSTRAR CIENTIFICA Y BIOLOGICAMENTE
LA PATERNIDAD Y FILIACION.

Cuando se reclame el reconocimiento de la paternidad
de un menor, asi como sus consecuencias inherentes,
la_pericial en materia de genética es la prueba idonea
para demostrarla, previo andlisis de las muestras de
sangre correspondientes, con el propdsito de esclarecer
juridicamente el problema planteado, maxime si fue
previa y debidamente admitida. Consecuentemente, si la
madre no comparecié con el menor al desahogo de dicha
probanza, el juzgador debié ordenar el correcto desahogo
del medio probatorio ofrecido, dictdndose las medidas de
apremio  pertinentes  para  hacer cumplir  sus
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determinaciones, y al no haber actuado asi, su
comportamiento constituye una violaciéon al procedimiento
que dejo en estado de indefensién al oferente de la prueba,
pues una vez desahogada debidamente permitira al Juez
decidir justamente, al contar con los elementos esenciales
y convincentes indispensables para dirimir la litis planteada,
ya que la_pericial es la prueba cientifica vy
biolégicamente idonea para tener o no por cierta y
corroborada la_filiacidn, esto es, la paternidad.

SEGUNDO TRIBUNAL COLEGIADO EN MATERIA CIVIL
DEL SEGUNDO CIRCUITO. Amparo directo 1335/97.
Carlos Alberto Avila Gil. 27 de mayo de 1998. Unanimidad
de votos. Ponente: Virgilio A. Solorio Campos. Secretario:
José Valdez Villegas.

Si bien es cierto que en materia de reproduccion asistida, en muchas de las
ocasiones es necesario la donacién de espermatozoides, 6vulos o del mismo
prembridn, también lo es que ello repercute en que la filiacién biolégica no sea
acorde con la fijacién juridica, lo que da como resultado que la voluntad
procreacional de la pareja infértil sea la que deba atribuir la filiacién respecto del
nuevo ser en gestacién, aunque dicha voluntad procreacional no sea acorde
con la realidad biolégica. Por ende aunque exista discrepancia entre la realidad
biologica y la juridica, en el caso de la pareja infértil, debe considerarse con el
caracter de hijo al producto de la reproduccién asistida y con ello las

consecuencias que de la filiacion se derivan.

Séptima Epoca

Instancia: Tercera Sala

Fuente: Semanario Judicial de la Federacion
Tomo: 151-156 Cuarta Parte

Pagina: 310

RECONOCIMIENTO DE HIJOS, ACTAS DE.
IMPUGNACION POR EL PROPIO AUTOR. Tratandose de
cuestiones relativas al estado civil de las personas, por
ser éstas de orden publico, las actas que al respecto se
levantan deben estar acordes con la realidad, de tal
manera que si en autos se acredita que lo asentado en el
auto no paso, resulta incuestionable que su contenido
puede impugnarse aun por el propio autor del
reconocimiento, pues una manifestacion falsa respecto
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al reconocimiento de un hijo no puede atribuir a nadie
una paternidad o maternidad que no existe.

Amparo directo 3748/79. JesUs Valean Serna. 24 de
septiembre de 1980. Unanimidad de cuatro votos. Ponente:
Gloria Le6n Orantes.

Para nuestro Codigo Civil al existir un vinculo juridico conyugal existira la
presuncion de una relacion biolégica vy filial respecto del hijo que nazca de la
esposa, lo que origina que el nuevo individuo no pueda ser legalmente
reconocido por hombre distinto al marido, a menos de que el propio padre,
hubiera obtenido a su favor sentencia de desconocimiento de paternidad. De

este Ultimo supuesto trata la tesis que presentamos a continuacion:

Registro No. 220156

Localizacion:

Octava Epoca

Instancia: Tribunales Colegiados de Circuito
Fuente: Semanario Judicial de la Federacion
IX, Marzo de 1992

Pagina: 201

Tesis Aislada

Materia(s): Civil

FILIACION. DESCONOCIMIENTO DE HIJO DE
MATRIMONIO.

De la recta interpretacion del articulo 374 del Cddigo Civil
para el Distrito Federal, debe colegirse que el hijo nacido
de matrimonio tiene la certeza de filiacidon respecto a su
padre vy, por ello, ningun hombre distinto de este
ultimo, puede legalmente efectuar el reconocimiento de
ese hijo, a menos de que el propio padre, hubiera
obtenido a su favor sentencia de desconocimiento de
paternidad, conforme a lo dispuesto en el aludido articulo
374. En tal virtud, como en la especie el reconocimiento de
que se trata, se efectla sin que se diera aquella excepcion
contenida en el citado articulo 374, es claro que el mismo
se llevé a cabo en contra de una prohibicion expresa, por lo
que se surte la hipétesis del articulo 8o. del mencionado
Cddigo, con el efecto de que es nulo el reconocimiento
realizado por quien no es el verdadero padre del menor

hijo.
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SEGUNDO TRIBUNAL COLEGIADO EN MATERIA CIVIL
DEL PRIMER CIRCUITO. Amparo directo 5774/91. Maria
Concepcion Lopez Martinez. 31 de octubre de 1991.
Unanimidad de votos. Ponente: Martin Antonio Rios.
Secretario: Anastacio Martinez Garcia.

La tesis en comento nos puede dar la pauta para resolver el problema que se
suscita cuando la paraje estéril a recurrido al empleo de una mujer gestante que
se encuentre legalmente casada, y que por consiguiente sea necesario iniciar
un juicio de desconocimiento de la paternidad para que el varén de la pareja
estéril pueda reconocer al producto de la gestacion.

Hay quienes alegan que no es necesario reformar el Codigo Civil para el Distrito
Federal pues las reglas para determinar la paternidad o maternidad son muy
claras; quienes senalan que estas practicas deben prohibirse pues atentan
contra la dignidad humana; y quienes afirman que es necesario revisar
profundamente nuestras leyes y cédigos, pues han quedado obsoletas y por
tanto, resultan insuficientes para responder a los problemas que se plantean
con relacién a la reproduccion asistida, muy especialmente la fecundacién in

vitro y la maternidad subrogada.

Las diversas aportaciones de los colegas extranjeros reflejan, que a pesar de
pertenecer a diversas familias de los sistemas juridicos, es decir, tanto del
sistema romano germanico como el sistema del common law, todos han
coincidido en la importancia de la reglamentacién sobre el uso, proyeccion,
acceso y difusion de la tecnologia genética, asi como la de sus multiples

implicaciones juridicas.

Para subsanar las lagunas de nuestro derecho interno, correspondera a
nuestros jueces aprovechar al maximo los documentos internacionales,
debidamente ratificados por México, que ayuden a subsanar los vacios que en

materia de reproduccidn asistida existen en nuestra legislacion.
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2. La necesidad de crear el articulo 391 bis en el Capitulo V, del
Titulo Séptimo del Codigo Civil vigente para el Distrito Federal.

En la actualidad las disciplinas cientifico-técnicas registran un avance que se
multiplica geométricamente, mientras que las ciencias del deber ser, las que
debian proporcionar pautas de comportamiento que sirvieran de tutor adecuado
a este crecimiento, perecen detenidas en el tiempo, carentes de la riqueza y de

la conciencia que la novedosa tecnologia reclama.

Del estudio exhaustivo al Cddigo Civil vigente para el Distrito Federal, se
desprende que Unicamente se ha legislado sobre las técnicas de reproduccion
asistida en lo referente a admitir su empleo por parte de los conyugues o
concubinos para lograr su descendencia; que en consecuencia no se podra
impugnar la paternidad de los hijos nacidos durante el matrimonio o los nacidos
después de 300 dias de disuelto el mismo; que el parentesco entre la pareja y
el producto de la gestacion serd de consanguinidad, con los derechos vy
obligaciones que de la misma se derivan; sin embargo se ha dejado a la deriva
las multiples consecuencias legales que entronca el empleo de una mujer
gestante en la reproduccion asistida.

La reproduccién asistida como remedio a la esterilidad, produce graves
consecuencias a la institucién juridica de la familia, ya que las posibles
combinaciones de “padres” y “madres” son varias debido a que las personas
que pueden intervenir en la gestacion, aportando no sélo el semen, sino
también el mismo 6vulo que ha de ser fecundado, e incluso el Utero donde se
implantara el cigoto, pueden ser como lo ilustramos en la lamina numero 6,

diversas.
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EMBARAZO
ESPOSA o CONCUBINA MADRE SUSTITUIA

LAMINA 6. EL EMBARAZO PUEDE REALIZARSE EN LA ESPOSA O CONCUBINA O BIEN EN UNA
MUJER AJENA QUE AYUDE A LA PAREJA CON LA GESTACION DEL PRODUCTO.
ASIMISMO EL MATERIAL GENETICO DEL PRODUGTO PUEDE PROCEDER DE LA PAREJA O BIEN
AJENOS A ELLA.'%®

La manipulacion de la reproduccién humana evidentemente se ve reflejada en
el derecho, y puede producir, entre otras cosas, que se origine un conflicto de
maternidad o paternidad entre el padre o la madre biolégica y el padre o la
madre legal, ya que como lo hemos precisado, el empleo de la medicina
reproductiva para lograr la descendencia de la pareja, en muchas de las
ocasiones no cumple con la realidad biologica y legal que “deberia” existir entre

el nexo juridico-filial.

El caso mas reciente que ha salido a la luz, ejemplo de la distorsion entre la
realidad bioldgica y juridica por el empleo de las técnicas de reproduccion
asistida, es el nacimiento en Turin ltalia, de un nifio concebido con la

intervencion de dos évulos.

126 Diagrama realizado por la autora de la tesis.
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El problema fue el siguiente: el caso de “[...] una mujer infértil incapaz de
producir 6vulos sanos debido a que el citoplasma de éstos estaba dafado”.'?’
Para solucionar su padecimiento, “[...] se extrajo el 6vulo con el citoplasma
danado y también se extrajo un 6vulo fértil de una donante [...]. A continuacion
se colocé el nucleo del 6vulo con el citoplasma dafado, es decir, el 6vulo de la
mujer infértil con el citoplasma en perfectas condiciones del ovulo de la
donante. Mediante una descarga eléctrica el material genético de la mujer
infértil se unié al citoplasma del évulo de la donante, por lo que se cre6 un 6vulo
que contiene material genético tanto de la mujer infértil como de la donante”.?®
Se extrajeron espermatozoides del esposo para fecundar al 6vulo mediante
fecundacion in vitro, y posteriormente el évulo fecundado se transfirio al utero

de la mujer infértil.

Como lo pudimos observar la biotecnologia esta suscitando cierta polémica y
dificultad para el derecho, pues en nuestros esquemas tradicionales es dificil
aceptar que pueda existir un ser con material genético de dos 6vulos, 1o que
seria tener la doble filiacibn materna y por consiguiente dos progenitoras, ya

que ambas mujeres serian las procreadoras biolégicas de una misma persona.

Los tribunales de otros paises ya enfrentan casos en donde la determinacién de
quién es legalmente el padre y la madre de una persona es el punto central en
procesos juridicos muy largos y complicados. Resolverlo implica sefalar quién
ha de asumir las responsabilidades que la filiacion entrafia y asi mismo precisar
quién ha de quedar liberado de ella.

Las repercusiones juridicas que se derivan de manipular la reproduccion
humana son varias y complejas, especialmente si estamos concientes que se

trata de intervenir en la creacién de la vida humana y las consecuencias

'*” HIDALGO ORDAS M?Cristina, ob. cit., nota 8, pp. 29 y 30.
128 [dem.
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inherentes a ello, de ahi la importancia que para el derecho de familia tiene la

regulacion expresa, por lo menos en nuestra legislacién.

El tema que tratamos es delicado, ya que al existir una desarticulacion entre la
fecundacion, la gestacién y en consecuencia la filiacién biolégica y legal, es facil
que pueda prescindirse, de la relacion matrimonial o cuasi matrimonial (el caso
del concubinato) y de la presuncién de la relacion biolégica-juridica que
sustenta el vinculo juridico conyugal. ElI matrimonio desempefa un papel
importante en las estructuras familiares, psicolégicas y sociales del nuevo ser,
por consiguiente es importante que los nuevos métodos de reproduccién
asistida vayan directamente encaminados a resolver los problemas de

esterilidad y con ello preserven las relaciones familiares.

