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INTRODUCCION

En los afios recientes, los avances biotecnolégicosa medicina han traido consigo
importantes cambios en la percepcion del cuerpoahomy a su vez, mayores
conocimientos sobre la génesis de las enfermedabledo con la mejora en las
posibilidades de tratar ciertas enfermedades, dersias hasta ahora como incurables, es
necesario poner en la balanza por un lado, loscagaen medicina que esto representa, y
por el otro; las objeciones éticas del uso deasemétodos; asimismo, la investigacion de
Células Madres Embrionarias y los usos en las agkign aplicarse. Verbigracia, los
optimos resultados en tratamientos meédicos queasellavado a cabo en linfomas o
leucemia, utilizando la implantacién de médula ¢sean el cultivo de células neuronales
en la enfermedad de lupus.

A partir de la aplicacion de esos nuevos descubritos en medicina en
tratamientos con Células Troncales Embrionariasiadaue formular la siguiente pregunta
¢qué regulaciones existen en el manejo de las swuevapias en enfermedades para
garantizar los derechos a la personalidad y laypao@n al derecho a la salud? Ahora bien,
la respuesta a esta pregunta implica la contraveyse existe entorno a la investigacion y
aplicacion de tratamientos con células troncaldsriemarias.

Frente a esta controversia, algunos cientificos logtado por apoyar la
investigacién con células madre adultas, debidosapssibilidades terapéuticas, pero con
las Células Troncales Embrionarias sigue en cursmalisis en México. En otros paises
como Reino Unido, Espafia, donde sus legislaciorms Idberales, se permite la
investigaciéon con Células Madre Embrionarias, noesis Alemania y Francia. Por otra
parte, en América Latina, los paises que regularsglecto son Colombia y Chile, en los
cuales se permite la investigacion. En el caso dgemina, se prohibe en general la
experimentacion con seres humanos.

La informacién contenida en este trabajo de ingaston fue obtenida de diversas
fuentes, desde libros y revistas especializadasteasia a conferencias y lectura de



noticias. Todo ello con el objetivo de comprendetema y poder desarrollarlo, ya que a
pesar de ser un tema generalmente comprendidooddetrambito de la ciencia, tiene
relacién con el derecho, ya que cualquier activislachminada a afectar o poner en riesgo
la salud y la vida humana, debe estar regulad&Igderecho para evitar la violacion a las
garantias individuales. Cabe sefalar que el dereshegulador de toda actividad (de hacer
0 no hacer) realizada por el hombre, y mas aumdmtiene un efecterga omnes.

Este efecto en relacion a las Células Troncalesriermdrias tiene gran relevancia,
pues esta comprobado que aquellos pueden seremta fnequivoca de vida. Sin embargo,
también existen riesgos en la salud relacionadondacinvestigacion con embriones, pues
recientemente se descubrid que de no tener unoteasiricto en el cultivo de lineas de
células troncales embrionarias, se puede activdesarrollo de tumores.

Asi, la manipulacion de los embriones para la abfende células troncales seria
objeto de un drastico andlisis, pues la reguladéhtema en cuestion ha provocado
preocupacion e inseguridad en el ambito cientifdon comprensibles las objeciones de
cada uno de aquellos que han confiado, en la medidas posibilidades, en la ilimitacion
de la libertad de la investigacion cientifica, taeh la esperanza de realizar nuevos avances
en la medicina y en los conocimientos de las erddatdes para tener mas posibilidades de
curarlas. De la misma forma, los cientificos tieeefundado interés de conocer los limites
gue se les impondra en su investigacion para eei@mar en conflicto alguno con el
Derecho.

La falta de una regulacion moderna y especificae@® a las nuevas practicas que
hay en la medicina. Y que responda al estado adelatonocimiento cientifico, puede
provocar: inequidad, desproteccion de las garanti@éviduales, imposibilidad de
aplicacion a la realidad de normas no contemplagtasel momento, y también la
inseguridad juridica en torno a la licitud de @erproyectos de investigacion sobre células
madres embrionarias.

En consecuencia puede generarse una paralisidategisen los estados que
derivaria en la imposibilidad de determinar un mimi de acuerdos entre
los miedos y los deseos de la sociedad.

Por las consideraciones antes expuestas, mi trdeajovestigacion se compone en

el primer capitulo, de conceptos fundamentalesosrglie pongo a consideracion qué es



una célula troncal; qué tipos de células hay; deddé&e obtienen las células troncales; la
funcién que tienen en la aplicacién de terapiasiaas; la importancia que tienen para
tomar en cuenta su regulacion; asi también, pomijppesla mesa la polémica de la
manipulacion del concebido no nacido. Al respebego un recuento de los principales
acontecimientos en diversos paises que dieron mdamegulacion de la investigacion y
aplicaciéon de las células madre. Una vez revisakies antecedentes se explica la
importancia no sélo cientifica, sino también cor@rdindustria farmacéutica) que
actualmente han adquirido las células madre emdmiem y que hace apremiante una
regulacion juridica; por ello también nuestra ndimidad se ha ocupado de la proteccion
juridica del concebido no nacido. Sin embargo esaster todavia aportar nuevos
elementos para regular la investigacion y aplicaeid nuestro pais.

En el segundo capitulo, hago un analisis de laslegon nacional en torno a la
regulacion de las células troncales, desde el ougmddico constitucional que mandata
la procuracion del derecho a la salud de la poftagilas reglas, y preceptos para delimitar
los lineamientos que se seguiran y cumplir con afichreceptos, recordando que la
finalidad de esta investigacion es demostrar que urea obligacion del Estado para
impulsar la investigacion en materia de salud jcapltratamientos de acuerdo a las
necesidades de la poblacién, pues cada vez hapsneafermedades y menos antidotos.

Finalmente, dedico el tercer capitulo a un anatisisa normatividad y regulacién a
nivel internacional de las células troncales, eman@o los paises que la contemplan
expresamente, ya sea para negar o aprobar sacitiz

Tomando en cuenta el desarrollo de los tres cagitahteriores pondré a su
consideracion una propuesta de regulacion par@aapliatamientos con células madre
embrionarias bajo la regulacién de nuestra legi@tasacional con base en los criterios que
a lo largo de la investigacion adverti serian lsebgara la insercion en nuestras leyes. Con
ello espero cubrir las expectativas del trabajinglestigacion y hacer una aportacién para

los subsecuentes trabajos en la materia.



CAPITULO |

Aspectos conceptuales y
generales de las Células
Madres

1.1. Concepto de células madre embrionarias
1.1.1. Definicién de célula madre embrionaria
1.1.2. Tipos de células madre
1.2. Antecedentes de células madre embrionarias
1.3. Obtencion de células madre embrionarias.
1.4. Funcién y aplicacién clinica de células magirdrionarias
1.5. Proteccion juridica debsciturus
1.5.1. Dia Catorce

1.5.2. Semana Duodécima



1.1. Concepto de célula madre o troncal

Las células madres reciben este nombre porqueasatélulas primigenias del organismo,
de ellas derivan todos los tipos de células quaexien el cuerpo humano.

“Célula madre” es una traduccion de la expresioningtés ‘stem cell§ otras
traducciones son “células troncales”, “células regtales”, “células totipotenciales”. La
variacion de términos en espafiol se debe a qua bhshomento no se ha llegado a un
término Unico que agote la esencia del significdeSTEM CELLSLos mas aceptados son
CELULAS MADRE O CELULAS TRONCALES.

En la revision realizada encontré varias definiepre célula madre, desde el
planteado por los investigadores, pasando pordésiciones aportadas por documentos
especializados, hasta las definiciones de diccionar

Ahora bien, en el ambito de la biologia Célula Mads considera comda“célula
gue no se ha diferenciado, y que puede tener urertiffimitado de divisiones para
formar otras células, las cuales pueden quedarseocoélulas madre o diferenciarse como
células especializadas”.

En lo que se refiere a la parte de la investigagigidica y cientifica algunas
definiciones son las siguientes:

Héctor Mayani, investigador juridico, define a éuta troncal y hace hincapié en la
posicion en la que se encuentran respecto a ladsdeétulas que conforman el cuerpo de
la siguiente manera:

“Las células troncales se han definido como célulagliferenciadas con alta

capacidad de autorenovacién que pueden dar origem@ o0 mas tipos de

células especializadas con funciones especificaad erganismo; las células

troncales se sittian al inicio de un tejido deteracia”?

Por su parte el investigador José Maria Cantunedfs células troncales de la

siguiente manera:

! Diccionario de Biologia, Editorial Oxford-Complute, Espafia, 1998, p. 112.
2 Ingrid Brena Sesma, (coordQélulas Troncales. Aspectos cientificos-filoséfiggsridicos Instituto de Investigaciones Juridicas de la
Universidad Nacional Auténoma de México, MéxicoQ20Pag. 3.



“Las células troncales, también llamadas madre,lotalestaminales y
seminales, son células no especializadas que, [tosis) se renuevan a si
mismas durante largos periodos y son la fuente atlag las células del

cuerpo™

En ambas definiciones hay importantes coincidengemera: las células troncales son
células no diferenciadas o no especializadas,qesére decir que son las primeras células
gue surgen después de la fecundacion en las pardesaiones sin tener aun una funcién
especifica. Segunda: son células con alto poteratitdrenovador, si la célula surge
con un defecto, se repara a si misma. Tercerdasiente de los 200 tipos de células con
funciones especificas en nuestro cuerpo.

Mayani agrega que son el inicio de todo tejido mheteado.

Al respecto el investigador Luis F. Covarrubiasplea el proceso por el cual las

células madre generan todos los demés tipos dasélu

“...el desarrollo empezaria con una célula capaz daagar todos los tipos
celulares a través de la formacion de células hgas a su vez son capaces
de generar s6lo un subconjunto de tipos celulayessi sucesivamente. Este
proceso se puede imaginar con un arbol donde ldslag madre se

encuentran en el tronco, las hijas indiferenciadada base de las ramas.".

Al respecto Pablo Rudomin Zevnovaty afirma queldmuaano hay muchas clases
de células troncales unas mas diferenciadas qag’otr

Por su parte, Patricia Ostrosky investigadora ahetituto de Investigaciones
Biomédicas de la Universidad Nacional Autonoma d&xigb, define las células troncales

de la siguiente forma:

% Ingrid Brena Sesma&p. Cit.pag. 89.