La coordinacion entre el derecho y los avances en reproduccion asistida es
fundamental, ya que el optar por una ausencia de normas, tanto éticas como
legales, confiando exclusivamente en los limites que los cientificos e incluso la
sociedad se imponga (autorregulacion), es a la luz de la realidad que nos rodea,
pecar de ilusos. Por ello la necesidad de que por lo menos, en nuestro cédigo
civil se encuentre regulado una de las controvertidas repercusiones de la

reproduccion asistida, esto es la maternidad subrogada.

El profesor Luigi Lombardi Vallauri, en relaciéon a las cuestiones relativas al
empleo de la tecnologia genética, escribe:

El problema es cuantitativamente mindsculo (la célula y el embrién),
politcamente mindsculo (seres humanos sin voz, sin voto, sin fuerza
contractual), econémicamente mindsculo (las cantidades que del gasto
publico se destinan para estas investigaciones, son insignificantes). Es un
problema que concierne a las parejas estériles, a algunos individuos
deseosos de descendencia y a algunos otros seres vivientes [...] y sin
embargo el problema es crucial, porque se encuentra intimamente ligado a la
esencia del ser humano.'?*

'3 LOMBARDI VALLAURI Luigi, Manipulazion Genétiche e Diritto, Revista di Diritto
Civile, Anno XXXI, No. 1 enero-febrero, 1985, p.3.
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Con igual firmeza, consideramos que, los impresionantes avances alcanzados
por el empleo de la reproduccién asistida, repercuten de forma extraordinaria en
el &mbito personal y familiar, y ante la falta de una legislacion especifica que
regule y garantice una adecuada proteccion a los bienes juridicos
fundamentales, no quedara mas remedio que ampliar los lineamientos del
derecho civil, buscando que estos sean lo mas justo, eficaz y racionalmente

posible.

Tenemos la convicciéon de que el papel del legislador es el de reglamentar la
actividad del cientifico en materia de reproduccién asistida, pues desde el punto
de vista de los valores humanos es necesario regular la intervencién del hombre
en la creacion de la vida humana. La investigacion cientifica y tecnol6gica debe
continuar su expansién, pero limitada por una regulacion, de modo que la
ciencia pueda actuar con los limites que le imponga el derecho, conscientes

ambas, ciencia y derecho, de que esto es en estricto beneficio de la humanidad.

La reproduccién humana, es un asunto de enorme responsabilidad. El derecho
que tienen los conyuges o concubinos de decidir de manera responsable el
namero y espaciamiento de sus hijos, y de consumar la finalidad del
matrimonio, que es la perpetuacion de la especie, se encuentra limitado en
muchas parejas, ya que éstas se encuentran imposibilitadas de poder tener
descendencia, ya por alteraciones o patologias de uno u otro, o en ocasiones
de ambos, lo que evita llevar a cabo dicha finalidad.

Ante el problema de la infertilidad existe la solucion de acudir a la reproduccion
asistida e incluso junto con esta acudir a una mujer que sirva de depositaria
para desarrollar la gestacion del anhelado producto. De este modo, el
sentimiento de solidaridad y ayuda reciproca entre los individuos contribuira a
ayudar a aquellos que necesitan de otros para materializar fines que incumben

a todo nuestro pais. No se trata de utilizar a otra persona para lograr la
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gestacion de un producto, como equivocadamente sostienen los detractores de
esta posicidn, sino de colaborar para la realizacion de un fin social comun, la

procreacion.

La intervencion de una mujer que ayude con la gestacién del producto de los
esposos 0 concubinos, es un acontecimiento que no debe ser ignorado por el
derecho, la regulacién de esta nueva figura juridica permitiria disfrutar de forma
licita y protegida del derecho a la procreacion.

3. Propuesta del articulo 391 bis en el Capitulo V, del Titulo Séptimo
del Cédigo Civil vigente para el Distrito Federal.

Consideramos de vital importancia que se encuentre regulado en nuestro
Cédigo Civil la intervencion de la mujer que ayude en la gestacién del cigoto de
la pareja, regulacién que proponemos como la adopcidn del nasciturus, la que
creemos conveniente sea resguardada a través del articulo 391 bis del Capitulo
V, del Titulo Séptimo del Cddigo Civil para el Distrito Federal.

La regulaciéon de esta nueva figura juridica en nuestro Cddigo Civil, busca
especificar las pautas para el empleo de una mujer gestante en la reproduccion
asistida, la cual debera tener lugar, exclusivamente, cuando el cigoto tenga que
ser implantado en mujer distinta a la esposa o concubina, la mujer gestante,
debido a las deficiencias fisiolégicas o patologicas, irremediables y
comprobables, que imposibiliten la gestacién del producto.

Es importante que antes de realizarse la implantacién, la mujer gestante y la
pareja realicen un convenio en el cual la primera se obligue a entregar en
adopcion al ser que dé a luz como consecuencia de implantar en su Utero el
cigoto producto de la voluntad procreacional de la pareja, los cuales estaran

obligados a registrar al nuevo ser como su hijo.
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La mujer que permita ser depositada con material reproductor fecundado, no
debe ser arriesgada a ningun tipo de sufrimiento innecesario de acuerdo a la
naturaleza del parto. Por tal motivo, “s6lo se intentara en ellas el procedimiento
de gestacion hasta por cinco veces como maximo por ser este el niumero de
intentos recomendado para realizar la gestacion”,’ luego de las cuales ya no
estara obligada a cumplir con el procedimiento.

Cabe recodar que con los avances cientificos en materia de reproduccion, el
cigoto implantado puede ser donado o bien fecundado con 6vulos o semen de

un tercero.

En relacién al tema cabe sefialar que no es lo mismo la donacién de 6vulo que
la maternidad subrogada. En el caso de la donacion de 6vulos, una mujer que
no puede producir gametos sexuales tiene la opcidn de recurrir a la donacién de
Ovulos, para que de esta forma pueda gestar al évulo fecundado. Por el
contrario con la maternidad subrogada, una mujer imposibilitada para gestar
puede acudir al empleo de las técnicas de reproduccién asistida, para producir
con su évulos, o ajenos a ella, junto con el semen de su pareja, o bien de un
donador, un prembrion, el cual sera gestado por mujer distinta a la esposa o

concubina, por estar esta ultima imposibilitado para ello.

Este abanico de agentes implicados en la reproduccion asistida se puede
ejemplificar en la lamina nimero 7, misma que presentamos a continuacion:

30 KABLY AMBE Alberto, Tendencias en reproduccioén asistida, ponencia presentada
en el IV Congreso Internacional RAM. Avances en Reproduccion asistida, México
Distrito Federal, 1 y 2 de junio de 2006.
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LAMINA 7. LAS FIGURAS OBSCURAS INDICAN QUE EL OVULO O EL ESPERMATOZOIDE ES DE
LA PAREJA, LOS MAS CLAROS DE DONANTES, Y EL EMBARAZO ES MOSTRADO CON UNA
FIGURA MAS OBSCURA O MAS CLARA SEGUN SEA QUE EL FETO SE ENCUNTRE EN LA ESPOSA
O CONCUBINA O BIEN EN LA MUJER GESTANTE. "'

La presencia de una mujer que se encargue de realizar la gestacion del cigoto
de la pareja, da la pauta para que el derecho intervenga en este hecho, que si
bien es un acontecimiento natural significativamente también lo es juridico, ya
que el empleo de una mujer gestante en el proceso de la reproducciéon es
origen de un acuerdo de voluntades entre la mujer gestante y los cényuges o
concubinos, donde ambas partes acuerdan en que al momento del nacimiento
del menor, este sera entregado a la presunta madre y al marido o concubino de

esta, quienes lo registraran como si hubiera nacido de esta ultima.

'3 Esquema realizado por la autora de la tesis.
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Debido a que los avances en materia de reproduccion asistida nos dan la pauta
para que el cigoto puede proceder de los esposos o0 concubinos, asi como sélo
emanar de alguno de ellos o incluso de ninguno de los dos, o bien ser gestado
por mujer distinta a la presunta madre y entregado al termino de la gestacion a
los padres, y por ende modificar la filiacion entre el nascituros y los agentes
implicados en la reproduccién, es que consideramos importante y en calidad de
urgente, la regulacion de los efectos filiatorios que de la reproduccion asistida se

derivan.

Nuestro trabajo de tesis se limita a proponer la regulacién en lo concerniente a la
reproduccion asistida con la intervencién de una mujer gestante, acontecimiento
que hemos considerado conveniente encuadrar en la adopcion del nasciturus.

¢Por que adopcién y no reconocimiento del nasciturus?, la respuesta la

encontramos en la siguiente jurisprudencia:

Localizacion:

Novena Epoca

Instancia: Tribunales Colegiados de Circuito

Fuente: Semanario Judicial de la Federacién y su Gaceta
XXIl, Julio de 2005

Pagina: 1506

Tesis: 1.110.C.129 C

Tesis Aislada

Materia(s): Civil

RECONOCIMIENTO DE HIJO Y ADOPCION. SON
ACTOS JURIDICOS DIVERSOS.

De acuerdo con el articulo 338 del Cddigo Civil para el
Distrito Federal, la filiacion es el vinculo que liga al hijo
con sus progenitores y a éstos con aquél, la cual surge
con el nacimiento, aunque también puede establecerse
posterior a él ante el reconocimiento que haga el padre o la
madre en las formas establecidas en el numeral 369 del
ordenamiento legal en cita, y en los términos establecidos
por la ley, siendo que dicha figura juridica sélo puede
oponerse por los padres que procrearon
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bioldgicamente a una persona y cuya relacion filial no fue
posible determinarla al nacer la persona reconocida, en
tanto que la adopcion es la relacion entre el adoptante y
el adoptado, cuando el primero incorpora a su familia al
segundo, sin_que exista un parentesco bioldgico,
generandose, conforme lo dispone el articulo 396 del citado
Cédigo Civil, los derechos y obligaciones que la ley
prevé para padres e hijos en una relacion filial; motivos
que llevan a estimar que el reconocimiento Unicamente
puede efectuarse respecto del hijo propio, pues al
tratarse de uno ajeno, el acto juridico procedente es la
adopcioén, de lo que resulta evidente que se trata de
diversos actos legales regidos bajo procedimientos distintos
regulados en el Cddigo Civil, pues el reconocimiento se
encuentra contemplado en los articulos 360 a 389 del
indicado ordenamiento legal, en tanto que la adopcién esta
prevista en los numerales 390 a 410-F del Cddigo Civil.

DECIMO PRIMER TRIBUNAL COLEGIADO EN MATERIA
CIVIL DEL PRIMER CIRCUITO.

Amparo directo 42/2005. 14 de febrero de 2005.
Unanimidad de votos. Ponente: Francisco J. Sandoval
Lopez. Secretario: Carlos Ortiz Toro.

De la tesis senalada se desprende que la adopcién es la relacion entre el
adoptante y el adoptado, cuando el primero incorpora a su familia al segundo,

sin que exista un parentesco biolégico. Y en el reconocimiento por el contrario,

si existe un parentesco bioldgico.

Ahora bien en la figura juridica que hemos denominado como adopcién
prenatal o del nasciturus, puede darse el caso de que ninguno de los
miembros de la pareja sea el progenitor o bien que por lo menos alguno de los
dos lo sea, aunado a que el embarazo sera llevado a cabo por mujer distinta a
la esposa o concubina, por eso y en tales circunstancias consideramos que el
termino legal mas apropiado para determinar la reproduccion asistida con la
intervencion de una mujer gestante sea la de la adopcion, pues biolégicamente
el nasciturus puede 0 no ser de la pareja, agregando que conforme a nuestro

Cadigo Civil el nuevo ser es hijo legal de la mujer que lo lleva en su vientre, y no
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de los esposos 0 concubinos que recurrieron a ella para el nacimiento. Por ello
la pareja estéril deberd recurrir a la adopcion para poder tener en caracter de
hijo al producto de la gestacion.

“Con el avance en las técnicas de reproduccion asistida, la identidad genética
(conformado con el patrimonio genético heredado de los progenitores biolégicos)
y la identidad filiatoria (resultado del emplazamiento de una persona en un
determinado estado de familia con relacion a quienes aparecen juridicamente
como sus padres) no siempre, seran el mismo supuesto”,’*? por eso hemos
encuadrado cualquier acto en donde intervenga la ayuda de una mujer para

realizar la gestacion de la pareja, en la adopcion prenatal del nasciturus.

Los problemas juridicos derivados de la procreacion asistida con la intervencion
de una mujer gestante, no deben ser restados por la inobservancia que nuestros
legisladores hagan sobre este tema. Por el contrario es importante incluir en
nuestro actual Cddigo Civil para el Distrito Federal lo concerniente a la adopcion
prenatal, lo que pretendemos se realice a través de incorporar el articulo 391 bis

a la ley en comento.

La reforma no puede demorar mas. En la medida en que nuestros legisladores
hagan caso omiso sobre los avances en la reproduccion asistida, la medicina
puede representar un paso hacia delante para la ciencia y dos hacia atras para
el derecho. Por ello la importancia de que por lo menos en nuestro Codigo Civil
se encuentre regulado, una mindscula parte, de las consecuencias de aplicar la

reproduccion asistida, en materia de familia.

2 | EVY Lea M. y INIGO, Delia B. Identidad, filiacién y reproduccién humana asistida,
en Bioética y derecho, Buenos Aires: Rubinzal- Culzoni Editores, 2003, p. 260.
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La incorporacién de la adopcion prenatal en nuestro Cédigo Civil se propone a

través del articulo 391 bis, el cual se plantea de la forma siguiente:

LIBRO PRIMERO DE LAS PERSONAS

TITULO SEPTIMO DE LA FILIACION.

CAPITULO V DE LA ADOPCION

SECCION PRIMERA DISPOSICIONES GENERALES.

Articulo 391 bis. De la adopcién del nasciturus.

I. Que los adoptantes sean un varon y una mujer casados por lo civil o que
vivan publicamente como marido y mujer, concubinos, sin que tengan
ningun impedimento legal para contraer matrimonio;

Il. Los adoptantes deben tener como minimo un afo de vivir como marido y
mujer;

lll. Que el menor a adoptar sea producto de un embarazo logrado como
consecuencia de reproduccion asistida, con la participacién de una madre
sustituta, misma que combiné con los presuntos padres darlo en adopcion;

IV. Que los adoptantes tengan medios econdémicos, bastantes y suficientes
para proveer a la subsistencia, la formacién, educacion, recreo y los
cuidados del nasciturus; y

V. La adopcion debe fundarse sobre justos motivos y presentar siempre
ventajas para el nasciturus, siempre atendiendo al interés superior del
mismo.

Antes de la fecundacion las partes deberan sujetarse a las siguientes clausulas:
a. Demostrar que por problemas de fertilidad (lo cual debe ser certificado
por el especialista en la materia que los este atendiendo) la pareja sera
sometida a la reproduccién asistida con la asistencia de una mujer
gestante.

b. Senalar el nombre de quien fungira como la mujer gestante, la que
otorgara su consentimiento, por escrito, para que sea implantada o
inseminada con material genético (si es el caso) de la pareja infértil.

c. La mujer gestante debe renunciar a la filiacion materna y aceptar antes
de la implantaciéon del producto que éste sea adoptado por los esposos
o concubinos. Por consiguiente esta obligada a entregar al producto de
la concepcién inmediatamente después de su alumbramiento.

d. Derivado de la voluntad procreacional de la pareja, estos estan
comprometidos a registrar al nuevo ser como si hubiera nacido de la
mujer del esposo o concubino.
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La fraccién | del articulo 391 bis, se propone en los términos que han quedado
plasmados en la premisa de que si el derecho ha organizado a la familia con los
padres (el varén y la mujer) y los hijos, de manera que existe una secuencia
entre la copula carnal, la fecundacidén, la gestacién, el nacimiento y el
parentesco, (de donde se derivan deberes, facultades y derechos tendientes a
la crianza y la educacién de los hijos, sobre todo de responsabilidades
compartidas por ambos progenitores), eso explica que el matrimonio o el
concubinato, aunque este en menor grado, figuras juridicas que descansan en
la idea de la permanencia y ayuda mutua entre los consortes, y entre estos y los

hijos, sea tomado como requisito en este articulo.

Con el fin de que el ser en gestacion nazca en un ambiente de estabilidad es

que consideramos como esencial para la adopcién del nasciturus:

l. Que los adoptantes sean un varén y una mujer casados por lo civil o que
vivan publicamente como marido y mujer, concubinos, sin que tengan ningin
impedimento legal para contraer matrimonio;

Permitir que el nuevo ser carezca, por decision deliberada, del nexo paterno o
materno, es perturbar el desarrollo natural del ser humano, por ello no se debe
privar al por nacer de la paternidad o la maternidad al arbitrio de una persona.
Desde el punto de vista juridico no podemos licitamente excluir a ningun
progenitor de la patria potestad, cuyo ejercicio recae por disposicién del
articulo 414 del Codigo Civil para el Distrito Federal, tanto en el padre como en

la madre.

La gestacién de la mujer sola, aunque esta permitido en otros paises, no lo es
en este articulo por dos razones fundamentales: primero, porque en nuestro
sistema juridico se sostiene que el desarrollo de las personas debe llevarse a
cabo en un ambito armdnico familiar, porque en él descansa en gran parte la

estabilidad social, econdémica y cultural de nuestro pais; y segundo, porque
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México, congruente con los principios que rigen nuestro sistema juridico, ha
asumido compromisos internacionales en los que garantiza a los menores
gozar de un nucleo familiar. En este orden de ideas cabe recalcar lo que el
articulo 4, parrafo segundo, de la Ley para la proteccion de los derechos de

ninas, nifnos y adolescentes senala:

[...] El ejercicio de los derechos de los adultos no podrd, en ningin momento,
ni en ninguna circunstancia, condicionar el ejercicio de los derechos de ninas,
nifnos y adolescentes.

La extraccién de un integrante del orden familiar o la privacion del derecho que
tienen los menores de gozar de un ambito familiar, no son fines que deseamos
perseguir ni actualizar en nuestro pais; por el contrario, afianzar los valores de
la unidad familiar y su pleno desarrollo seguiran siendo nuestro objetivo.

La labor de los nuevos avances en materia de reproduccién asistida, en
esencia, deben ser el remedio a la esterilidad, pero preponderantemente
deben estar dirigidas a preservar la subsistencia de las relaciones familiares y

la familia misma como institucion juridica fundamental.

En relacién a la segunda fraccion:

Il. Los adoptantes deben tener como minimo un afo de vivir como marido y
mujer;

Cabe senalar que el término de un afno no es arbitrario, proponemos este lapso
debido al tiempo que la medicina reproductiva toma para considerar que alguna
persona puede ser estéril, esto es: que después de mantener relaciones
sexuales durante un afno sin el uso de algun método anticonceptivo no ha

podido lograr el embarazo.

La fraccion Il es trascendental al senalar:
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lll. Que el menor a adoptar sea producto de un embarazo logrado como
consecuencia de reproduccion asistida, con la participacién de una mujer
gestante, misma que combiné con los presuntos padres darlo en adopcion;

En esta fraccion quedo plasmado uno de los grandes logros de la ingenieria
genética, la posibilidad de gestar al cigoto en Utero distinto de la esposa o
concubina. En este orden de ideas la mujer que acepta ayudar a la pareja con
la gestacién del producto ha convenido con ellos en entregar al ser a su
nacimiento, ello en virtud de que la voluntad procreacional deriva de la pareja
que recurrid a ella para realizar la gestacion, por consiguiente todos los
derechos y obligaciones que de la filiacibn emanan correran a cargo de la

pareja estéril.

Consideramos como una obligacion y un requisito para que se de la adopcién
del nasciturus lo que ha quedado sefialado en la fraccion IV, misma que se

reproduce a continuacion para su mejor comprension:

IV. Que los adoptantes tengan medios econémicos, bastantes y suficientes
para proveer a la subsistencia, la formacién, educacion, recreo y los cuidados
del nasciturus; y

Lo anterior se manifiesta apegado a lo que el articulo 11, inciso A de la Ley para
la proteccion de los derechos de nifias, nifios y adolescentes sefala:

Articulo 11. Son obligaciones de madres, padres y de todas las personas que
tengan a su cuidado nifas, nifios y adolescentes:

A. Proporcionarles una vida digna, garantizarles la satisfaccion de
alimentacién, asi como el pleno y arménico desarrollo de su personalidad en el
seno de la familia, la escuela, la sociedad y las instituciones, de conformidad
con lo dispuesto en el presente articulo.

Lo que se debe proteger sobre cualquier derecho es el interés superior del
menor, por ello es indispensable que los esposos o0 concubinos tengan medios

econdmicos suficientes para subsanar las necesidades mas elementales del por
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nacer, con ello no estamos discriminando a las personas de escasos recursos,
que no se mal interprete, al colocar esta fraccién dentro del articulo 391 bis, se
busca estar acorde con el principio del interés superior de la infancia y en por
consiguiente el ejercicio de los derechos de los adultos no podra, en ningun
momento, ni en ninguna circunstancia, pasar por encima del derecho del

nasciturus.

El ser que esta por nacer tiene el derecho a vivir en condiciones que permitan
su crecimiento sano y armonioso, tanto fisico, mental, material, espiritual, moral

y social. Lamentablemente la capacidad economica influye al respecto.

El numeral 3 de la Ley para la proteccion de los derechos de nifias, nifios y
adolescentes sefiala como principio rector el interés superior de la infancia, por
ello la fraccién V de este nuevo articulo esta sustentado en el hecho de que el
ser en gestacion es la prioridad, por eso la adopcién del nasciturus debe

atender al interés superior del mismo, y no tanto del de la pareja estéril.

V. La adopcién debe fundarse sobre justos motivos y presentar siempre
ventajas para el nasciturus, siempre atendiendo al interés superior del mismo.

Para que no exista inconveniente legal se requiere, como ya quedo sefialado en
la parte final del articulo 391 bis, de la celebracién de un convenio entre la
pareja estéril y la mujer gestante, conforme el cudl esta ultima consiente en que
sea implantada o inseminada con material genético (si es el caso) de la pareja

infértil.

Incluird ademdas una clausula en la que se estipule que la mujer que ha
prestado su Utero para la gestacién del cigoto, renuncia a la filiacion materna y
acepta antes de la implantacion del producto, que éste sea adoptado por los
esposos 0 concubinos, los que apareceran ante la sociedad y ante el derecho
como sus padres.
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Quedara manifestado en el cuerpo del convenio que la mujer que colabore con
la gestacion esta debidamente enterada y consciente de las clausulas, asi como
de los riesgos y demas efectos que de la aplicacion de las técnicas de

reproduccion asistida se derivan y lo que la propia gestacion le proporcione.

Ademas se incluira una clausula donde los esposos o concubinos se
comprometan a reconocer como suyo al producto de la gestacion, por haber

sido esa su voluntad procreacional.

El tramite de adopciéon debera realizarse durante la gestacion, en via de
jurisdiccién voluntaria, promovida por los cényuges y la mujer gestante, ante el
Juez de lo Familiar del Distrito Federal. Iniciando el procedimiento mediante un
ocurso que deberd manifestar:

1. Que los cbényuges o concubinos por problemas de fertilidad y por la
voluntad de ejercer su derecho a la procreacién, emplearon alguno de los
tratamientos de reproduccion médicamente asistida, por deficiencia en el
aparato reproductor femenino, especificamente el Utero, y que en su
caso fue la mejor opcién el empleo de alguna de las técnicas ya aludidas

con la asistencia de una mujer gestante.

2. Que es la voluntad de la pareja adoptar al nasciturus que se encuentra
en vientre distinto de la esposa o concubina, producto del sometimiento
de estos a alguna de las técnicas de reproduccion asistida con la
asistencia de una mujer gestante, misma que combiné con ellos en llevar

a término el embarazo.