4 Fernando Cano Valle (coord@lonacién Humanal? Edicion, editorial Universidad Nacional AuténodeMéxico, 2003, p.p. 52-53.

® Rudomin Zevnovaty, Pabl®ecomendaciones para el empleo en México de céhutaenientes de tejidos embrionarios humanos
para la investigacionpRevista Derecho y Cultura, No. 5, invierno-primia; 2001-2002, México, p. 22.



“Las células troncales, madre o primordiales sonut@s que combinan el
potencial de autorreplicacion con el potencial desngrar células

diferenciadas...®

En esta definicion, existe una caracteristica deddulas troncales muy importante:
la capacidad de autorreplicacion; esto quiere apardichas células generan otras células
indefinidamente, lo cual implica que es posibldusa crear un ser humano completo fuera
del Utero de la madre, es deaiwitro.

Bellver Capella, investigador espafol explica apexto que las células troncales
son células encontradas en las primeras fases m@raduccion de un ser humano, cada
una de ellas es capaz de dar lugar a un organismgpleto de la especie en cuestién, es
aqui donde estan las células madre o totipotectesy también suelen mencionarfas.

En lo que respecta a nuestra legislacion, la Laye@ de Salud, en el articulo 314,
fraccion |, Unicamente define las células germmab®mo las células reproductoras
masculinas y femeninas capaces de dar origen enbndn, no deja claro en ninguna parte
gué son las células troncales. A pesar de la aiasdecésta definicion en la Ley, en la
Gaceta Parlamentaria se ha publicado en diversassooes iniciativas de ley, por ejemplo
con fechas del 13 de diciembre de 2005 y 7 de mdez2006, se proponen reformar y
adicionar a la Ley General de Salud lo relativaneestigacion y experimentaciéon con
células troncales, ambas iniciativas coinciden lecoacepto que se expone y plantea lo
siguiente:

“...las células madre, son aquellas células que teh® capacidad de

diferenciarse y convertirse en cualquier tipo drulzédel organismo, es decir

son células con la capacidad de ser totipotencjdies que a través de una

serie de cambios las llevan a adquirir cualquiera ths caracteristicas

morfoldgicas y funcionales especializadas del codrpmano, vale la pena

mencionar en este sentido que, en el organismo homaxisten
aproximadamente 200 tipos celulares especializadgsie todos provienen

de la misma primera célula, el cigoto y que a paié esta célulay en toda la

¢ Fernando Cano Valle, (coordQp. Cit.,p. 65.
" Bellver Capella, Vicentg,Clonar? Etica y derecho ante la clonacién humagspafia, 2000, pp. 9-26.



etapa de desarrollo embrionario, el organismo esténpuesto por células

madre”.

La definicion anterior obedece a los adelantosebimtldégicos que ahora existen,
por esto en los nuevos proyectos de iniciativaeyeomienza a incluirse la regulacion de
las células troncales, asi como su definicion.

En contraste en Alemania la Ley de Proteccion aremés, promulgada el 13 de
diciembre de 1990 y la Ley de Garantia de |la Pcalacdel Embrién en relacion con la
Importacion y la Utilizacion con las Células TrolesaEmbrionarias de Origen Humano de
28 de junio de 2002, los legisladores alemanesmaem en la ley la definicidn de las

células troncales de la siguiente manera:

“1. Son células troncales todas las células de arigemano que posean la
capacidad de replicarse en un entorno adecuado améglidivision celular,
de tal forma que, bien ellas, bien sus célulasshippuedan dar lugar, bajo
unas condiciones adecuadas, a células especiakzddaliverso tipo, pero no
a un individuo (células troncales pluripotente§).”

Vale decir que esta comprobado que bajo condiciadesuadas pueden generarse
células troncales o inducirlas a que se diferenerenierto tipo de células, tras un proceso
gue se lleva varias semanas, por eso en el murydmimnapocas lineas de células troncales
embrionarias.

Con relacion a las definiciones anteriores, esbagaaracteristicas de las células
troncales, de tal forma que me brinden una visi@&s acertada de lo que son, al respecto
considero que:

Son las células con capacidad datorenovacion de autorreplicacion que se
encuentran alnicio de cualquier linaje celularantes de la especializacion y por

tanto pueden generar cualquier tipo de célulasatglanismo, asimismo pueden

8 Ingrid Brena y Carlos Maria Romeo Casabddéadigo de Leyes sobre Genétidmmo 1, Instituto de Investigaciones Juridicasale |
Universidad Nacional Auténoma de México, MéxicoQ@0p. 7.

° Rodrigo Soto SilvaHombre, derecho y la Interpretacion de los hechimdobicos: 2 ejemplos de actualidad (células troesay
clonacion),Revista de Derecho, vol. XIII, México. 2002, p. 76



dar lugar a un organismo complety se encuentran ya sea en el desarrollo

humano adulto (células diferenciadas), o al ini@onbrién).

Para el fin de este trabajo es pertinente ahoraiderar la definicibn de células
troncales embrionarias, con el proposito de fortleel punto medular de mi tema de

investigacion.

1.1.1. Definicién de célula madre embrionaria

Para llegar a un concepto de célula troncal emariary tratandose de un tema biogenético
explicarégrosso modal desarrollo del ser humano en gestacién, ya quel enomento
cuando aparecen dichas células; de otra partejdesasque a partir de tener clara una
definicion sera posible entender por qué es urdegtslar al respecto.

El proceso en el que las células embrionarias staige comienza cuando el
espermatozoide fecunda el évulo, ya sea de ma¢usaho artificial, creando una célula,
el cigoto, al cual cada uno de los progenitorestapanformacion genética; después de la
fertilizacion, la estructura interna de la célularniada se comienza a dividir
consecutivamente, en su interior se forman célldasadas blastomeros.

Después del segundo o tercer dia de este prodeanza el estadio de moérula hasta
el cuarto dia madura y pasa al siguiente estatlastocisto, esto ocurre en el quinto dia
asi continua hasta el sexto y séptimo dia, laga=ttle la estructura formada equivalen a lo
gue la biologia ha denominado “células madre”.

De modo que desde que tiene lugar la fecundacista lehinicio de la implantacién
en el utero transcurren aproximadamente 7 diagsties, 4 dias son de recorrido por las
trompas de Falopio, alrededor del 4° dia desciendke cavidad uterina, donde seguira
dividiendose y flotara unos 3 dias mas antes d@pdantacion definitiva y perdida de su
alta capacidad de diferenciacion.

La implantacion es la union gradual y definitivd eéebrién con la madre gestante
en las paredes del Gtero; esta anidacion se ihaté la segunda semana después de la
fecundacion y culmina al término de la misma, asrdsg dia 14 como limite maximo para

este suceso.



Sucedida la implantacion, el probable individuorsafirma con la linea o estria
primitiva que posteriormente se desarrollara esdamna vertebral, culminando en el
sistema nervioso central.

Para entender mejor la controversia que generélizanion de estas células, cito
las siguientes definiciones de células troncalebriemarias. Por su parte, Rafael Rubio

NuUfiez expone qué son las células madre embrionarias

“...Estas células que provienen de la masa celulaerita del blastocisto
tienen el potencial de contribuir a cualquiera aes llinajes en funcién de la
posicion que ocupan, por lo que se denominararpdténtes. Por ello
extraidas del blastocisto del embrién se constituyn células madre
embrionarias, que pueden crecer y posteriormenterehciarse hacia

cualquier tejido organico.*

Las células troncales embrionarias segun Vicerdadfr Meneu, miembro de la Asociacién

Espafiola de Bioética, son:

“las células de la masa interna del embrion de moahas son las que
originan todos los tejidos de un ser humano adyitpor eso reciben el

nombre de <células madre3*

El investigador menciona la capacidad de las celutacales que a mi parecer es la
mas importante. Esto es, la capacidad de origiodost los tejidos de un ser humano,
aunqgue solo menciona las del adulto. A lo largatidddajo expondré que esta capacidad no
s6lo en el adulto, sino en mayor medida en el embpor las propiedades y la capacidad
de regeneraciéon en esta etapa de desarrollo.

Por su parte, el Dr. Juan Ramén Lacadena, afirma lga células troncales

embrionarias son aquellas derivadas de preembrignegienen la capacidad de sufrir una

10 Rafael Rubio Nufiednvestigacion con células madre: un problema juridiRevista de Derecho Politico, No. 61, México, 2084,
234.

! Revista Derecho y Genoma Humanmmvestigacién con células troncalesiublicacion semestral, nimero 20, enero-junio, Bapa
2004, p. 48.



proliferacion indiferenciada prolongada y tienenpetencial de desarrollo y derivar de
diversas capas del embrién en desarrSillo.
Autores coinciden en las definiciones de célulamdales, de las cuales se

manifiestan las siguientes caracteristicas:

Las células que derivan en las primeras horas desge la fecundacién, se

consideran totipotentes (pueden dar lugar a cualdygo de célula o tejido del

cuerpo humano).

* La masa interna de la célula en la etapa de biagippor separado puede dar
origen a un embridon completo.

* Las células troncales embrionarias podrian regermralquier tipo de tejido
dafado o traumatismo, incluso cualquier célula.

» Las células troncales pierden toda capacidad ddupnocualquier linaje de

células en las primeras divisiones después de péaitacion en el Utero, pues

ya estan diferenciadas y especializadas.

A consecuencia de la innovacion y el gran adelamtda investigacion con las
células madres embrionarias, la comunidad cieatifituente la informacion acerca de lo
gue son y su aplicacion por medio de revistas @giens. En nuestro pais, la Revista
National Geographic en espafiol, en el mes de @di@005 publico un nimero dedicado a
las Células Madre, en donde se explica qué sarelatas madres embrionarias.

Finalizo este apartado recalcando que todas lasiaehes acerca de las células
troncales embrionarias coinciden sobre la capadigadiferenciacion para la creacion de
cualquier 6rgano o tejido humano, sin olvidar gsta e€apacidad tiene un limite segun el
momento en el proceso de desarrollo de las céltdasales. Al inicio del desarrollo del

embridn, la capacidad de renovacion es mucho ngy®en etapas subsecuentes.

1.1.2. Tipos de Células Madres

Los tipos de células troncales dependen de la igahde diferenciacion. El investigador
José Maria Cantu, distingue tres tipos de célukdren

12 | acadena, Juan RamdBmbriones humanos y cultivos de tejidos: reflexsodientificas, éticas y juridicaRevista de Derecho y
genoma Humano, num. 12, enero-junio, Espafia, 2000.



“Las células troncales totipotenciales pueden pradaodo tipo de célula o
tejido del cuerpo, se encuentran en las primeragroudivisiones del zigoto.
Las células troncales pluripotenciales pueden poidtodo tipo de células o
tejidos, son las células del interior de la plagenthasta antes
de la novena division. Segun el investigador sadélulas troncales de
mayor interés en la investigacion, lo cual comoewaos a lo largo de este
trabajo no es cierto, puesto que las células coryananterés son las
totipotenciales.