3. Que los esposos o0 concubinos, previamente realizaron el convenio que
sefnala el articulo 391 bis, en el cual quedd especificado que por
problemas de infertilidad de los mismos recurrieron a la ayuda de una

mujer para que esta llevara a término la gestacién del producto.
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4. Que es su voluntad que el médico que asista el parto, precise en la
constancia de alumbramiento que la mujer que dio a luz es la esposa o
concubina, para evitar en un futuro los problemas psicologicos que
puedan ocasionar al nuevo ser el hecho de saber que quien lo dio a luz

no es la misma persona que él conoce como su madre.

Rendidas las pruebas para demostrar que los cényuges o concubinos son
infértiles y que el nasciturus a adoptar, genéticamente o no de ellos, es
producto del sometimiento de los mismos a alguna de las técnicas de
reproduccién asistida con la intervencion de una mujer gestante, el Juez
resolvera dentro del tercer dia, autorizando o negando la adopcion, de
conformidad con lo sefalado por el articulo 924 del Cddigo de Procedimientos
Civiles para el Distrito Federal. Luego que cause ejecutoria la resolucién judicial
aprobando la adopcion, quedara ésta consumada (articulo 400 del Cddigo de
Procedimientos Civiles para el Distrito Federal).

Con la sentencia ejecutoriada y después del alumbramiento del nuevo ser, los
esposos o concubinos tendran el derecho y la obligacién de comparecer con el
recién nacido ante el Juez del Registro Civil a efecto de registrar su nacimiento.

El acta de nacimiento contendra los nombres, apellidos, edad y domicilio de los
esposos 0 concubinos asi como del recién nacido; los nombres apellidos y
domicilios de las personas que intervengan como testigos. Es importante que
en el acta de nacimiento, aparezca Unica y exclusivamente el nombre de los
presuntos padres, con la intencion de que el menor en el futuro no tenga algun
desequilibrio emocional originado por la duda de ser adoptado. Una vez
ocurrido este evento los unicos y legitimos padres seran los conyuges o
concubinos, legalmente reconocidos con este caracter, ya que de acuerdo con
el ultimo parrafo del articulo 410- A del cédigo en cita la adopcion es

irrevocable.
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Podemos concluir afirmando que a la par de la reforma al Cédigo Civil para el
Distrito Federal, es necesaria la promulgacién de una legislacién especifica,
acorde con los problemas que arrojan los nuevos avances cientificos en materia
de reproduccién asistida, la cual sin duda seria un complemento a nuestros

ordenamientos legales.
El inevitable dinamismo de la ciencia, la tecnologia y la sociedad, nos obligan a

sefnalar como urgente la regulacion de las multiples aplicaciones a que puede
dar lugar la utilizacion de la ciencia.
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CONCLUSIONES.

1. La medicina reproductiva ofrece como alternativa a los cdényuges o
concubinos limitados por alteraciones o patologias que evitan la
reproduccion, la posibilidad de acudir a cualquiera de los métodos de
reproduccién asistida, incluso optar si el padecimiento lo amerita, a una
mujer tercera al matrimonio, que sirva de depositaria para desarrollar la

gestacion del anhelado producto.

2. El empleo de una mujer que ayude a la gestacion del producto, en la
pareja infértil, trae sin duda repercusiones en el derecho de familia, suceso
que no ha sido visto ni tomado en cuenta por nuestro Cédigo Civil para el
Distrito Federal, por lo cual propongo su regulacion a través de la adopcion
del nasciturus, la que presento mediante la incorporacion del articulo 391

bis a nuestro ordenamiento civil.

He considerado que esta nueva figura juridica esté resguardada dentro del
capitulo V, concerniente a la adopcidn, ya que el producto a gestar puede o
no ser biologicamente de los esposos 0 concubinos, y debido a que la
gestacion del producto puede realizarse en otra mujer ajena al matrimonio,
por ello propongo que tales acontecimientos se regulen por la institucion de

la adopcidén del nasciturus.

3. Son requisitos indispensables para que la pareja recurra a la adopcién
del nasciturus:

a. Que los adoptantes sean un varén y una mujer casados por lo civil o
que vivan publicamente como marido y mujer, concubinos, y que
comprueben (lo cual debe ser certificado por el especialista en la
materia que los esté atendiendo) estar imposibilitados para tener

descendencia;
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b.

Que tengan medios economicos, bastantes y suficientes para proveer
a la subsistencia, la formacidn, educacion, recreo y los cuidados del
nasciturus;

Derivado de la voluntad procreacional de la pareja, estos estan
comprometidos a registrar al nuevo ser como si hubiera nacido de la

mujer del esposo o concubino.

La mujer que ayude con la gestacion del producto debe cumplir con las

siguientes reglas:

a.
b.

Ser soltera al momento de la gestacion;

Renuncie a la filiacién materna y acepte, antes de la implantacion del
producto en su utero, que éste sea adoptado por los esposos o
concubinos; y

Entregue al producto de la concepcion inmediatamente después de

su alumbramiento.

4. La filiacibn que de la procreacidén se deriva, correspondera a la pareja

estéril, por ser ellos quienes procuraron el nacimiento del producto para

atribuirse el caracter de progenitores.

5. No obstante la incorporacién de la adopcion prenatal en nuestro Cédigo

Civil, es importante la regulacion de las multiples aplicaciones a que pueden

dar lugar la utilizacién de los nuevos avances cientificos en materia de

reproduccién asistida. De entre ellos:

El embarazo post mortem, la cual no debe actualizarse en nuestro
pais, por el contrario debemos luchar por afianzar los valores de la
unidad familiar y su pleno desarrollo.

La fecundacién in vitro y la crioconservacién, son practicas que
facilitan la disponibilidad de évulos fecundados, no sélo para realizar
las técnicas de reproduccion asistida, sino también para

manipulaciones diversas, de caracter diagnostico, terapéutico o
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industrial (farmacéutico), de investigacion o experimentacién, por lo
que debe considerarse en la ley su regulacién, tomando en cuenta la
creacién de los centros o servicios que los manipulen o en los que se
depositen los évulos fecundados.

= El problema que origina las células madre o stem cell es
controvertido, ya que se debate el derecho a la vida, el respeto a la
integridad del embridén concebido in vitro, contra el derecho a disfrutar
de los beneficios que la ciencia pueda otorgar a los seres humanos.
Sin embargo debe restringirse el empleo de las células madre
provenientes de los prembriones y en cambio debe promoverse la
donacién del cordon umbilical para evitar asi los problemas ético-
legales derivados de la destruccion de prembriones para obtener

células madre.

6. Las cuestiones que plantean los avances en la biotecnologia, son claras
y atafien a valores fundamentales del ser humano. Son, asimismo,
absolutamente originales, ya que por primera vez se cuenta con tecnologia
capaz, no ya de matar o lesionar severamente a un individuo, sino de
alterarlo en su calidad de ser unico e irrepetible, de variar su patrimonio
genético, de modificar su esencia. De ahi la importancia de regular las
multiples aplicaciones a que pueden dar lugar la utilizacion de estas

técnicas.

7. La investigacion cientifica y tecnoldgica debe continuar su expansion y
progreso, sin que sea limitada si no es basado en criterios fundados en el
andlisis y estudio. Los avances biotecnolégicos son asuntos de enorme
responsabilidad, que no deben de ser dejados a la libre decisién de los

cientificos.

Los avances cientificos, cursan generalmente por delante del derecho, el

que se retrasa significativamente a las consecuencias de aquellos. Este
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asincronismo entre ciencia y derecho origina un vacio juridico, el cual es
importante combatir con la regulacién y no con la inobservancia de la

misma.

8. Es lamentable que hoy en dia todavia se confundan conceptos y se
nieguen las evidencias que la biologia pone a nuestro alcance y que
permitamos una intromision exagerada de concepciones morales y

religiosas en el ambito netamente juridico.
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GLOSARIO.

Aborto. Término del embarazo, espontaneo o producido, antes de que le sea
posible al feto sobrevivir fuera del utero.

ADN. Acido desoxirribonucleico; material del que estan formados los genes y el
cual contiene la informacion hereditaria, genes.

Anidacion o implantacion. Momento en que el 6vulo fecundado llega al utero
para adherirse a esté e iniciar asi el embarazo.

Anomalias cromosomicas. Una de las muchas variedades de alteraciones
patoldgicas asociadas con trastornos de los cromosomas, sea en su numero o
en su estructura.

Astenospermia o necrospermia. Ocurre cuando la movilidad de los
espermatozoides es inferior al 50%.

Azoospermia. Ausencia total de espermatozoides en el semen.

Banco de prembriones. Lugar de conservacion de prembriones congelados
para ser transplantados posteriormente.

Bioética. Disciplina que correlaciona la filosofia con las ciencias de la salud.
Intenta establecer las bases para procurar el maximo beneficio en la salud y
bienestar de los pacientes y de la sociedad.

Blastocito o blastula. Ovulo fecundado de 5 a 10 dias, que todavia no anida
en el utero.

Capacitacion de los espermatozoides. En el proceso natural de fecundacion
el espermatozoide sufre una serie de cambios (capacitacién) durante el
recorrido por el tracto genital femenino hasta la zona tubarica, en donde suele
producirse la fecundacion. En la reproduccion asistida se ha creado
artificialmente estas condiciones, para capacitar al esperma a fin de que pueda
fecundar al évulo.

Citoplasma. Masa transparente, viscosa y muy fluida, contenida en el interior
de las células y separada del nucleo por su membrana; contiene diversos
corpusculos, érganos y sustancias.

Clon. Individuo genéticamente igual a otro, con el que comparte todos sus
genes. Deriva de un ancestro comudn que le da origen.
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Clonacion. Deriva de la palabra inglesa clone (grupo de individuos generados
asexualmente a partir de otro individuo generado a su vez sexualmente). Se
trata de un procedimiento para obtener un conjunto de descendientes
genéticamente idénticos al organismo del que proceden.

Concepcion. La fusién del évulo con el espermatozoide.

Congelacion, crioconservacion o criopreservacion. Supone la conservacion
de 6vulos, espermatozoides y de prembriones, a bajas temperaturas durante un
tiempo indeterminado. En el caso de los Ovulos esta la vitrificacion o la
congelacion convencional o fase lenta, en este ultimo el évulo es congelado a
-100°C/minuto, y en la vitrificacion se congela el évulo a -23,000°C/ minuto. Los
espermatozoides y el preembrion son congelados en nitrégeno liquido a -196°C.

Cromosomas sexuales. Son los cromosomas que determinan el sexo y se
denominan X e Y; las mujeres tienen dos cromosomas X, y el varén tiene un
cromosoma X y otro Y.

Cromosomas. Elementos del ndcleo celular de estructura individualmente
determinada y en numero constante para las células de cada especie (24 para
el ser humano). Los cromosomas son el conducto del patrimonio hereditario,
constituidos por acido desoxirribonucleico (ADN) y proteinas.

Diagnostico prenatal. Conjunto de técnicas para detectar en el preembrion o
en el feto determinadas anomalias cromosémicas o malformaciones somaticas,
0 en general situaciones patoldgicas.

Donante. Persona que entrega su material genético en donacién para que sea
utilizado por la pareja infértil. Al desprenderse el donante del material
fecundante abdica su paternidad genética.

Ectogénesis. Realizacion del embarazo en el exterior de la mujer.

Embarazo post mortem. Es la implantacién del o6vulo fecundacion con
posterioridad al fallecimiento del padre.

Embarazo. Estado de la mujer encinta, que comprende desde la implantacién
del blastocito en el utero hasta el parto.

Embrion. Etapa del évulo fecundado, que comprende desde la implantacion del
preembridn en el utero hasta la fase fetal.

Espermatozoides. Gameto sexual masculino.

Esterilidad. Imposibilidad de procrear gametos.
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Estrégeno. Hormona secretada por el ovario y que interviene en la formacion,
mantenimiento y funcién de los 6rganos reproductores y mamas de la mujer.

Eugenesia. Perfeccionamiento de la especie humana a través de los caracteres
hereditarios.

Fecundacion in vitro. Unién del 6vulo y del espermatozoide pero no en su
medio natural, las trompas de Falopio, si no en un tubo de ensayo.

Fecundacion. Union del évulo y del espermatozoide.

Fenotipo. Definicion que hace referencia a los rasgos externos o morfolégicos
manifestados por un individuo; por ejemplo: los ojos azules, la forma del craneo,
etc.

Fertilidad. Capacidad de reproducirse.

Feto. Etapa del 6vulo fecundado que comprende desde el comienzo del tercer
mes hasta el final de la vida intrauterina.

Fision gemelar. Division del cigoto en los primeros estadios de su desarrollo,
de modo que todas las partes separadas (gemelos) tienen el mismo patrimonio
genético. ElI fendmeno de los gemelos monocigéticos no esta adn
suficientemente claro, aunque parece ser que se da por motivos hereditarios.

FI1V. Abreviatura de fecundacion in vitro.

FIVTE. Abreviatura de fecundacion in vitro con transferencia de embriones.
Como su nombre lo deduce, se fecunda in vitro un Ovulo para que
posteriormente el preembrién sea transferido al Gtero.

Foliculo. Estructura del ovario formado por un conjunto de células que incluyen
en su interior el ovocito, que en su fase terminal de maduracion constituira el
ovulo. El numero aproximado de foliculos en cada uno de los dos ovarios es de
200,000; pero a lo largo de la vida de una mujer madurardn e induciran la
ovulacién solo unos 300.

Gameto. Célula reproductora femenina o0 masculina (6vulos o
espermatozoides).

Gametogénesis. Es el proceso de maduracidon de las primitivas células
germinativas. En el caso del ovocito se llama ovogénesis y en le caso del
espermatozoide espermatogénesis.

Gen o gene. Unidad basica de la herencia, cada miembro de un par de ellos se
llama alelo.
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Genoma. Codigo genético particular, distinto e individualizado, de cada ser
humano y que cada ser vivo lega a sus descendientes. El genoma humano
comprende 3,000 millones de caracteres.

Genotipo. Definicion del tipo de genes de un individuo, es decir, la informacion
genética total contenida en los cromosomas de un organismo, y que se refiere a
un solo, a varios o a todos sus caracteres diferenciales.

Gestacion de sustitucion. La que tiene lugar en una mujer, por cuenta de otra
a la que ha aceptado cederle el hijo después de su nacimiento.

Gestacion. Embarazo de la mujer.

GIFT. Abreviatura del término Gametes Intra Fallopian Transfer, cuya
traduccién significa transferencia de gametos a la trompa. Es un método de
reproduccion asistida que tiene por finalidad que los espermatozoides fecunden
a los o6vulos en su sitio natural, las trompas de Falopio. Para lograrlo los
gametos (un par de ovocitos y al menos 40 000 espermatozoides) son
depositados en la region ampular de la trompa de Falopio por medio de una
intervencion laparoscopia con la ayuda de un catéter de transferencia.

Gonadas. Glandulas productoras de gametos, esto es, los testiculos en el
hombre y los ovarios en la mujer.

Hiperestimulacion ovarica. Véase superovulacion.

Hipodfisis. Glandula endocrina situada bajo el encéfalo, en particular una
hormona de crecimiento, estimulinas que actian sobre las demas glandulas
endocrinas.

Hipotalamo. Region del diencéfalo situado en la base del cerebro, donde se
hallan numerosos centros reguladores de importantes funciones, como el
hambre, la sed, la actividad sexual, el suero, etc.

Hormona estimulante de los foliculos. Nombrada por los cientificos como
FSH.

Huevo o cigoto. Se denominado de esta forma a la célula resultante de la
unién del 6vulo con el espermatozoide en la reproduccién sexual.

IA. Abreviatura de inseminacion artificial.
IAD. Abreviatura de inseminacioén artificial con donante.
ICSI. Abreviatura del término Intra Cytoplasmic Sperm Injection, cuya traduccién

significa Inyeccion intracitopldsmatica de espermatozoide. Técnica de
fecundacién asistida que consiste en la microinyeccion de un solo
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espermatozoide al citoplasma del ovocito por medio de una micropipeta
adosada a un micromanipulador.

Implantacion post mortem. Se suscita cuando el 6vulo se encuentra ya
fecundado pero no implantado al momento del fallecimiento del autor de la
sucesion, y por voluntad de su conyugue o concubina, es implantado después
de la muerto del varon.

Infertilidad. Imposibilidad de concebir, es decir, de retener el embrién en la
matriz, siendo posible la fecundacion.

Ingenieria genética. Agrupa un conjunto de métodos y conceptos tendientes a
modificar el patrimonio hereditario de una célula por manipulacién de sus genes
o0 su transferencia.

Inseminacion artificial con donante (IAD). Inseminacién realizada con el
material genético de un donador. También nombrado por algunos autores,
como inseminacion heterologa.

Inseminacion artificial conyugal (IAC). Inseminacion realizada con el material
genético del esposo o concubino. También nombrado por algunos autores,
como inseminaciéon homdloga.

Inseminacion artificial. Método de reproduccion asistida que consiste en
introducir el semen seleccionado en el Utero, la cérvix o la vagina de la muijer,
por medios artificiales y con el fin de conseguir la fecundacion, sin existencia de
relacién sexual.

Inseminacion post mortem. Inseminacién realizada con el material genético
del de cujus.

Laparoscopia. Procedimiento que consiste en la introduccion de un pequefo
telescopio y un iluminador de fibra éptica que se introduce a través de una
incisidbn muy pequena practicada en la regién del ombligo. Se puede examinar
el ovario y cualquier foliculo maduro que interese se puede extraer por
aspiracion.

Maduracion. En los ovocitos, el proceso de transformacién de un ovocito
primario en un gameto maduro, el 6vulo, dispuesto para ser fertilizado.

Materia hereditaria. Esta constituido por ADN y en algunos casos por el ARN.

Maternidad de alquiler, de sustitucion o subrogada. Acuerdo que se celebra
entre una pareja estéril y la mujer que esta conforme en que se le implante un
ovulo fecundado —puede ser de la pareja o de donante- 0 da su consentimiento
en que se le realice la fecundacion artificial con el semen del marido; para llevar
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a término el embarazo, (lo cual por tanto cumple el papel de gestante en
relacion con el embrién) con la obligacion de entregar al recién nacido
inmediatamente después del parto a la pareja, los que asumiran todo derecho y
deber en relacién con el menor.

Meiosis. Tipo de divisidén celular que formara células haploides, solo se realiza
en células sexual (germinales).

Mitosis. Modo de reproduccion de las células somaticas normales, por el cual
una célula se divide en dos células idénticas.

Monocigoto. Gemelos nacidos de un mismo cigoto.

Morula. Fase del desarrollo embrionario que va desde las 40 horas de la
fecundacién hasta los 3 dias en que se forma el blastocisto.

Oligospermia. Cantidad reducida de espermatozoides en el liquido seminal
que hace dificil la fecundacién del évulo.

Ovarios. Los ovarios son dos y estan destinados, por una parte, a la produccion
y liberacién de los évulos y, por otra, a la secrecion de hormonas. Tienen forma
de almendras y sus medidas son aproximadamente 3 cm. x 2cm. X 1 cm.

Oviducto. Canal que une los ovarios con el Utero y donde se lleva a cabo la
fecundacion.

Ovocito. Células inmaduras del foliculo ovarico que por un proceso de
maduracién van a dar lugar al 6vulo maduro, con 23 cromosomas, en el
momento de la ovulacion.

Ovulacion. Desprendimiento del 6vulo, por ruptura del foliculo ovarico, siendo
captado por la ampolla de la trompa, iniciando su avance hacia el utero donde
puede ser fecundado por el espermatozoide.

Ovulo. Gameto femenino apto para ser fecundado. Expulsado del foliculo de
Graaf a mitad de cada ciclo menstrual de la mujer, proviene de la maduracion
de un ovocito algunas horas antes de la ovulacion.

Parto. Expulsién o extraccion del claustro materno del feto viable y sus anexos.

Patrimonio cromosomico o genético. Conjunto de informaciones contenidas
en los cromosomas que determinan todas las caracteristicas del individuo.

Pelucida. Membrana peltcida. Membrana transparente que envuelve el évulo
maduro.
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Placenta. Organo adherido al Utero que envuelve al embrién durante la
gestacion.

Prembrion. Ovulo fecundado de menos de 14 dias de desarrollo, el cual
todavia no ha anidado en el utero. El plazo de 14 dias no es arbitrario, sino que
adquiere relevancia por ser ése el tiempo en que tarda el blastocito en
completar la anidacion definitiva, es decir, en completar el proceso por el cual
se unira a la pared del utero, evento que comienza hacia el sexto o séptimo dia
después de la fecundacion y termina hacia el decimocuarto dia del mismo
suceso.

Prembriones sobrantes. Son los prembriones fecundados in vitro que no son
transferidos al Utero, bien por no ser idéneos o por haberse realizado el
embarazo. La razdn por la que existen prembriones sobrantes se debe a que en
la fecundacion in vitro es necesario hiperestimular a la mujer con el fin de
obtener el dia des su ovulacién el mayor numero posible de 6vulos, con el fin de
fecundar varios y no solo uno, que es lo que normalmente produce la mujer. Por
ello y considerando que no todos los 6vulos podran ser fecundados, ni todos los
ovulos fecundados llegaran a ser prembriones y ni todos los prembriones
llegaran a implantarse, es que se intenta fecundar a mas de un évulo.

Procreacion asistida. Conjunto de manipulaciones encaminadas a la fusion de
un évulo con un espermatozoide por medios distintos a la relacion sexual.

Progesterona. Hormona producida por el cuerpo amarillo del ovario durante la
segunda parte del ciclo menstrual y durante el embarazo.

Puncion folicular. Técnicas para obtener un 6vulo a través de una canula que
se introduce en el foliculo de Graaf, en el ovario.

Quimera. Variaciones genotipicas que afectan solo a las células, somaticas.

Quimeras postcigoticas. Que dos 6vulos fecundados en momentos préximos
se fusionen, lo que supone la creacién de un solo ser humano a partir de dos
prembriones, origindndose un ser humano con dos mensajes genéticos
diferentes, procedentes incluso de prembriones de sexo diferente.

Replicacion. Los genes son capaces de realizar copias exactas de si mismos,
con lo que la reproduccion y el desarrollo son posibles. Cada vez que una célula
se divide, los genes tienen que replicarse, de modo que cada célula hija o
nueva reciben la misma dotacion de genes que habia en la célula madre

Segmentacion. Primeras divisiones de las células que componen el huevo

fecundado. La segmentacion ocasiona una multiplicacion de células cada vez
mas pequenas.
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Seleccion del sexo. Es un procedimiento fecundativo artificial para
predeterminar el sexo con una seguridad de éxito al cien por ciento. Un método
consiste en seleccionar los espermatozoides con filtros o por medio de la
centrifugacion. Los espermatozoides con el cromosoma X, que produce el sexo
femenino, se separarian de los que tienen el cromosoma Y, que produce el
sexo masculino. A continuacién, se fecunda el évulo en probeta con los
espermatozoides del tipo elegido y el prembrion resultante se transplanta al
utero materno. Una variante de seleccion del sexo consiste en una técnica ya
usada en veterinaria. Después del analisis cromosomico del embrién ya
fecundado in vitro, se elimina sino es de sexo deseado o0 se implanta en caso
positivo. Otro método propugnado por el médico inglés Edwards consistiria en
la microcirugia: absorber el embrion en fase de blastocisto, estudiar el sexo que
tiene, y reimplantarlo o no a voluntad.

Semen. Liquido secretado por los testiculos que contiene los espermatozoides.

Stem cells, células madre o células troncales. Células que tienen la virtud de
poder convertirse en cualquiera de las 220 variantes celulares que integran
nuestro organismo, capacidad que es totalmente de los cigotos de apenas unos
dias, limitada en los estadios posteriores de su desarrollo y sumamente
restringida en la vida adulta.

Superovulacion. Técnica de estimulacién hormonal del ovario femenino para
inducir la maduraciéon contemporanea de 5 o mas évulos, de modo que se
puedan fecundar varios embriones para el proceso de fecundacién in vitro.

TE. Abreviatura de transferencia de prembriones.

Técnicas de reproduccion médicamente asistida. Constituyen un conjunto
de actuaciones médicas en al menos alguna de las fases de la procreacion.

Teratospermia. Existencia en el semen de espermatozoides anormales y en
porcentajes altos.

Totipotencialidad. Dicese de las células del cigoto en la primera fase, cuando
no estan diferenciadas y tiene la capacidad, si se separasen, de formar un
nuevo individuo completo.