Las células troncales multipotenciales son célalas capacidad de producir
so6lo algunos tipos limitados de células y tejidesaierpo. Se encuentran en

la médula 6sea de adultos humands”.

El investigador Héctor Mayani explica qteel huevo fertilizado o zigoto derivan
células totipotenciales, células troncales capadeproducir todos los tipos de células de
un animal, incluyendo las células que no formaramtg del embrién, como las células
de la placenta. Conforme avanza el desarrollo eesthdio de blastocisto se producen las
células somaéticas, estas son las que dan origesisedma nervioso central, a los nervios
periféricos, la sangre, el higado, el pancreas;ootipo de células troncales, son las
germinales, que se van a las génadas en desartdflo.

La investigadora Emilssen Gonzalez de Cancinanafique segun la posibilidad de

diferenciacion de las células estaminales, pueldesificarse en:

* “Multipotenciales: de las que pueden obtenerse leéludiferenciadas para
construir un tejido u 6rgano especificos, por ej@nas de la piel.

» Pluripotenciales: capaces de convertirse en todgo tide células
diferenciadas, incapaces de formar un embridn, béepen de la masa

interna del embridn en fase de blastocisto.”

3 Ingrid Brena Sesma (coordQp. Cit, p. 89.
“bid.p. 4.
15 |bid. p. 101.



Por su parte, Lizbeth Sagols Sales investigadota Bacultad de Filosofia y Letras
de la Universidad Nacional Autobnoma de México, haaferencia aNuffield Counceil on
Bioethics segun el cual clasifica las células madre entasiufuni y multipotenciales)
y embrionarias (pluri y totipotenciales). Esta ifleacion se hace con respecto a la cercania
al origen de la vida. Mientras mas cercanas akargyla vida ganan indefinicion e infinitud
y son madres de mas tipos de céltfas.

Los investigadores citados dejan claro que pueblerhaes tipos de células madre:
totipotenciales, multipotenciales y pluripotencilebedeciendo esta diferenciacion al ciclo
de desarrollo del organismo en formacion. Es par, eme las células madre en su
generalidad pueden ser de los tres tipos, no dbstlebo delimitar a las células madres
embrionarias, las cuales por las particularidadestgnen son del tipo totipotenciales, que
como inicialmente mencione también se les conoceeste nombre a las células madre

precisamente porque tienen gran capacidad regemarad

1.2. Antecedentes de la utilizacion de células troales embrionarias

El antecedente mas antiguo de las células troncgiesencontré es la obtencién de las
primeras lineas celulares embrionarias en 188ltgddo por Evans y Kaufman; dichas
células fueron obtenidas en los trabajos de iny&stin primero de un raton, después de un
pollo, luego de un hamster y de un cerdo.

Hace més de 40 afios se identificé la célula troneadatopoyética (CTH) que tiene
la capacidad de diferenciarse en los diversos tif@osélulas sanguineas, mismas que se
han utilizado en el implante de médula ésea pate&miento de pacientes con cancer y
leucemia con Optimos resultados.

Con la llegada de la globalizacion hubo un granleade en el campo del
conocimiento mayormente en los paises desarrollades ciertos ambitos como en la
cultura, la ciencia y tecnologia, en este ultimpeaso son de gran relevancia los adelantos
gue han existido a partir del descubrimiento devasieenfermedades y que hasta el
momento no tienen cura, tal es el caso del SIDAgyrs tipos de cancer. Asi también,

otros males que parecian incurables han podidac@a®batidos, por otra parte ante la

18 |bid. p. 77.
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imposibilidad de procrear de muchas parejas serrdélaaon técnicas de reproduccion
asistida.

El 6 de noviembre de 1998 en la reviSt@ence el cientificoJamesThomsorde la
Universidad de Wisconsin dio a conocer que habia logrado retirar células
de embriones sobrantes obtenidos de clinicas ddidf, creando asi la primera
linea de células embrionarias en el mundo.

Simultdneamente las investigaciones de J. Geariraden frutos y obtiene células
troncales provenientes de células germinales fetalemanas. Tanto Thomson como J.
Gearhart abrieron paso a un area de la investigamiola cual las células totipotenciales
tienen la capacidad de dar lugar en cultivosvitro a lineas celulares especializadas
provenientes de las distintas capas embrionarias.

Este descubrimiento desembocd en el conocimientdoslemecanismos de la
diferenciacion celular en los humanos, asi comtaeativersidad de células especializadas
existentes como neuronas, musculo cardiaco, céieladticas o pancreaticas que pudieran
utilizarse para enfermedades en Estados Unidosyraando entero.

No se hizo esperar la polémica sobre el origerosl@inbriones necesarios para los
millones de enfermos que requeriran de este positi@miento. Entraron en la discusion
desde los Congresos legislativos hasta el Vaticengente también queria saber como
funcionarian estos tratamientos, de repente lai@piara en contra, por las implicaciones
en la vida de los embriones, por lo que se extessti® sentir a lo largo y ancho del planeta.

Un ejemplo muy significativo fue la ambigua postael presidente de Estados
Unidos, George W. Bush, quien por una parte en & oe agosto de 2001, en una
intervencion, televisada para todo Estados Unidowjncié su decision de permitir
Uunicamente la aprobacion de fondos federales paiavestigacion con células madres
embrionarias ya existentes, derivados de la destmucde embriones sobrantes de centros
de reproduccion asistida.

Por otro lado, en el mes de julio de 2006 vetolapgue autorizaria financiamiento
gubernamental para las investigaciones sobre sélukdres derivadas del excedente de
embriones creadom vitro en clinicas de fertilidad, sin embargo permitiée gondos
econdémicos privados se destinaran a este tipo destigacion, impulsado por la

competencia con otras naciones en el ambito dethama gendmica.
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Los beneficios de la medicina regenerativa se wergdlejados en el desarrollo
econdémico y comercial del pais que lograra obtersgrores adelantos.

En 2005 en Corea del Sur el investigatlovang Woo-sukdifundié la noticia por
medio de las revistas cientifichlaturey Sciencede que habia conseguido crear 11 lineas
celulares derivadas de embriones clonados, taintgoion fue desmentida por él mismo en
septiembre de 2006, admitiendo que sus datos aisosf

A todo esto es preciso agregar la gran influengeejerce la industria farmacéutica
en el desarrollo de las investigaciones. Por Igdidaciones que esto podria llevar, en su
legislacion se exige el consentimiento informaddodedonantes o de sus padres, asi como
el de las mujeres que donan 6vulos para creantbsienes.

Esto sélo puede ser incluido en investigacionesidnissu desarrollo se detiene
antes de los 14 dias después de la concepcion.

En la Union Europea el proceso no ha sido difergatabién hay discusion acerca
de la investigacion y aplicacion de las células m@sdembrionarias a tratamientos, pero
algunos paises han realizado acuerdos, como eizadgal en 1990, el Acuerdo
Administrativo del Grupo de Trabajo Comunidad EwajEstados Unidos en materia de
investigacion biotecnoldgica, este grupo fue crgaataniciativa de la Comunidad Europea
y el servicio de la Casa Blanca encargado de Iiscas cientificas y tecnologicas con la
mision de centrarse en temas como enfermedadeximsas o hasta ahora consideradas
incurables.

Asi también en julio de 2006, se realizd un acugrdiitico, incluyendo sélo la
Union Europea que permite seguir financiando primgede investigacion con células
troncales embrionarias, en los paises que estdigaragsté autorizada, el llamado VII
Programa Marco de la Union Europea.

En el caso de Austria, Lituania, Eslovaquia y P@apse oponen a la investigacion
con células troncales embrionarias por cuestiotieasé En cambio, Alemania, Italia y
Luxemburgo, que mantenian reservas al respectobiaeon de opinion gracias a la
inclusién en el texto que precisa estudiar casccpso para ver si es 0 no viable autorizar
dicha investigacion.

Espafna defendio la financiacion europea de la tgaason con células troncales

embrionarias. De hecho autoriza en su legislaccdmo la Ley promulgada el 22 de
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noviembre de 1988, la 35/1988 sobre Técnicas deoRepcion Asistida, la cual contempla
la crioconservacion de preembriones humanos sasadé la fecundaciom vitro.
Asimismo en la Ley 42/1988, se contempla la ingesibn con embriones humanos
siempre y cuando no se tenga la finalidad lucraticamercial.

De la misma forma, desde noviembre de 2803probo otra ley para investigar con
células madres y en mayo de 2004 existe una nueyade Reproduccion Asistida,
estimulando este tipo de trabajos y eliminandotasetrabas que habia con la anterior
legislacion.

Por su parte el Reino Unido, enfatizo las posiadies terapéuticas que ofrece la
apertura de la investigacion en ese campo y beéoefjgara pacientes, siguiendo las
recomendaciones del Infornmnaldsonsobre Células Troncales dado a conocer en 1998
y desde 2001 el Parlamento Britanico legaliz6 cesabriones humanos clonados para su
uso en investigaciones meédicas con fines teram&utic

Al igual que en Singapur y China son paises queseconvertido en vanguardistas
de investigaciones con células troncales.

En Brasil después de acaloradas discusiones,disdddores promulgaron la Ley de
Bioseguridad, misma que da luz verde a las invastiges y terapias con células troncales
embrionarias, con la condicionante de que el natprovenga de embriones congelados
por mas de tres afios 0 que sean inviables, autinizee los progenitores y aprobacion del
protocolo por parte de los comités de ética instiales.

México no se queda atras, en 2005 el Centro Mddamonal 20 de Noviembre de
la Ciudad de México inauguré con una inversion deibones de pesos el laboratorio
de cultivo y trasplante celular, el cual tiene toaonservador que puede almacenar células
a una temperatura de 150° grados bajo cero.

Por otra parte con la aprobacion de una refornaalLay de los Institutos Nacionales
de Salud, publicada en el Diario Oficial de la Fad®n el 20 de julio de 2004, se creo el
Instituto Nacional de Medicina Gendmica (INMEGEMJ)ya mision es el desarrollo de la
investigacion cientifica, que conduzca a la apl@aenédica del conocimiento farmaco-
genomico.