Transferencia de gametos a la trompa. Es un método de reproduccién
asistida que tiene por finalidad que los espermatozoides fecunden a los 6vulos
en su sitio natural, las trompas de Falopio.

Transferencia de prembriones (TE). Transporte de prembriones producidos

por fecundacién in vitro, desde el laboratorio hasta al interior del Utero donde se
espera se produzca la implantancion.
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Trasplante prembrionario o transferencia de prembriones. Colocacion del
prembridn en el Utero de modo que pueda anidar.

Trompas de Falopio. Parte del aparato reproductor femenino que conduce el
ovulo liberado por el ovario hasta el utero, y donde normalmente se produce la
fecundacion.

Univitelino. Se dice de los gemelos originados a partir de un mismo évulo.

Utero. Cavidad donde se desarrolla el embridn.

Zigoto. Ver cigoto.
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APENDICE.

MODELOS DE CONTRATOS.

1. Consentimiento para tratamiento mediante inseminacion artificial con semen

del conyuge.

Sr.....y Sra..... mayores de edad libre y voluntariamente

MANIFIESTAN:

a) Que en este acto reciben toda la informacién derivada de las siguientes
cuestiones sobre la inseminacion artificial con semen del conyuge:

1. En que consiste la inseminacion artificial con semen de cényuge.
2. Cuando es utilizada.

3. Procedimiento general.

4. Problemas y peligros.

5. Posibilidades de éxito.

b) Que han entendido toda la informacién emitida y toda aquella que han
solicitado a posteriori, y se dan por enterados de todos los aspectos de
ella derivadas.

c) Que autorizan al personal de la unidad de reproduccién asistida a
aplicarles los procedimientos de tratamiento y control necesarios para ser
sometidos a inseminacion artificial con semen del cényuge, dejando
integramente a su criterio la adopciéon de las decisiones clinicas que
estimen oportunas para lograr los fines que se pretenden obtener con
estas técnicas.

d) Que se comprometen al cumplimiento de todas las instrucciones emitidas
por el personal del hospital encaminado a facilitar la correcta aplicacion
del tratamiento.

e) Que asumen todos los riesgos que de esta técnica pueden derivar asi
como todas las posibles complicaciones y peligros que conllevan.

Y en prueba de conformidad con cuanto antecede, firman el presente
consentimiento para ser sometidos a la técnica de fecundacion in vitro.

México D.F., a... de... del...

Firmas.

Sra. Sr.
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2. Fecundacion in vitro.

Sr.... y Sra.... libre y voluntariamente.

MANIFIESTAN:

a)

Que nosotros libre y voluntariamente nos sometemos al programa de
fecundacioén in vitro y damos nuestro consentimiento y autorizacion a la
Clinica... y a todo su personal para que empleen los procedimientos
necesarios para la realizacién de dicha técnica.

Nosotros estamos de acuerdo que el ovocito utilizado para la
fecundacién sea de esposa o concubina y el esperma usado pueda ser
de marido o compafiero o de donante anénimo.

En el caso de donacion de uno o de los dos gametos, nosotros
firmaremos un documento por separado indicando nuestra decisién de
aceptar esta opcion con todos los efectos que ello conlleva.

Nosotros hemos sido informados convenientemente de lo que es la
fecundacién in vitro asi como de todos los procedimientos que ésta
incluye. Hemos comprendido dicha informaciéon y hemos obtenido del
Dr.... personal del equipo médico, cuanta informacion adicional hemos
solicitado.

Nosotros asumimos integramente todos los riesgos que la utilizacién de
esta técnica entrafa y hemos sido informados en todo momento no
solamente de la posibilidad de fallo sino también de los riesgos
asociados a la utilizacién de esta técnica.

Nosotros hemos sido informados y aceptamos la posibilidad de
nacimientos mdultiples y damos nuestro consentimiento para que se
implanten en la Sra.... un nUmero maximo de... prembriones en el utero.
Nosotros hemos sido informados y estamos de acuerdo en que si
deseamos congelar évulos fertilizados no transferidos al utero, hemos de
firmar por separado el documento de consentimiento.

Nos comprometemos al cumplimiento de todas las instrucciones del
personal del hospital encaminadas a facilitar la correcta aplicacién del
tratamiento y la obtencion de la mayor probabilidad de éxito.

Y en prueba de conformidad con cuanto antecede, firman el presente
consentimiento para ser sometidos a la técnica de fecundacién in vitro.

México D.F., a... de... del...

Firmas.

Sra. Sr.
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3. Donacion de gametos.

C... mayor de edad y con plena capacidad de obrar, libre y voluntariamente:

MANIFIESTA:

a) Que desea donar sus gametos al Banco de... del Hospital con el fin de
que sean utilizados con fines exclusivos de reproduccién asistida para
aquellas personas que asi lo requieran.

b) Que desea permanecer en el anonimato en todo momento vy
voluntariamente da su consentimiento para que el personal del Hospital
proceda a utilizar sus gametos de la forma que considere mas correcta
dentro del programa de reproduccion asistida.

c) Que no desea tener ni asumir ninguna relacion de parentesco con los
ninos nacidos de sus gametos, creyendo que éstos moralmente son hijos
de los padres que se someten a dichas técnicas de reproduccion
asistida.

d) Que asume todos los riesgos que de las técnicas para la donacién de
gametos puedan aparecer ahora y en un futuro siendo la mas frecuente,
en el caso de la donacion de ovocitos, la de un incremento de la
estimulacién ovarica y que convenientemente han sido explicados dichos
peligros por el equipo médico.

e) Que cumplo con todos y cada uno de los requisitos que la legislacion
vigente exige para ser donante de gametos.

f) Que conoce y esta de acuerdo con que dicha donacién de gametos es
gratuita.

g) Que dicho donante entiende que el hospital y todo su equipo tienen el
deber de confidencialidad aunque estd de acuerdo que los detalles
médicos especificos acerca de las técnicas utilizadas y sus resultados
pueden ser revelados en publicaciones cientificas, siempre manteniendo
el anonimato de dicho donante.

Y en prueba de conformidad con lo expuesto, firma el presente contrato de
donacion de gametos al Banco del Hospital...

México D.F., a... de... del...

Firma del donante.
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4. Congelacion de prembriones.

Sr..... mayor de edad y Sra..... también mayor de edad, ambos esposo y
esposa respectivamente, voluntariamente damos nuestro consentimiento vy
autorizacioén al Hospital... y a su equipo médico para que una vez sometidos al
programa de fecundacion in vitro, los embriones sobrantes que no se hayan
implantados sean crioconservados.

Nosotros en todo momento hemos sido informados por el equipo médico del
Hospital de los siguientes temas:
a) Qué es la crioconservacion.
b) Relacion entre la utilizacién de las técnicas de fecundacién in vitro y la
congelacion de prembriones.
c) La ausencia de garantia que conlleva la viabilidad de los prembriones
congelados.
d) De las alternativas al uso de la crioconservacién de los prembriones.
e) De la normatividad legal que rige la congelacion de prembriones.

Estamos de acuerdo y asumimos que los prembriones pueden congelarse por
un periodo maximo de cinco anos, dependiendo los dos primeros anos de
nosotros y los ultimos tres anos del Banco de embriones del hospital.

Si elegimos que nuestros prembriones sean donados a otras personas,
tenemos que llenar un cuestionario donde se ponga de manifiesto las
caracteristicas fisicas, de salud y educacional tanto nuestras como de nuestros
antepasados, asi como estamos dispuestos a someternos a pruebas analiticas
que corroboren esta informacién. Asimismo asumimos que perdemos también
todo derecho sobre los prembriones donados.

Conocemos y asumimos los riesgos de desarrollo de los embriones que han
estado crioconservados y la ausencia de garantia en cuanto a su viabilidad.

Asumimos integramente los gastos de conservacion de nuestros prembriones
crioconservados durante los dos primeros afnos que dependen de nosotros.

Y en prueba de conformidad con lo expuesto, firmamos el presente contrato de
congelacion de los prembriones sobrantes de la utilizacion de la técnica de
fecundacion in vitro.

México D.F., a... de... del...

Sra. Sr.
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PROPUESTA DE LEY QUE REGULA LAS TECNICAS DE REPRODUCCION
ASISTIDA Y LA DISPOSICION DE MATERIAL GENETICO HUMANO

Capitulo |
Disposiciones generales

Articulo 1.- La presente Ley es de orden publico, y tiene por objeto regular las técnicas
de reproduccién asistida y la disposicidon de material genético humano aprobado por la
Secretaria de Salud en los términos de lo dispuesto en esta Ley.

Articulo 2.- Esta Ley desarrolla las disposiciones establecidas en los Titulos Quinto y
Decimocuarto de la Ley General de Salud, en lo relativo a la investigacion para la salud
y la disposicién de material genético; y garantiza el derecho constitucional de las
personas a decidir de manera libre, responsable e informada sobre el nimero y el
espaciamiento de sus hijos, de conformidad a lo dispuesto en el parrafo tercero del
articulo 4°de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Articulo 3.- Las técnicas de reproduccion asistida, se deberan llevar a cabo en centros
o establecimientos sanitarios autorizados por la Secretaria de Salud que cuenten con
el equipo especializado y necesario que la misma indique.

Para tal efecto, la Secretaria debera expedir las disposiciones necesarias para su
adecuada regulacion a través de normas oficiales mexicanas, disposiciones
reglamentarias y demas preceptos de caracter general.

Articulo 4.- Para los efectos de esta Ley se entiende por:

I. CONACYT.- El Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia.

II. CONAREPA.- El Consejo Nacional de Reproduccion Asistida.

Ill. Fecundacién in vitro (FIV).- La reproduccién del proceso de fecundacion del évulo
fuera del cuerpo de la mujer mediante técnicas de laboratorio.

IV. Inseminacién artificial (I1A).- Método o artificio distinto de los usados naturalmente
para lograr introducir el esperma en el interior de los érganos genitales de la mujer;

V. Material genético humano.- Todo elemento constitutivo que participe en la
composicion de las cadenas de &cido Desoxirribonucleico (ADN), que contienen la
informacién genética en un ser humano;

VI. Maternidad asistida.- Aquella reQalizada por tercera persona ajena a los cényuges o
concubinos, cuando existe la imposi2bilidad originaria o sobrevenida de alguno de ellos
de poder desarrollar la gestacién del producto deseado;

VIl. Secretaria.- La Secretaria de Salud;

VIII. Transferencia de embriones (TE).- Técnica o procedimiento artificial que consiste
en la implantacién en el Utero del producto ya fecundado para su subsecuente
desarrollo.

IX. Transferencia intratubarica de gametos (TIG).- Técnica que consiste en captar los
ovulos de la mujer al mismo tiempo que el esperma del varén, de modo tal que los
gametos masculinos se introduzcan a las trompas de Falopio para que en alguna de
ellas se produzca naturalmente la fertilizacion.

Articulo 5.- La autoridad encargada de la aplicacion de esta Ley es la Secretaria de
Salud, conjuntamente con la CONACYT, y la CONAREPA.

Articulo 6.- Se considera de interés publico y social, que las autoridades sanitarias y
de salud, en el ambito de sus respectivas competencias, publiquen, con anterioridad a
su entrada en vigor, todos los proyectos de reglamento, decreto, acuerdo o demas
actos administrativos de caracter general, en el Diario Oficial de la Federacion o en el
organo de difusion oficial de los Estados, segln corresponda, con la finalidad de darle

CLXXII



Jhenny Hernandez Peralta

oportunidad a las universidades, instituciones, asociaciones y organizaciones publicas,
privadas o sociales, federales o locales, relacionadas con las técnicas de reproduccion
asistida y la disposicion de material genético humano, y en general, a cualquier
interesado que conozca de la materia o bien pudiera resultar afectado con la aplicacién
o entrada en vigor de los mismos, de formular las observaciones que consideren
pertinentes a las medidas propuestas, dentro del término de treinta dias siguientes al
de su publicacion.

Capitulo Il
De las usuarias de las técnicas de reproduccion asistida

Articulo 7.- Las técnicas de reproduccion asistida se realizaran solamente:

a) Cuando haya posibilidades razonables de éxito y no supongan riesgo grave para la
salud de la mujer o la posible descendencia;

b) En mujeres mayores de edad y en buen estado de salud psicofisica, si las han
solicitado y aceptado libre y conscientemente, y han sido previa y debidamente
informadas sobre ellas;

¢) En el caso previsto en el parrafo primero del articulo 16 de esta ley; y

d) Cuando se compruebe que alguno o ambos progenitores, luego de rigurosos
estudios realizados ante las instituciones de salud, no pueden tener descendencia
directa por su deficiencia fisiolégica o patoldgica irremediables.

Articulo 8.- Es obligatoria una informacién y asesoramiento suficientes a quienes
deseen recurrir a estas técnicas sobre los distintos aspectos e implicaciones posibles
de las técnicas, asi como sobre los resultados y los riesgos previsibles. La informacion
se extendera a cuantas consideraciones de caracter bioldgico, juridico, ético o
econdmico se relacionan con las técnicas, y sera de responsabilidad de los equipos
médicos y de los responsables de los centros o servicios sanitarios donde se realicen.
Articulo 9.- La aceptacién de la realizacion de las técnicas se reflejard en un formulario
de contenido uniforme en el que se expresaran todas las circunstancias que definan la
aplicacién de aquélla. Dicho formulario debera ser aprobado por la Secretaria
atendiendo a la opinion de la CONAREPA.

Articulo 10.- La mujer receptora de las técnicas podra pedir que éstas se suspendan
en cualguier momento de su realizacién, siempre que no se ponga en riesgo la salud
de la madre ni la del producto.

Articulo 11.- Toda mujer podra ser receptora o usuaria de las técnicas reguladas en la
presente ley, siempre que haya prestado su consentimiento a la utilizaciéon de aquéllas
de manera libre, consciente, y expresa por escrito. Para tal efecto, debera tener por lo
menos dieciocho anos de edad, plena capacidad de obrar y el consentimiento del
marido o concubino también por escrito.

También sera necesario que ambos conyuges o concubinos estén informados de los
riesgos y posibilidades de éxito de las técnicas aplicadas, en los términos del articulo
8° de esta Ley, y que asi lo hayan manifestado en el documento en que asentaron su
consentimiento.

Articulo 12.- La mujer y el marido o concubino, que desee utilizar estas técnicas de
reproduccion asistida, deberd ser informados de los posibles riesgos para la
descendencia y durante el embarazo derivados de la edad poco propicia de la mujer.
Articulo 13.- Los centros hospitalarios donde se desarrollen las técnicas de
reproduccion asistida, deberén llevar un registro de las historias clinicas individuales,
en las que se debera de precisar el tipo de técnica adoptada para cada caso y los
resultados médicos; ademas, tales registros deberan ser tratados con las reservas
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exigibles en lo relativo al estricto secreto de la esterilidad de los usuarios y de las
circunstancias que concurran en el origen de los hijos asi nacidos.

Articulo 14.- Se transferiran al Utero solamente el niUmero de prembriones considerado
cientificamente como el mas adecuado para asegurar el embarazo.

Articulo 15.- Queda prohibida la fecundacién de 6vulos humanos, con cualquier fin
distinto de la procreacién humana.

Capitulo Il
Los padres y los hijos

Articulo 16.- No podra reconocerse efecto o relacion juridica alguna entre el hijo
nacido por la aplicacién de las técnicas reguladas en esta ley y el marido fallecido,
cuando el material reproductor de éste no se halle en el uUtero de la mujer en la fecha
de la muerte del varén, o cuando no conste de manera fehaciente e indubitable la
voluntad del marido de perseguir la perpetuacién post-mortem de su especie.

El acto por el que el marido o concubino haya destinado su material reproductor para la
fecundacion post-mortem de su conyuge o concubina, debera cubrir los requisitos que
para la disposicién de érganos y tejidos establece el articulo 324 de la Ley General de
Salud, debiendo contar ademas, con el consentimiento de la futura madre.

No obstante lo dispuesto en el apartado anterior, el marido podra consentir, en
escritura publica o testamento, que su material reproductor pueda ser utilizado para
fecundar a su mujer, produciendo tal generacion los efectos legales que se derivan de
la filiacibn matrimonial.

La disposicidén del material reproductor del varén, solamente podra realizarse dentro de
los seis meses posteriores a su fallecimiento.

La mujer podra también, en los mismos términos del articulo anterior, dejar material
reproductor a su cényuge o concubino para que éste lo fecunde con el suyo.

Articulo 17.- El consentimiento para la aplicacién de las técnicas podra ser revocado
en cualquier momento anterior a la realizacion de aquéllas.

Capitulo IV
De la maternidad asistida

Articulo 18.- La maternidad asistida solamente podra realizarse en los siguientes
casos:

a) Para la realizacion del fin sefalado en el dltimo parrafo del articulo 16; y

b) Cuando los cényuges 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 19.- Se procurara que las mujeres que colaboren con la maternidad asistida
sean, en primer término, familiares de la mujer que proporcione el material reproductor
ya fecundado por desarrollar, en segundo, familiares del varén, luego, personas
distintas con las que la pareja tenga alguna cercania comprobable, y por ultimo,
cualquier otra.

Para tal efecto, las mujeres que participen en la maternidad asistida, deberan ser
sometidas a examenes y pruebas de salud fisica y mental, sin los cuales, el
CONAREPA no autorizara la maternidad asistida.

Articulo 20.- Las mujeres que participen en la maternidad asistida y en las que se vaya
a depositar el material reproductor fecundado de la pareja, no deberan ser arriesgadas
a ningun tipo de sufrimiento innecesario de acuerdo a la naturaleza del parto. Por tal
motivo, sélo se intentara en ellas el procedimiento de gestacién hasta por cinco veces
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como maximo, luego de las cuales ya no estara obligada a cumplir con los términos del
contrato.

Articulo 21.- El acto juridico por el que se convenga la gestacion del material
reproductor fecundado de la pareja, podra ser oneroso o gratuito, y debera cumplir con
las siguientes disposiciones:

I. Debe constar de manera libre, clara e indubitable la voluntad de la mujer que
colabore con la maternidad asistida;

Il. El contrato debera ser registrado ante la CONAREPA para su validez plena;

lll. Debe constar expresamente que la mujer que colabora en la gestacion, renuncia a
la filiaciébn materna del producto en favor del contratante o de un tercero, en virtud de
que solo es depositaria de material genética fecundado, ajeno a su estructura y
composicion fisiolégica;

IV. Deberan senalar expresamente los cuidados y tratamiento que los padres y el
médico encargado del proyecto le proporcionen;

V. Deberéa constar en el cuerpo del contrato que la mujer que colabore con la gestacién
del material reproductor fecundado, esta debidamente enterada y consciente de las
clausulas del contrato, asi como de los riesgos y demas efectos que las técnicas
aplicadas y la propia gestacion le proporcionan.

Los beneficios de la mujer que colabore con la gestacion del material reproductor
fecundado, no podran ser menores a los que tiene derecho aquella mujer que aporté el
material genético.

Articulo 22.- Sera nulo de pleno derecho el contrato por el que se convenga la
gestacion a cargo de una mujer, distinta de los fines sefialados en el articulo 18 de esta
ley.

Articulo 23.- La filiacion de los hijos nacidos por gestacién de sustitucion sera
determinada en primer término por el origen del material reproductor fecundado, y en
su defecto por el parto.

CAPITULO V
Crioconservacion y otras técnicas

Articulo 24.- El semen y évulos dados en disposicion con fines cientificos, podran
crioconservarse en bancos de gametos autorizados durante un tiempo maximo de
cinco afnos en general, y de seis meses en los casos del articulo 16 de esta ley.

No se autorizara la crioconservacion de 6vulos con fines de reproduccién asistida, en
tanto no haya suficientes garantias sobre la viabilidad de los 6vulos después de su
descongelacién.

Los prembriones sobrantes de una FIV, que no hayan sido transferidos al Utero, se
crioconservaran en los bancos autorizados, por un maximo de cinco anos.

Articulo 25.- Luego de pasado el tiempo anteriormente sefialado en el articulo anterior
y no hayan sido reclamados, los gametos, évulos y prembriones, éstos se destinaran a
los centros de investigacion autorizados.

CAPITULO VI
De la donacion de material genético

Articulo 26.- La disposicion que cualquier persona haga de material genético, estara
destinada, sola y exclusivamente a fines cientificos.

Articulo 27.- Para la disposicién de material genético se requiere:

I. Que el disponente sea mayor de edad y con capacidad plena de decision;
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II. Que al disponente se le practiquen estudios fisioldgicos para determinar que su
disposicién no afectara su salud;

lll. Que se le asegure al disponente que el destino de su material genético sélo se
realizara con fines de investigacion;

IV. Que se le deslinde de responsabilidad al disponente respecto de su aplicacion de
su material genético distinta de la investigacion cientifica; y

V. Que la disposicion se haga solamente a laboratorios 0 centros de investigacién
autorizados por la Secretaria.

CAPITULO VI
Diagnéstico y tratamiento

Articulo 28.- Toda intervencién sobre el prembrion, vivo o in vitro, con fines
diagnosticos, no podra tener otra finalidad que la valoracién de su viabilidad o
inviabilidad, o la deteccién de enfermedades hereditarias, a fin de tratarlas, si lo es
posible, o de desaconsejar su transferencia para procrear.

Toda intervencion sobre el embrién en el Utero o sobre el feto, en el Gtero o fuera de él,
vivos, con fines diagnésticos, no es legitima si no tiene por objeto el bienestar del
nasciturus y el favorecimiento de su desarrollo, o si estd amparada legalmente.
Articulo 29.- Toda intervencion sobre el prembrién vivo, in vitro, con fines terapéuticos,
no tendra otra finalidad que tratar una enfermedad o impedir su transmisién, con
garantias razonables y contrastadas.

Toda intervencion sobre el embrién o sobre el feto en el Gtero vivos, o sobre el feto
fuera del Gtero, si es viable, no tendra otra finalidad terapéutica que no sea la que
propicie su bienestar y favorezca su desarrollo.

Articulo 30.- La terapéutica a realizar en prembriones in vitro, 0 en prembriones,
embriones y fetos, en el Utero, sbélo se autorizard si se cumplen los siguientes
requisitos:

a) Que la pareja haya sido rigurosamente informada sobre los procedimientos,
investigaciones diagndsticas, posibilidades y riesgos de la terapéutica propuesta y las
hayan aceptado previamente.

b) Que se trate de enfermedades con un diagnéstico muy preciso, de prondstico grave
o delicado, y cuando ofrezcan garantias, al menos, razonables, de la mejoria o
solucién del problema.

c) Si se dispone de una lista de enfermedades en las que la terapéutica es posible con
criterios estrictamente cientificos.

d) Si no se influye sobre los caracteres hereditarios no patolégicos, ni se busca la
seleccion de los individuos o la raza.

e) Si se realiza en centros sanitarios autorizados, y por equipos cualificados y dotados
de los medios necesarios.

CAPITULO Vil
Investigacion y experimentacion

Articulo 31.- Los gametos podran utilizarse, ademas de para conseguir la fecundacion
y gestacion adecuadas de las parejas en los términos de esta ley, con fines de
investigacion basica o experimental.

Ademas, queda también autorizada la investigacién, dirigida a perfeccionar las técnicas
de obtencion y maduracién de los ovocitos, asi como de crioconservacion de 6vulos.
Articulo 32.- Los gametos utilizados en investigacién o experimentacion no se usaran
para originar embriones, prembriones o fetos con fines de procreacion.
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Articulo 33.- Se autoriza el test del hamster para evaluar la capacidad de fertilizacion
de los espermatozoides humanos hasta la fase de divisién en dos células del évulo del
hamster fecundado, momento en el que se interrumpira el test.