Asimismo la Universidad Nacional Autonoma de Méxicansformoé el Centro de

Investigacion sobre Fijacion de Nitrégeno paraldgar al Centro de Ciencias Genomicas,
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cuyos objetivos principales son contribuir a losraes cientificos y al conocimiento
tecnoldgico de las ciencias gendmicas; ampliaraieas de investigacion e ingenieria
gendmica; y contribuir con el desarrollo de lascias gendmicas.

A su vez, al inicio de 2007 se dio inicio a la dsién de la interrupcion del
embarazo en el Distrito Federal. La Asamblea Latjisl el 27 de abril de 2007, mediante
decreto reforma el Cédigo Penal para el Distritdefal y la Ley de Salud local, en los
cuales queda sin efecto de penalizacion alguna lyagen practique la interrupcion de un
embarazo antes de la semana 12 de gestacion.

1.3. Obtencion de las células madres embrionarias

El punto controversial de las Células Troncales Eonharias es su obtencién, pues solo se
pueden obtener de Ovulos fertilizados destinadoshpturaleza a la formacion de un ser
humano, o sea del embrion mismo en sus primer@gliest de desarrollo, de manera
independiente en que haya sido fecundado.

Las células madres embrionarias se obtienen exidaydel embrion una masa de
células, evitando que llegue a la culminacion defdaacion de un ser humano. El estadio
mas idoéneo para extraer las células troncales endas es la de blastocisto
preimplantatorio, por la capacidad regenerador&@asie€élulas que contiene, antes del dia
14 postfecundacion. Esta situacion lleva a muclhetiticos a investigar otras formas de
obtencion de células madre embrionatias.

En una publicacion de la revigiature en octubre de 2005, se describen a detalle
estudios recientes que se realizaron con ratomasop#ener células troncales embrionarias
sin destruir embriones viables. Se trata de estudidon preliminares que necesitan
demostracion con células humanas, pues se necedganvestigacion sobre las células
troncales para comprender su biologia basica,caaséguré Paul Sanberg, Director del
Centro para el Envejecimiento y la Reparacion Qatetiel Colegio de Medicina de la

Universidad de Florida en Tampa, Estados Unidos.

7 Luis F. Covarrubias RobleE| debate sobre la clonacién y las células tronsaenbrionariasRevista “Este Pais”, noviembre 2005,
namero 176, México, p. 67-68.
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En la misma nota periodistica se afirma que en tesden septiembre de 2006, se
presento un estudio que demuestra la posibilidactetr células madre a partir de células
aisladas de los embriones, que siguieron con arrdéle después de realizado el proceso.

En una nota dblaturese habia afirmado el 23 de agosto de 2006, querRbénza
y colegas de la empresa estadounideAgeanced Cell Technologfen Worcester,
Massachusetjshabian logrado por primera vez obtener céluladren@mbrionarias sin
destruir el embrién, pero todavia esta en fasexgerenentaciot.

Fundamentalmente hay tres fuentes de células madibsonarias, las obtenidas
de embriones a partir de fecundacion de ovulos deres donantes, de los embriones
sobrantes de las clinicas de fecunda@mwitro (FIV), y de los embriones generados por
transferencia de nucleo, método conocido como cléna

La generacion de embriones mediante donacion, kibiidad de concebir
embriones con la finalidad de ser utilizados er#tigaciones es rechazada por la mayoria
de las legislaciones porque hay un principio gdrerarca de la donacion de partes del
cuerpo, entre las que se incluyen los gametosudh debe hacerse sin contraprestacion
econdmica o de otro tipo, en este supuesto edl djfie las mujeres se sometan al doloroso
proceso de extraccion de 6vulos, mas aun cuanddapbdber fracaso del tratamiento,
seria necesario someter nuevamente a la extradeidos Ovulos fertilizados, los cuales
guedan como desecho.

Los embriones sobrantes o supernumerarios resut@adertilizacionesn vitro, son
una fuente muy importante para la investigacion. énbargo, actualmente hay miles de
embriones congelados en paises, donde por cuestibmecsficacia son generados por
fecundacionin vitro y no todos son implantados, estos embriones tiengosibilidad de
guedar congelados; ser destruidos definitivamestigegarlos en adopcion a parejas que
deseen continuar su gestacion; y en el mejor dedsss, utilizarlos para la investigacion.

Otra forma de obtencidén son los embriones derivaldbproceso de transferencia
del nucleo de una célula sexual de un individuonadwilo humano. Esto se hace por
reemplazamiento nuclear, conocida como clonacidgrirposferencia nuclear, que es muy

diferente a la clonacion, comienza eliminando elew de un 6vulo pero no la informacion

18 perigdico La Jornada, suplemento mensual de Gigactubre de 2005Nuevas formas para obtener células madre embriasari
México 2005.
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genética que contiene; éste 6vulo se fecunda ytncacion se introduce un nucleo de una
célula sexual, para obtener un clon.

Hasta el momento se ha intentado realizar cloneshas, pero los resultados estan
alejados de ser 6ptimos para obtener un embriériamedclonacion. Ademas la Unica
legislacién que lo permite es del Reino Unido.

Cabe mencionar que se ha intentado la generacidrlodes hibridos, hombre-
animal (quimeras), mediante transferencia de udenlicumano a dévulos enucleados de
animales como vacas, conejos o0 cerdos. Aunquanddidad es obtener células troncales
embrionarias, los resultados que se podrian lagrason favorables, pues la coexistencia
de genomas distintos es probable que no sea \wahiglidad para tratamientos clinicos.

Debido a que en el proceso de extraccion de célmadres embrionarias se
destruye al embrion se buscan nuevas formas dencifwe de células troncales
embrionarias, precisamente por los opositores aqyeahrespecto. Por ejemplo un equipo
britanico-estadounidense informé que pudo prodeéinlas parecidas a las células madres
embrionarias a partir de sangre del cordon umtilica

Otro grupo de cientificos de Harvard, Estados Usiidadico que del mismo modo
se pueden combinar células madres embrionariasélalas de la piel humana, las cuales
se programaban para convertirse en células maaesomarias.

Por otra parte en el Instituto de Tecnologia deddelsussets, lograron bloquear el
proceso de la implantacion del 6vulo fecundado lettero, alun asi los embriones de
ratones todavia podian producir células madresien@ias; asimismo por otro método se
tomo una célula del embrion de raton y se pernaiticesto del embrion se desarrollara e
implantard habitualmente en el Gtero.

La cuestion es si funcionara en seres humanosugeeste estudio se realizé con
ratones, cuya biologia es similar, si es asi egran paso para obtener células troncales
embrionarias de manera que no afecten el desamelleembrién’ Esto demuestra la
necesidad de una legislacion apropiada de leyeseguden la investigacion genética, para
evitar excesos y estimular la investigacion y laecahda aplicacion de dichas

investigaciones en las enfermedades, pues difiotenka comunidad cientifica se detiene

¥ |bidem
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frente a los argumentos religiosos, éticos o joosli y sigue hacia sus metas propuestas

pese a los resultados.

1.4. Funcion y aplicacion clinica de las Células MadreEmbrionarias

Las células troncales embrionarias tienen una grapacidad en la aplicacion de
tratamientos clinicos para enfermedades que hastaomento se habian considerado
incurables, pues permiten desarrollar nuevos métodara reparar 0 reemplazar
tejidos o células dafiadas por heridas o enfermedadé como tratar patologias crénicas
como el Parkinson, el Alzheimer o afecciones méasiesdes como la diabetes. De tal
modo, que es posible hablar que su funcidon eséatizp.

La funcién de éstas células proviene de la prihaipsacteristica que tienen: no
estan diferenciadas e induciéndolas adecuadameetiip convertirse en cualquier tipo de
tejido del cuerpo humano, esto llegara a ser taplsi segun explica el Investigador Rafael
Rubio Nufiez de la Universidad Complutense, quecklslas internas del blastocisto
(células troncales embrionarias) pueden ser “aadas’’ para sustituir a aquellas que sean
destruidas por enfermedades.

La situacién de la funcion terapéutica de las eéluhadres embrionarias esta
inmersa en un grave dilema: la aplicacion de esthdas en tratamientos médicos y toda la
investigacion cientifica al respecto implica la getion de un embrion o el uso de
embriones concebidos para fines reproductivos (emés sobrantes) y destinarlos para la
aplicacion terapéutica. En ambos casos el embeodestruye, lo que genera problemas
éticos, sociales y juridicos con respecto a laidaghhumana del embrién.

También se presentan dificultades en el propio tind@ su desarrollo cientifico:
una es que debido al intenso potencial de crectmiga las células troncales embrionarias
es dificil inducir su diferenciacion a cualquigpdide tejido, pues existe el riesgo de la
generacion de tumores si son implantados directen@nun animal. Una nota periodistica

reciente de la agencia de noticias EFE dio a cormee al aislar las células troncales para

2 Rubio Nufiez, Rafaelnvestigacion con células madres: un problema jeddRevista de Derecho Politico, num. 61, Espafia4 200
235.
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inducirlas a convertirse en neuronas, fue fallitlgpreceso de division celular y como
resultante obtuvieron tumorés.

Otro problema es con la compatibilidad inmunologirdre las células troncales
embrionarias que derivan del embridon y el organigeceptor. Como sucede en los
implantes de 6rganos, y con esto surge la necedelachtamientos para la inmunidad del
tratamiento que va a recibir el paciente.

En el Reino Unido en 1998, se dio a conocer elrinéoDonaldsofi sobre Células
Madre, el cual esboza las consideraciones de ypogte médicos expertos en el tema de la
investigacion con células troncales. Ellos consider que los beneficios de las nuevas
areas de investigacion con células troncales emdmiess pueden ser posibles en pocos
afos. En el informe se dan a conocer las pringpaeas de aplicacion y beneficios, tales
como la reparacién de tejidos dafiados o enfermigsn@s ejemplos son las células
secretoras de insulina en el caso de la diabetes @élulas nerviosas para el mal de
Parkinson. Las células vivas para reparar tejidmsados, también podrian ser aplicadas
para tratar algunas enfermedades hereditarias sTesias aplicaciones implican también la
aplicacion de la técnica de trasplante nuclear paitar incompatibilidad inmunoldgica en
la recepcion de las células troncales embrionariasl tratamientd.

En Corea del Sur los investigadores de la Univatsiacional de Seul afirman que
las células troncales embrionarias son las piegingslares, que permiten la formacion de
todos los tejidos corporales y es improbable eéhaeo inmunoldgico si se crean células
troncales embrionarias genéticamente compatibleset@aciente lesionado o enfermo.
Asimismo, esperan aplicarlas en lesiones de la laéhpinal, la diabetes o enfermedades
de origen genético.