Quedan estrictamente prohibidas otras fecundaciones entre gametos humanos y
animales, salvo cuando estas sirvan para el desarrollo de investigaciones que deriven
en la salud de la especie humana. Esta experimentacion estara sujeta a la aprobacion
de la Secretaria, la cual, debera atender la opinion de la CONAREPA y del CONACYT.
Articulo 34.- La investigacion o experimentacion en prembriones s6lo se autorizara si
cumple los siguientes requisitos:

I. Para cualquier investigacion sobre los prembriones, sea de caracter diagnéstico o
general, serd preciso:

a) Que se cuente con el consentimiento escrito de las personas de las que proceden,
previa explicaciéon pormenorizada de los fines que se persiguen con la investigacion y
sus aplicaciones; y

b) Que la investigaciébn se realice en centros sanitarios y por equipos cientificos
multidisciplinarios legalizados, cualificados y autorizados bajo control de las
autoridades publicas competentes.

Il. Sélo se autorizara la investigacion en prembriones in vitro viables:

a) Si se trata de una investigacion aplicada de caracter diagnéstico y con fines
terapéuticos o preventivos; y

b) Si no se modifica el patrimonio genético no patoldgico.

lll. Sélo se autorizara la investigacion en prembriones con otros fines que no sean de
comprobacién de su viabilidad o diagndsticos:

a) Si se demuestra cientificamente que no puede realizarse en el modelo animal;

b) Si se realiza con base en un proyecto debidamente presentado y autorizado por la
Secretaria de Salud, atendiendo a las opiniones de la CONACYT y la CONAREPA; y

c) Si se realiza en los plazos autorizados.

Articulo 35.- Para los efectos del presente capitulo, se permite:

a) El perfeccionamiento de las técnicas de reproduccién asistida y las manipulaciones
complementarias, de crioconservacion y descongelacion de embriones, de mejor
conocimiento de los criterios de viabilidad de los prembriones obtenidos in vitro y la
cronologia éptima para su transferencia al Utero.

b) La investigacién basica sobre el origen de la vida humana en sus fases iniciales
sobre el envejecimiento celular, asi como sobre la division celular, la meiosis, la mitosis
y la citocinesis.

c) Las investigaciones sobre los procesos de diferenciacion, organizacion celular y
desarrollo del prembrion.

d) Las investigaciones sobre la fertilidad e infertiidad masculina y femenina, los
mecanismos de la ovulacion, los fracasos del desarrollo de los ovocitos o de la
implantacion de los 6vulos fecundados en el Gtero, asi como sobre las anomalias de
los gametos y de los évulos fecundados.

e) Las investigaciones sobre la estructura de los genes y los cromosomas, su
localizacién, identificacion y funcionalismo, asi como los procesos de diferenciacion
sexual en el ser humano.

f) Las investigaciones sobre la contracepcidén o anticoncepcion, como las relacionadas
con la creacién de anticuerpos modificadores de la zona pelacida del évulo, la
contracepcion de origen inmunoldégico, la contracepcién masculina o la originada con
implantes hormonales de accidn continuada y duradera.

g) Las investigaciones sobre los fendmenos de histocompatibilidad o inmunitarios, y los
de rechazo entre el esperma y/o los 6vulos fecundados y el medio vaginal, el cuello o
la mucosa uterina.

CLXXVIII



Jhenny Hernandez Peralta

h) Las investigaciones de la accién hormonal sobre los procesos de gametogénesis y
sobre el desarrollo embrioldgico.

i) Las investigaciones sobre el origen del cancer y, en especial, sobre el
corioepitelioma.

j) Las investigaciones sobre el origen de las enfermedades genéticas o hereditarias,
tales como las cromosopatias, las metabolopatias, las enfermedades infecciosas o las
inducidas por agentes externos (mutagenos, teratdégenos, fisicos, quimicos u otros), en
especial las de mayor gravedad.

k) Cualquier otra investigacién que la Secretaria estime oportuno autorizar que redunde
en beneficio de la salud de la especie humana.

Articulo 36.- La experimentacién con embriones, prembriones y fetos solo se podra
realizar si éstos no son viables.

Articulo 37.- Se prohibe la experimentacién en prembriones vivos obtenidos in vitro,
viables o0 no, en tanto no se pruebe cientificamente que el modelo animal no es
adecuado para los mismos fines. Si en determinados protocolos experimentales se
demuestra que el modelo animal no es valido, se podra autorizar la experimentacién en
prembriones humanos no viables por la Secretaria de Salud atendiendo las
recomendaciones y opiniones de la CONACYT y la CONAREPA.

Articulo 38.- Cualquier proyecto de experimentacién en prembriones no viables in vitro
debera estar debidamente documentado sobre el material embriolégico a utilizar, su
procedencia, plazos en que se realizara y objetivos que persigue. Una vez terminado el
proyecto autorizado, se debera trasladar el resultado de la experimentaciéon a la
instancia que concedi6 tal autorizacién.

Articulo 39.-Queda prohibida la experimentaciéon en prembriones ubicados en el Utero
o0 en las trompas de Falopio.

Articulo 40.- Los productos de la concepcién, fetos, embriones y prembriones que
hayan sido expulsados del seno materno en cualquier momento de la prefiez, seran
considerados muertos 0 no viables, en ningun caso deberan ser transferidos de nuevo
al Utero y podran ser objeto de investigacion y experimentacion en los términos de esta
ley.

Las investigaciones cientificas sobre fetos, embriones y prembriones a la que se refiere
el parrafo anterior, sélo podré realizarse en los casos en que las legislaciones comunes
aplicables, no consideren punible la causa por la que la expulsién del producto se
hubiere verificado.

Articulo 41.- Se permite la utilizacién de prembriones humanos no viables en la
realizacién de los objetivos sefialados, y ademas con fines farmacéuticos, diagnésticos
o terapéuticos, previamente conocidos y autorizados por la Secretaria.

Se autoriza la utilizacién de prembriones muertos con fines cientificos, diagnosticos o
terapéuticos.

CAPITULO IX
Centros sanitarios y equipos biomédicos

Articulo 42.- Todos los centros o servicios en los que se realicen las técnicas de
reproduccién asistida, o sus derivaciones, asi como los bancos de recepcion,
conservacion y distribucion de material biol6gico 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 investigacién, con las disposiciones que el Titulo Quinto de la Ley
General de Salud establece.
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La Secretaria de Salud sera la encargada de autorizar la operatividad de estos
establecimientos.

Articulo 43.- Los equipos biomédicos que trabajen en estos centros 0 servicios
sanitarios deberan estar especialmente cualificados para realizar las técnicas de
reproduccion asistida, sus aplicaciones complementarias, o0 sus derivaciones
cientificas, y contaran para ello con el equipamiento y medios necesarios. Actuaran
interdisciplinalmente y el director del centro o servicio del que dependen sera el
responsable directo de sus actuaciones.

Articulo 44.- Los equipos biomédicos y la direcciéon de los centros o servicios en que
trabajan, incurriran en las responsabilidades que legalmente correspondan si realizan
mala practica con las técnicas de reproduccién asistida o los materiales bioldgicos
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 informacién y estudios
previos.

Articulo 45.- 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 realizacién de la donacién o de las técnicas.

CAPITULO X
De las infracciones y sanciones

Articulo 46.- Ademas de las contempladas en la Ley de Salud, para 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 omision de datos, consentimientos y referencias exigidas por la presente ley, asi
como la falta de realizacién de historia clinica.

B) Son infracciones graves:

I. Fecundar évulos humanos con cualquier fin distinto a la procreacién humana.

II. Obtener prembriones humanos por lavado uterino para cualquier fin.

Ill. Mantener in vitro a los évulos fecundados y vivos, mas alla del dia catorce siguiente
al que fueron fecundados, descontando de ese tiempo el que pudieran haber estado
crioconservados.

IV. Mantener vivos a los prembriones, al objeto de obtener de ellos muestras
utilizables.

V. Comerciar con prembriones o con sus células, asi como su importacién o
exportacion.

VI. Utilizar industrialmente prembriones, o sus células, si no es con fines estrictamente
diagnésticos, 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.

VII. Utilizar prembriones con fines cosméticos o semejantes.

VIIl. 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 Utero gametos o prembriones sin las exigibles garantias bioldgicas o de
viabilidad.
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X. Crear seres humanos idénticos, por clonacién u otros procedimientos dirigidos a la
seleccioén de la raza.

Xl. La creacién de seres humanos por clonacién en cualquiera de las variantes o
cualquier otro procedimiento capaz de originar varios seres humanos idénticos.

Xll. La partenogénesis, o estimulacion al desarrollo de un 6vulo, por medios térmicos,
fisicos 0 quimicos, sin que sea fecundado por un espermatozoide, lo cual dara lugar
solamente a descendencia femenina.

XIll. La selecciéon del sexo o la manipulacion genética con fines no terapéuticos o
terapéuticos no autorizados.

XIV. La creacion de prembriones de personas del mismo sexo, con fines reproductores
u otros.

XV. La fusién de prembriones entre si o cualquier otro procedimiento dirigido a producir
quimeras.

XVI. El intercambio genético humano, o recombinado con otras especies, para
produccién de hibridos.

XVII. La transferencia de gametos o prembriones humanos en el Utero de otra especie
animal, o la operacion inversa, que no estén autorizadas.

XVIII. La ectogénesis o creacion de un ser humano individualizado en el laboratorio.
XIX. La creacion de prembriones con esperma de individuos diferentes para su
transferencia al utero.

XX. La transferencia al Utero, en un mismo tiempo, de prembriones originados con
ovulos de distintas mujeres.

XXI. La utilizacién de la ingenieria genética y otros procedimientos, con fines militares o
de otra indole, para producir armas biolégicas o exterminadoras de la especie humana,
del tipo que fueren.

XXII. Las investigaciones o experimentaciones que no se ajusten a los términos de
esta ley o de las normas que la desarrollen.

Articulo 47.- Las infracciones establecidas en el apartado A del articulo 46, 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 el
salario minimo, independientemente de las sanciones que otros preceptos establezcan.
Articulo 48.- Cuando esta ley no establezca sancidén especifica para alguna falta, la
infraccion se sancionara con multa hasta por el equivalente a quinientos veces el
salario minimo diario general vigente, debiendo tomar la autoridad sanitaria en
consideracién las siguientes circunstancias:

I. La gravedad de la infraccién;

Il. Las condiciones socioecondémicas del infractor; y

lll. La reincidencia.

Articulo 49.- Cuando las infracciones sean imputables al personal sanitario adscripto a
centros publicos, la responsabilidad se ajustara a las respectivas normas de régimen
disciplinario del personal al servicio de la Administracién Publica, independientemente
de las sanciones que otros ordenamientos establezcan.

En 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 XI
Comisién Nacional de Reproduccién Asistida

Articulo 50.- La Comision Nacional de Reproduccion Asistida es un 6rgano que

depende directamente de |la Secretaria de Salud, sera de caracter permanente y estara
dirigida a orientar respecto a la utilizacién de este tipo de técnicas, a colaborar con la
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Secretaria y la CONACYT en cuanto a la recopilacién y actualizacién 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 51.- La CONAREPA podra tener funciones delegadas si la Secretaria asi lo
dispone, para autorizar proyectos cientificos, diagnésticos, terapéuticos, de
investigacion o de experimentacion.

Articulo 52.- La Comision 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 vy por trece integrantes mas que seran representantes de
las distintas Sociedades relacionadas con la fertilidad humana y con este tipo de
técnicas. La integracion, organizacién y funcionamiento de la CONAREPA se regira por
su reglamento interior.

CAPITULO XII
Principios éticos de operatividad en la experimentacion con embriones,
prembriones, fetos y demas material genético humano

Articulo 53.- 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 conservacién de la vida es el valor mas importante que por ningun
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.

¢) No se expondra, de ningin modo, al producto por obtener, a fin de conducirlo a la
muerte y a la consiguiente posibilidad de experimentacion con él.

d) En caso de sobrevenir complicaciones insalvables en la experimentacién 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.

TRANSITORIOS

PRIMERO.- La presente Ley entrara en vigor el dia siguiente de su publicacién 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 autorizaciéon y homologacion de los
centros y servicios sanitarios, asi como de los equipos biomédicos relacionados con las
técnicas de reproduccidn asistida, de los bancos de gametos y prembriones o de las
células, tejidos y 6rganos de embriones y fetos.

TERCERO.- 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.

Dado en el Palacio Legislativo de San L&azaro, sede de la H. Camara de Diputados del
Honorable Congreso de la Unién de los Estados Unidos Mexicanos, a los 27 dias del
mes de abril de 1999.
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