Algunos cientificos en Suiza, entre ellos el Nolodl Medicina de 1996,
Zinkernagel, estudian si las células troncales amhbrias pueden utilizarse para conservar
o renovar diferentes organos y tejidos del cuempmano. Entre las enfermedades que
podrian tratarse gracias al posterior desarrollesta area estan: Parkinson o la diabetes

podrian curarse gracias a los descubrimientostaraesa.

% perigdico El Universal nota de viernes 22 de sepitre, México, 2006.
22 Cfr. pagina web: http://www.embrios.org/celulasmadrefimfe_donaldson.htm
2 Cfr. pagina web: www.embrios.org/celulasmadre/medicieparadora
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En Estados Unidos, el Dr. Simon Hoerstrup, ciertifie la Universidad de Zurich,
y su equipo de investigadores, produjeron valvdasliacas humanas usando células
troncales del fluido que rodea a los bebés ereebfitin procedimiento que podria ayudar a
reparar corazones dafiados o defectuosos en e futur

Asi también, México empieza a dar los primeros pasn la aplicacion de
tratamientos. El Instituto de Fisiologia Celular kde Universidad Nacional Autonoma
de México investiga el uso de células madres emarias para producir neuronas motoras
gue podrian ser implantadas a un organismo enfeonw revertir la esclerosis lateral
amiotrofica (paralisis en piernas y brazos).

En tanto que en el Instituto Nacional de PediateidMéxico se aplican tratamientos
con células troncales provenientes del corddn ucabilpara enfermedades como la
leucemia y la inmunodeficiencia grave (defensasinmds en el organismo), una
enfermedad, cuyo tratamiento consiste en inyeakarcélulas troncales por una vena del
paciente, éstas se alojan en la médula 6sea gdstablece todo el sistema inmunoldgico.

Por su parte, el Centro Medico Nacional 20 de Nobie del Instituto de Seguridad
Social al Servicio de los Trabajadores del Estaogl Distrito Federal, se ha logrado
generar tejido cardiaco con la implantacion delasltroncales.

Es evidente que la funcién y aplicacion terapéutiealas Células Troncales
Embrionarias esta siendo desarrollada por la irgastn cientifica en todo el mundo y los
resultados apoyan cada vez mas la aportacion bargdra la medicina y el tratamiento de

enfermedades que hasta el momento parecian inesrabl

1.5. Proteccion Juridica delnasciturus

Desde hace tiempo es posible engendrar embrioriescesporalmente y emplearlos por
aguellas parejas que no han podido tener desceaddgste procedimiento ha sido
legitimado sin lugar a dudas, pues el embrién @sstinado a una funcion natural, es decir
a nacer. Sin embargo, se presenta la oportunidaardetros usos a los embriones creados
extracorporalmente para fines reproductivos qusemten defectos genéticos antes de la

implantacion.
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Una vez que ha sido analizado el embrion y que etermdina que la criatura
presentaria graves males hereditarios es posilddouson fines de investigacion y
experimentacion persiguiendo la esperanza fundétaifccamente de que las células
troncales derivadas de embriones, podrian curarreefilades como el Alzheimer, el
Parkinson y muy posiblemente el cancer.

El hecho de producir y utilizar embriones cofimoaterial de consumo”para la
investigacion con el Unico objetivo del desarrall® tratamientos terapéuticos es lo que
polemiza muy intensamente este tema.

Mi postura es que el embrion fuera del vientre mmateepresenta una forma de vida
previa y no desarrollada como la del ser humanogesibargo sostengo también que el
nasciturus no deber ser manipulado de forma arbitraria, sina responsabilidad y
procurando regular las actuales y futuras practivégicas.

El planteamiento de la polémica en tornanakciturus necesita de la mencion y
aclaracion de los siguientes conceptos: nascitemyion, persona y el inicio de la vida,
asi como de lo establecido en torno a la proteaaionuestro sistema juridico mexicano.

El desarrollo de estos conceptos es pertinente @atender la complejidad de
posiciones extremas, tales como aprobar y estirfaulavestigacion y experimentacion con
células troncales embrionarias 0 negarla y prdailéjantemente.

En primer lugar, es pertinente comenzar con el eatocde nasciturus: Rafael De
Pina, define al nasciturus confel ser no nacido, pero ya concebidd”El ser concebido
es condicion de posibilidad para que un ser hunesit® sujeto a derechos y obligaciones
aunqgue este no haya nacido todavia. De modo geeneEbido se considera como un ser
protegido por el derecho para las cuestiones gaedrn favorables, y no asi para todos los
derechos y obligaciones que establecen las leyasupaser humano ya nacido.

La idea de cuando comienza a ser persona el ddogeds fundamentada por
diversas posturas, las cuales varian en el tiempel éue se adquiere la categoria de
persona, ya que ninguna niega que hay vida erodupto. Estas teorias son las siguientes:

Animacion retardada.- Propuesta en la época medieval, afirmaba que la

existencia de un ser humano comenzaba cuando & @uskrvar una forma externa

% Rafael de Pina y Rafael de Pina Vabacionario de derechcgd. Porria, México, 1986, p. 358.

20



propiamente humano, completamente conformada, audeypequefio tamafo, pues
s6lo un cuerpo organizado, tipicamente humano pwsedehombre y por tanto

persona acreedora a los derechos del hombre, ptesss#lo hay un material con una
enorme potencialidad de lo que llegaria a ser sigge desarrollando, esto al cabo de

las dos semanas de gestacion.

La gemelacién ovular- Esta teoria postula la individualidad materasito es
cuando ya no pueda dividirse en dos o mas seredeads el alma es una unidad
indivisible por tanto hay que retrasar la humanidaihombre al momento en que
éste no se puede dividir biolégicamente, el anumgoesta individualidad es la

aparicion de la linea primitiva hacia los cator@sgosfecundacion.

La humanizacion progresiva- Bajo un punto de vista cientifico para averiguar
empiricamente cuando aparecen cualidades tipicantemhanas en el embridon en
desarrollo, por tanto reconocerlo como persona mocdutura vida. Esta teoria
formula la posicion de la importancia de la funcdmando tiene lugar el sistema
nervioso central. ¢So6lo es suficiente la apariciét@ quienes afirman que es
necesario el desarrollo y la funcionalidad del nusmstas condicionantes llevan a

mas tiempo de desarrollo del embrién para quecsmozca como persona.

Teoria Ecléctica- El origen de la personalidad es en el nacimiento
anteponiendo la ficcion de derechos al concebideetimtrayendo los efectos del
nacimiento al tiempo de la concepcion. No hay ogeunrir a esta ficcion para
considerar al concebido como ya nacido, pues basta los fines practicos del
Derecho, reconocer a su favor reservas de dereeliestuales. Teniendo en

consideracion al concebido como una esperanzardbrieo

Teoria de la viabilidad.- Para el reconocimiento de la persona exige gue n
s6lo nazca viva, sino ademas con la aptitud pagaise@iviendo fuera del utero
materno. La teoria no se precisa las condiciorggnos de la viabilidad, por lo que

puede ser ambigua la aseveracion de viabilidad.
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Naturaleza de la proteccion juridica del concebide El nasciturus no tiene
una verdadera personalidad o capacidad juridicas ms el nacimiento el que
determina la personalidad y para atribuirle eso®fi@os se valedle mecanismote
una antigua ficcion juridica, la de suponerle nacidero en el fondo hay una
proteccion de intereses eventuales como donacitegsdos y reconocimiento de
paternidad:

Vertidas las anteriores teorias y posturas delionge la vida, paso a las
consideraciones de persona:

Rafael Rojina Villegas, afirma que:

“La persona juridica es el ente capaz de derechasligaciones, sujeto que puede
ser susceptible de tener facultades y deberes,nthrvenir en las relaciones
juridicas, de ejecutar actos juridicos, es puesrgk facultado por el derecho para

actuar juridicamente como sujeto activo o pasivaiehas relaciones’”

De la anterior definicién se desprende que la persiene capacidad juridica, como
atributo de la personalidad, esta puede ser de galee ejercicio. La capacidad de goce,
refiere a la aptitud para ser titular de derechesnysujeto de obligaciones; la capacidad de
ejercicio, es la aptitud para actuar por si mismeodos los actos juridicos. Es por tanto, la
capacidad de la posibilidad juridica de que exeta ente ideal de imputacion y al
desaparecer se extingue el sujeto de derecho.

Ahora bien, la capacidad de goce no puede quegainsda totalmente en el ser
humano, es por eso que el derecho moderno consagrarincipio: todo hombre es
persona Aun antes de nacido al concebido se le concedsompalidad, la cual queda
destruida si no nace vivo y viable, de lo cual dehtender que si no concurren las dos
condicionantes, es decir la vida y la viabilidad, tiene personalidad juridica, como
también lo contempla Marcel Planiol con el Pringigle la Personalidad, al respecto
postula que la personalidad humana comienza caaaginiento. Esta situacion se respeta

después del nacimiento si cumple las condiciorgpsiesites: nacer vivo y viable. Pues el

% Castan Tobefias, Josigrecho Espafiol y ForaEditorial Reus Espafia, 2003.
% Rafael Rojina VillegasCompendio de Derecho Civilomo |, Porria, México, 1997, p. 75.
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nacer muerto no es persona, aunque haya sobrev@gmidwerte) durante el parto o haya
vivido la vida intrauterina; debe nacer viable,egaidecir capaz de vivir.

Al respecto, el codigo civil mantiene la linea d&drecer ahasciturus no asi la
categoria de persona. Como lo advierte Rojina §ake la personalidad del hombre
comienza con el nacimiento, que tiene lugar ennstante en que el feto ha salido
completamente del seno materno, pues este es etmo@m@n que puede ser objeto de una
proteccion juridica independiente de la que leesponde a la madfeEn el Cédigo Civil

para el Distrito Federal en el Articulo 337, sablsce:

“Para los efectos legales sélo se tendra por nacaloque, desprendido
enteramente del seno materno, vive veinticuatre presentado vivo ante el

juez del Registro Civil...”

Por otra parte, el Articulo 22 del mismo ordenanugeastablece que:

“la capacidad juridica de las personas fisicas skgaiere por el nacimiento y
se pierde por la muerte; pero desde el momento wn up individuo es
concebido, entre bajo la proteccidon de la ley yeséene por nacido par los

efectos declarados en el presente codigo.”

De este articulo se desprende que al concebide aitbuyen facultades mediante
el reconocimiento de la ley que se hace al establgee se le protegerd y que se le tiene
por nacido para los efectos juridicos que le saaorébles, como antes lo mencione.

En contraposicion de lo anterior, también se sostia idea dehasciturusen
nuestra legislacion indica proteccion juridica hagie es desprendido del vientre materno.

Ahora mencionaré el concepto de embrion de la @ete la biologia. En ella se
usa el término cigoto, que es el producto de larfdacion del évulo por el espermatozoide
en el periodo antes de la implantacion en el Utsiendo el embridn la entidad en

desarrollo después de la implantacion en el Gtdrasya en torno a las 8 semanas después

2" Marcel Planiol, Georges KipefTratado Elemental de Derecho Ciyilrad. Lic. José Ma. Cajica Jr.), Tomo 1, Edito@drdenas
Editor, México 1998.
8 Rafael Rojina VillegasDp. cit.p. 159.

23



de la fertilizacion aproximadamente. Al comienzoladenovena semana se le empieza a
denominar feto hasta el nacimiento.

Sin embargo, en el debate publico se sigue utiiaael término embrién, otro
término usado es preembrion, el cual es producta fEcundacion considerado asi hasta el
dia catorce, o sea antes de la implantacion eteed thaterno.

En cambio en el Reglamento de la Ley General deidSa&n materia de
Investigacion para la Salud, en el articulo 40zdién Ill, se establece que se entiende por
embrion:

“Ill. El producto de la concepcién desde la fecuniten del évulo hasta el final de la

duodécima semana de gestion.”

El limite del dia catorce, se usa para los efedtds investigacion en algunos paises.

1.5.1.Dia catorce

El Comité Warnock utilizé por primera vez el critefdia catorce” como limite para la
extraccion de material biolégico de un embrién haonaon fines de investigacion. Dos
argumentos se esgrimieron para establecer esearit

Por un lado, es a partir del dia catorce que erapieger visible el precursor del
sistema nervioso, lo cual es considerado por lauoishad cientifica como el sistema que le
da la cualidad humana a un organismo, en tantorsefel cerebro.

Por otro lado, las posibilidades de nacer son rest@nte mayores para el embridon
después de los catorce dias, pues en ese momemdiedn queda fijado en el Gteto.

De modo que el uso del embrion en ese lapso dpdem atenta contra la dignidad
humana defendida por los Estados.

Una vez consideradas dichas caracteristicas réésrahdesarrollo del embrion, las
legislaciones han recogido este criterio como #rpiira regular la afectacion al embrion.
En la legislacion en Espafia la Ley 42/88, en Sukciaey relativa al tratamiento e
investigacion con embriones, en Alemania la Leaparproteccion de los embriones, y la

mas adelantada hasta el momento en el Reino Urothee sfertilizacion humana y

2 Rodolfo VazquezExperimentacion en Embriones y Procreacion asisfiavista Nexos, nimero 339, marzo, México, 20089g51.
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embriologia, ademas de los mdultiples ordenamientoro normas y reglamentos que

regulan la practica medica.

1.5.2.Semana Duodécima

El 26 de abril 2007 se publico en la Gaceta Ofidill Distrito Federal el Decreto por el
gue se reforma el Codigo Penal para el DistritoeFady se adicionan a la Ley de Salud
para el Distrito Federal las reformas relativaa aterrupcion del embarazo aprobado por
Asamblea Legislativa del Distrito Federal por 46ogoa favor y 19 en contra. Esta reforma
ha permitido visualizar posibilidades de aprovedeato cientifico del material genético
extraido de embriones, incluso cuando estos haadpaal limite de los catorce dias. Lo
cual ha generado polémica pues, segun el critezidod catorce dias, hacer uso de
embriones cuya linea primitiva ya se ha formadatestar contra la vida humana. Sin
embargo, las reformas hacen permisible el abomsearttido y una parte de la comunidad
cientifica ve en estos embriones abortados unatduée investigacion orientada a las
terapias médicas relativas a enfermedades hasta ahsideradas incurables.

A continuacién presento una breve recapitulacidncdeso de la polémica legal
desde la aprobacion y la publicacion de esta refoem el Distrito Federal. Con ello es
posible apreciar la complejidad de las posicionesostradas en torno a la dignidad
humana del embrién. Una regulacion exitosa de pee@xentacion con embriones tendria
gue estar pendiente de todas las posiciones paantear un equilibrio en el uso del
material genético de embriones, de modo que nidaxel utilizacion, como meros
productos de lucro, ni limite el posible desarrédapéutico.

El 25 de mayo de 2007 se presentaron y admitienda 8uprema Corte de Justicia
de la Nacion las Acciones de Inconstitucionalidagsmas que fueron turnadas al Ministro
Sergio Salvador Aguirre Anguiano, incoada la Acaidm nimero 147/2007 se acumulo a
la 146/2007.

La argumentacion a favor de la inconstitucionalidada reforma se fundamenté en
lo siguiente: derecho a la salud en su dimensidiakoderecho del producto de la
concepcion, derecho a la proteccion del procesgedecion, derecho a la igualdad y no

discriminacion por derecho de edad y derecho decaly) de conciencia. Asi también se
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arguyo la discriminacion que atente contra la digdi humana y la imprecisién en las

definiciones legales del aborto. Los dos principaletores que promovieron las acciones
de inconstitucionalidad fueron la Comision Naciordé Derechos Humanos y la

Procuraduria General de la Repubfita.

30 Cfr. pagina web http://informa.scjn.gob.mx/audienciablisas.html
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CAPITULO I

Legislacion Nacional
entorno a las Células
Madres

2.1.Articulo 4° de la Constitucion Politica de Eetados Unidos Mexicanos.
2.2. Derecho a la Procuracion de la Salud.

2.3. Ley General de la Salud. Articulos 313, al 8839, 323, 327, 330y 341.
2.4. Ley Organica de la Administracion Publica FatdeArticulo 39.

2.5. Ley de Bioseguridad de Organismos Genéticardotificados. Articulo 6.

2.6. Reglamento de la Ley General de Salud en Mader Prestacion de Servicios de
Atencién Medica. Articulos 8, 84 y 139.

2.7. Reglamento de la Ley General de Salud en Math Investigacion para la
Salud. Articulos 13, 14, 43, 55, 61 y 62.
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2.1. Articulo 4° de la Constitucion Politica de los Est@do Unidos
Mexicanos

Para abordar el derecho a la proteccion de la saldd Constitucidon de los Estados Unidos
Mexicanos, primero es importante considerar queoastitucion y los tipos que existen de
constitucién para ubicar a nuestra carta magna.

El Dr. Ignacio Burgoa Orihuela, distingue dos tipglesConstitucion, desde el punto

de vista ideoldgico y otras desde el punto de V@staal:

“La Constitucion real, ontolégica, social y deortdgico, por una
parte, y juridico positiva, por la otra. El priméipo se implica en el ser y
modo de ser de un pueblo, en su existencia so@atral del devenir
histdrico, la cual a su vez, presenta diversos etsereales, tales como el
econdmico, el politico y el cultural primordialmer(elemento deontoldgico);
asi como el desideratum o tendencia para mantemejorar o cambiar
dichos aspectos (elemento deontoldégico o “querer’).seéEste tipo de
constitucién se da en la vida misma de un puebioocoondicion sine qua
non de su identidad (constitucion real), asi cormose propia finalidad
(constitucion teleoldgica), con abstraccion de tesd#éructura juridica.

La Constitucion juridico-positiva se traduce enaamjunto de normas
de derecho basicas y supremas cuyo contenido poede reflejar la
constitucién real o la teleolégica.

...Es la Constitucion la que directa y primordialmenbjeta y
actualiza las facultades de autodeterminacion yokmitacion de la
soberania popular, por lo que recibe también el hmde Ley Fundamental.

Por el orden constitucional, es decir, aguel queestablece por las
normas fundamentales del Estado, puede manifestdeszle el punto de
vista formal en dos tipos: las escritas y las catsdinarias.

Las constituciones escritas, son aquellas cuyagodisiones se
encuentran plasmadas en un texto normativo, masrmsunitario, en forma
de articulado, en el cual las materias que componanregulacion

constitucional estan normadas con cierta precision.
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Las constituciones de tipo consuetudinario impliga conjunto de
normas basadas en préacticas juridicas y socialexalestante realizacion,
Cuyo escenario y protagonista es el pueblo o lawodad misma. La
constitucion consuetudinaria a diferencia de largacno se plasma en un
todo normativo, sino que la regulacion que establedica en la conciencia

popular formada a través de la costumbre en elrgapie los jueces.®

Tomando en cuenta la clasificacion anterior del sttae Burgoa Orihuela, nuestra
constitucion desde el punto de vista ideoldgicaresconstitucion juridico-positiva y desde
el punto de vista formal, es escrita.

Ahora bien, el derecho a la proteccién de la sgligtla reconocido en ese conjunto
de leyes que sustentan la normatividad de un EsEdarticulo 4° Constitucional, asienta
el principio del derecho a la proteccion de la dalunandata legislar entorno a €l en leyes

secundarias. A continuacion cito el cuarto pardgalicho precepto constitucional:

Articulo 40.-

“...Toda persona tiene derecho a la proteccion dsdld. La ley definira las

bases y modalidades para el acceso a los servigosalud y establecera la
concurrencia de la Federaciéon y las entidades fatieas en materia de

salubridad general, conforme a lo que dispone éxdron XVI del articulo 73

de esta Constitucion.”

El principio fundamental de este articulo esl@lecho a la proteccion de la salud
gue actualmente en cualquier estado moderno se mlabmar como derecho de todo
ciudadano a exigir un minimo de prestaciones s@staonformes a la dignidad humana y
al nivel de desarrollo social y econémico de caskado.

Enseguida abundaré en la definicion del derecha salud y su relacion con el

catalogo de garantias individuales consagradas €nrstitucion.

%1 Burgoa Orihuela, Ignaci@erecho Constitucional MexicanBprria, México, 1994, p. 324.
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2.2. Derecho a la procuracion de la salud

Iniciaré desglosando el principio en sus tres jpales conceptosderecho, salud

y salubridad

“DERECHO.- Sistemas de normas, bilaterales, extegp heterbnomas y
coercibles con profundo contenido consuetudinargspiritual y ético
y que sirve de instrumento a una determinada sadiedumana para
encauzar y regular la interferencia intersubjetida sus componentes, asi
como las relaciones con otras sociedades humanas,besca de la
realizacion de los fines comunes y en vista derealque les son correlativos

como la justicia, la libertad, la seguridad y lasficia.”*?

Esta definicion se refiere propiamente al Dereahiwaco, sin embargo derecho también se
puede entender como garantia individual contenidangestra Carta Magna, asi pues

expongo la definicion de garantia individual:

“Los Derechos Humanos se traducen sustancialmente petestades
inseparables e inherentes a su personalidad; s@mehtos propios y
substanciales de su naturaleza como ser raciondependientemente de la
posicion juridico-positiva en que pudiera estaramado ante el Estado y sus
autoridades, en cambio, las garantias individualeguivalen a la
consagracion juridico-positiva de esos elementoslesentido de investirlos
de obligatoriedad e imperatividad para atribuirlosspetabilidad por parte

de las autoridades estatales y del Estado mistio.”

En lo que concerniente a la salud, el Diccionanciélopédico de Derecho Usual, contiene

la siguiente definicion:

%2 Miguel Acosta RomerdZompendio de Derecho AdministratiRarte General32 Edicion, Porria, México, 2001, p. 10.
% Burgoa Orihuela, Ignaci@p. Cit.p. 187.
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“SALUD.- Estado del organismo cuando funciona ndmente y sin dafio

inmediato que lo amenacé®

También el Derecho a la Salud esta contemplad@a €ohstitucion y por tanto todas las
personas tienen derecho a una proteccion de lal,sehtiéndase todo aquel que se
encuentre dentro del territorio mexicano, es paor g hablamos también de una salud

publica, la cual se define de la siguiente manera:

“Salud publica.- Estado sanitario general de un aDrganizacion estatal
gue cuida de preservar a los habitantes de unttara de las enfermedades
comunes, imponer reglas higiénicas generales y aatac

las epidemias de otros males peligrosos para laatolidad.”

Esas son, pues las definiciones de los elementoaifuentales del derecho a la proteccién
de la salud. Ahora haré una resefia de la introdona® este derecho a nuestra legislacion.

Los antecedentes en nuestra Constitucion del prondielderecho a la proteccion
de la salud estan en la Constitucion de Cadiz, la cual acogé Iideales de
la Revolucién Francesa sobre la igualdad del hontbnwel 824, el Estado asumid funciones
relativas a la salubridad general.

Posteriormente, en la Constitucion de 1857, seamphtaron bases juridicas para
promover acciones sanitarias, y se asumio la titldd de los servicios de salud.

En la Constitucion Politica de los Estados Unidosxidanos de 1917 no se
introdujo el derecho a la proteccién de la saluth@dal, sino que en el articulo 123
se establecieron derechos derivados de la reléd@nal para garantizar seguridad social y
mejorar la calidad de vida de los trabajadore2@te febrero de 1973 se publicé en el
Diario Oficial de la Federacién el Codigo Sanitadi® los Estados Unidos Mexicanos, en
el que se regulaba la materia de la salud, derivdeloprecepto 123 constitucional

mencionado.

% Diccionario Enciclopédico de Derecho Usual, 20&i8d, Heliasta S.R.L., Argentina, 1986, p. 290.
% Burgoa Orihuela, Ignaci@p. Cit.,p. 290.
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Fue hasta el 3 de febrero de 1983 cuando, apaggpi@samente el derecho a la
proteccion a la salud en el cuarto parrafo delcaldi 4° Constitucional por decreto
presidencial.

Ya establecido en nuestra Constitucion, se le mma este derecho la dimensién y
eficacia de una norma de vinculacion directa.

Es por esto que el gobierno reconocio y ratific@imersos tratados internacionales
este derecho, de manera que se comprometio a hwsdsenestar fisico y mental de la
poblacion en la consecucion de reforzar las gaaimdividuales.

Para llegar a estos logros y dar cumplimiento akdato constitucional, el Estado
debe considerar la equidad, el acceso y la utibmaceal de los servicios de salud, su
calidad y eficiencia y las formas de financiamiensobsidio y cobro, mediante la
conduccion y administracion de los servicios deievida, salud y educacion, pues
la concurrencia de estos ultimos garantizara ladsad la poblacion.

A su vez el legislador debe hacer efectivo estedier a través de las leyes que sean
necesarias, asi como de la creacién de medioscpsig¢y administrativos para sentar las
bases del Sistema Nacional de Salud, mismo quecserdase en el Plan Nacional de
Desarrollo. La administracion publica cumplird dishleyes, implementando nuevos
programas que se apeguen al mandato constitucional.

Ahora bien, en la procuracién del derecho a lagmmén de la salud es preciso que,
por un lado, concurra la concientizacion a la pablade tomar actitudes responsables en
la preservacion y conservacion de la salud. Y par lado, que se coordinen acciones con
los organismos publicos federales y locales pangpomeobertura de los servicios de salud,
asi como la ensefianza, la investigacion cientificeecnologica para la salud con la
finalidad de elevar el servicio, asi como en lacaplon de nuevos tratamientos, de acuerdo
a las necesidades de salud de la poblacion.

Segun su asentamiento en la Constitucion, el miartioulo establece Estados y
Federacion realizaran estas acciones conjuntameerte,deja indeterminadas prioridades
econdémicas y operativas.

Me interesa resaltar que esta indeterminacion esdenlos puntos clave de la
propuesta que presento en este trabajo de investigaya que justamente ahi donde no

hay una realizacidn de la supuesta conjuncién coactn entre los niveles de gobierno,
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surgen lagunas en la normatividad para impulsanestigacion e implementacion de los
avances en la ciencia médica y en la aplicacidnadi@mientos para curar enfermedades.

En resumen las caracteristicas importantes deagftalo son:

 Toda persona, extranjera o nacional, tiene derachn bienestar fisico y mental,
mientras se encuentre dentro del territorio mexicagin importar raza, Sexo,
condicion social o econdémica.

» El gobierno debera implementar programas paradempgacion y el mejoramiento
de la calidad de la vida humana.

* Se debera procurar la extension de informacion polalacion para preservar,
conservar, mejorar y restaurar su salud. Asimisolgtener un conocimiento
adecuado para el aprovechamiento y utilizaciérogeérvicios de salud.

* Se observara la proteccion y el acrecentamienioslgalores que coadyuven a la
creacion, conservacion y disfrute de condicionessdeid que contribuyan al
mejoramiento del desarrollo social.

» El legislador debera implementar leyes en las quemplara los lineamientos y
procedimientos, la primera accion legislativa qaerealizé fue la abrogacion del
anterior Codigo Sanitario de los Estados Unidosibéos, para dar paso a la Ley
General de Salud para el cumplimiento riguroscadétulo 4° constitucional.

» Es preciso el trabajo en conjunto de Federaciostgdes para el despacho de los
asuntos que se requieran para culminar y cumptiret@erecho a la proteccion de
la salud.

« Y finalmente, es necesario el desarrollo de lafeansza y la investigacion cientifica

y tecnoldgica para la salud.

Estos son los lineamientos minimos a seguir portldsridades, los sectores publicos y
privados para el alcanzar la eficacia del principanstitucional; asi como, impulsar
y elevar en cantidad y calidad la ensefianza yJastigacion cientifica y tecnoldgica a

favor de la salud.
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Derivado de lo establecido por la Constitucion senqulgé la Ley General de
Salud, a cuyo estudio entro a continuacion refittdne a los articulos sobre la regulacion

sobre experimentacion, regulacion de los tejidogamos y células.

2.3. Ley General de la Salud. Articulos 1°, 313 8118, 319, 323, 327, 330
y 341.

Para entrar al estudio de la Ley General de Salithero expondré la definicion de “Ley”
y después haré mencion de los articulos que cotaantgregulacion de la materia que me
ocupa en el presente estudio.

El maestro Serra Rojas define ley de la siguiergrera:

“La ley es una disposicion o mandato imperativo, alacter general,
imperativo y permanente, provista de una sancidlitipe, en materia de
interés comun; elaborada, promulgada y publicada pms 6rganos que
tienen constitucionalmente atributo el poder legfisio, federal o local segun

su competencia, e inspirados en propdsitos decjassbcial.”®

La ley tiene las siguientes caracteristicas: somas generales, abstractas, obligatorias y
coercibles.

Para reglamentar el derecho a la proteccion a llad seonsagrado en nuestra
constitucion se promulgo la Ley General de Saludd febrero de 1984, la cual repite los
principios generales que se establecian en el Go8anitario de los Estados Unidos
Mexicanos. Desde el articulo 1°, se establece quenpndato constitucional se ordena en
esa ley la obligatoriedad de la prestacién dedogicdos médicos.

Es asi como, al referirse a la proteccion de ladsaél Estado se obliga a los
siguientes aspectos.

» Atencion médica preventiva.

* Servicios médicos curativos.

» Servicios de rehabilitacion.

% Andrés Serra RojaBerecho Administrativo. Doctrina, Legislacion y yrudencia, 182 Edicion, Porria, México, 1997, p.181.
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Para tal efecto se promulgd la Ley General de Sadndla que se contemplaron la

operatividad, las bases y los lineamientos parartanceso a los servicios de salud y a

la delimitacion de la competencia en materia debslad, la cual regula esta actividad.
Ahora paso al desglose de los articulos que sereefila regulacion a las células

troncales. Aqui haré evidente que no hay regulaespecifica al respecto.

Articulo 1. La presente ley reglamenta el derechla @roteccion de la
salud que tiene toda persona en los términos deéic#lo 40. de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexasnestablece las
bases y modalidades para el acceso a los servidessalud y la
concurrencia de la Federacion y las entidades fatiesls en materia de
salubridad general. Es de aplicacion en toda la @#jga y sus

disposiciones son de orden publico e interés social

En este primer articulo de la Ley, se establecefites del derecho a la proteccion
de la salud. Se indica, en efecto, el beneficicadeéso a los servicios de salud, asi como el
mismo Estado se obliga al aseguramiento de otnexles asistenciales para el logro de
este proposito, sin embargo la salud puede seegidat por el Estado mas no garantizada,
ya que en buena medida el gobernado tiene la reapitidad de cuidar su salud.

Ahora bien, en la Ley General de Salud no encaetyélacion alguna acerca de las
células troncales, sin embargo el titulo decimdoude la Ley, establece lo relativo a la
donacion, trasplantes y perdida de la vida, aurgtee explicita la regulacion sobre células
germinales, érganos y demas sustancias como pariponente del cuerpo, no existe la
regulacion sobre células troncales. A continuati@nscribo dicho precepto:

Articulo 314. Para efectos de este titulo se ediegpor:

|. Células germinales, a las células reproductonaasculinas y femeninas
capaces de dar origen a un embrion;

...IIl. Componentes, a los 6rganos, los tejidoscisilas y sustancias que

forman el cuerpo humano, con excepcion de los tody
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...VIIl. Embridn, al producto de la concepcidon a ade esta, y hasta el
término de la duodécima semana gestacional,

IX. Feto, al producto de la concepcion a partir the decimotercera
semana de edad gestacional, hasta la expulsiosata materno;

X. Organo, a la entidad morfoloégica compuesta pmragrupacion de
tejidos diferentes que concurren al desempefio denmsmos trabajos
fisioldgicos;

..XIl. Receptor, a la persona que recibe para su tesapéutico un
organo, tejido, células o productos;

XIlll. Tejido, a la entidad morfolégica compuestar pa agrupacion de
células de la misma naturaleza, ordenadas con ergldd y que
desempefien una misma funcién,

XIV. Trasplante, a la transferencia de un érgargidb o células de una
parte del cuerpo a otra, o de un individuo a otrajye se integren al

organismo.

Aunque este precepto explica los términos de Bialogadas en la Ley para su correcto
entendimiento de la misma no contempla el concagtcélulas troncales, solo germinales.
Haciendo un breve recordatorio del primer articgle® las células germinales son de otra
especie y son las responsables de la gestaciam ileewo individuo.

De igual forma en los articulos subsecuentes dabregulacion de los trasplantes

de Organos, determina lo siguiente:

Articulo 317. Los 6rganos, tejidos y células no nandser sacados del
territorio nacional.

Los permisos para que los tejidos puedan salirteeitorio nacional, se
concederan siempre y cuando estén satisfechaetasitades de ellos en
el pais, salvo casos de urgencia.

Articulo 318. Para el control sanitario de los praros y de la disposicion

del embrion y de las células germinales, se estal@d dispuesto en esta
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ley, en lo que resulte aplicable, y en las demapatsiiciones generales que
al efecto se expidan

Articulo 319. Se considerara disposicion ilicita deganos, tejidos,
células y cadaveres de seres humanos, aquella guefestué sin estar
autorizada por la ley.

Articulo 321. La donacion en materia de 6rganogidos, células y
cadaveres, consiste en el consentimiento tacitapreso de la persona
para que, en vida o después de su muerte, su cuego@lquiera de sus
componentes se utilicen para trasplantes.

Articulo 323. Se requerira el consentimiento expres

|. Para la donacion de érganos y tejidos en vida, y

Il. Para la donacion de sangre, componentes sarapsiny células
progenitoras hematopoyeticas.

Articulo 327. Esta prohibido el comercio de érganefidos y células. La
donacion de estos con fines de trasplantes, seargmir principios de
altruismo, ausencia de animo de lucro y confidelial, por lo que su
obtencion y utilizacién seran estrictamente a titgfatuito.

Articulo 330. Los trasplantes de organos, tejidosélulas en seres
humanos vivos podrén llevarse a cabo cuando haydm satisfactorios
los resultados de las investigaciones realizadasfaetto, representen un
riesgo aceptable para la salud y la vida del domagtdel receptor, y
siempre que existan justificantes de orden terapeéut

Esta prohibido:

l. El trasplante de génadas o tejidos gonadales, y

Il. El uso, para cualquier finalidad, de tejidos lerionarios o fetales
producto de abortos inducidos.

Articulo 341. La disposicion de sangre, componestaguineos y células
progenitoras hematopoyeticas con fines terapéutiestara a cargo de
bancos de sangre y servicios de transfusidon queinselaran y
funcionaran de acuerdo con las disposiciones aples La sangre sera

considerada como tejido.
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Los preceptos anteriores contienen varios elementosisiderar:

* Ante el notable adelanto de la ciencia médica eda® se ha visto rebasado; es por
eso que la Ley General de Salud plantea el tentasiglantes de érganos, tejidos y
células, ocupando un lugar preponderante en lasnldas terapéuticas de mayor
utilidad en el futuro de nuestro pais.

» Se indica como primer disponente originario delppyauerpo y sus organos a la
persona a quien le pertenece dicho cuerpo, tambeénindica el requisito
indispensable para que esto suceda, a saber @ntonignto tacito y expreso del
donador, asi como, la prohibicion de aprovechar sistiacion para finalidades de
comercio o lucro.

» Se determina el control de la disposicion tanto @elbrion y de las células
germinales, como de las células progenitoras hgrogéticas, las cuales son
causantes de generar la sangre de nuestro cuespeey en el tratamiento de
meédula ésea.

» Se sefiala que todo lo referente a la manipuladdnservacion y trasplantes de
organos estara a cargo de instituciones especiaizan el ramo, las cuales seran
autorizadas previamente por las autoridades sesiti@cultadas para ello.

* Se prohibe el uso de gonadas y tejidos embrionpes trasplantes. Sin embargo,
no se regula el uso las células troncales, queiéamienen un gran potencial
terapéutico para enfermedades. Lo cual ocasionaesmncamiento en el
conocimiento y el avance cientifico sobre enferrdedanuevas que aparecen y
afectan a la poblacion. Es menester que la legislase actualice dia con dia,
tomando en cuenta que el proceso para realizarlends, pero la Secretaria de
Salud es una autoridad con facultades reconocidagry fundamentadas para

expedir normatividad al respecto.

Como ultima reflexién acerca de la Ley, con la tagidn de los trasplantes de érganos se
intenta una actualizacion a la legislacion frentesaadelantos de la ciencia, sin embargo la
ciencia avanza drasticamente y deja entreabierfgossbilidad de la regulacion de las

terapias con células troncales, pues en el articld bis y 313
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de la Ley, se establece el control sanitario decklslas de seres humanos. Pero la
regulacion en este rubro es genérica y no espacjtié tipo de células.

A causa de las lagunas que existen en la Ley esarc el impulso de regulaciones
mas especificas y mas vanguardistas sobre los siitamientos que se van originando,
ya que actualmente son originados tras descubferraedades que muchas veces son

irreversibles.

2.4. Ley Orgéanica de la Administracién Publica Federal Articulo 39

La Constituciéon mandata por medio del articulol4dezecho a la proteccion de la salud,
para tal efecto el Gobierno con base en el articiBop fraccion XVI, faculta a
la federacion dictar leyes que atiendan el apartidta salud, integrando a la institucion
de la administracion publica federal, la cual datalltada para garantizar la proteccion de
la salud, la Secretaria de la Salud, regulada @drely Organica de la Administracion
Publica Federal.

Cuando abordé el estudio de la Ley General de Splusk a su consideracion la
definicion de “ley”, sin embargo es pretifien nolagar la definicion de “Ley Orgéanica”.
Segun el Diccionario de la Real Academia de la Larigspafiola, se define asi:

Ley Organica: La que inmediatamente se deriva dgolastitucion de un Estado, y
contribuye a su mas perfecta ejecucion y obseraanci

Es asi como este cuerpo normativo se encarga diafaa la Secretaria de Salud en
materia de salud, estableciéndose en el articutbcB@s facultades:

ARTICULO 39.- A la Secretaria de Salud, correspogidgespacho de los

siguientes asuntos:

l.- Establecer y conducir la politica nacional erateria de asistencia

social, servicios médicos y salubridad general, @xtepcion de lo

relativo al saneamiento del ambiente; y coordinas Iprogramas de

servicios a la salud de la Administracion Publicadéral, asi como los

agrupamientos por funciones y programas afines aure,su caso, se

determinen;
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Il.- Crear y administrar establecimientos de saidbd, de asistencia
publica y de terapia social en cualquier lugar defritorio nacional y
organizar la asistencia publica en el Distrito Feale

lll.- Aplicar a la Asistencia Publica los fondos eqle proporcionen la
Loteria Nacional y los Pronosticos para la AsistendPublica; y
administrar el patrimonio de la Beneficencia Publien el Distrito
Federal, en los términos de las disposiciones kegaplicables, a fin de
apoyar los programas de servicios de salud,;

...VL.- Planear, normar, coordinar y evaluar el SmteNacional de Salud
y proveer a la adecuada participacion de las degeths y entidades
publicas que presten servicios de salud, a fingkgarar el cumplimiento
del derecho a la proteccion de la salud.

Asimismo, propiciara y coordinara la participaci@® los sectores social
y privado en dicho Sistema Nacional de Salud yroebara las politicas
y acciones de induccion y concertacion correspantdis

VIl.- Planear, normar y controlar los servicios déencion médica, salud
publica, asistencia social y regulacion sanitariaeqcorrespondan al
Sistema Nacional de Salud;

VIII.- Dictar las normas técnicas a que quedaraesajla prestacion de
servicios de salud en las materias de Salubridade@d, incluyendo las
de Asistencia Social, por parte de los Sectoredi€ajtSocial y Privado, y
verificar su cumplimiento;

IX.- Organizar y administrar servicios sanitarioergerales en toda la
Republica;

X.- Dirigir la politica sanitaria general de la Réplica, con excepcion de
la agropecuaria, salvo cuando se trate de preselaaalud humana;

XI.- Dirigir la politica sanitaria especial en Igsuertos, costas y fronteras,
con excepcion de la agropecuaria, salvo cuandotafeqpueda afectar a
la salud humana;

...XVI.- Estudiar, adaptar y poner en vigor las medichecesarias para

luchar contra las enfermedades transmisibles, @itds plagas sociales
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que afecten la salud, contra el alcoholismo y lasidomanias y otros
vicios sociales, y contra la mendicidad;

XVII.- Poner en practica las medidas tendiente®aservar la salud y la
vida de los trabajadores del campo y de la ciuddd kigiene industrial,
con excepcion de lo que se relaciona con la prénisbcial en el trabajo;
...XIX.- Organizar congresos sanitarios y asisterasal

XX.- Prestar los servicios de su competencia, thmente o en
coordinacion con los Gobiernos de los Estados yDistrito Federal;

XXI.- Actuar como autoridad sanitaria, ejercer lagultades en materia
de salubridad general que las leyes le confiererEdcutivo Federal,
vigilar el cumplimiento de la Ley General de Salsds reglamentos y
demas disposiciones aplicables y ejercer la acadtraordinaria en
materia de Salubridad General;

XXII.- Establecer las normas que deben orientar Eervicios de
asistencia social que presten las dependenciastigagles federales y
proveer a su cumplimiento;

XXIII.- Establecer y ejecutar con la participaciue corresponda a otras
dependencias asistenciales, publicas y privadas)gd y programas para
la asistencia, prevencion, atencion y tratamientosadiscapacitados;

XXIV.- Las demas que le fijen expresamente las kgyeglamentos.

De los articulos anteriores se deriva lo siguiente:

La Secretaria de Salud tiene competencia en relgufalitica sanitaria del Estado
Mexicano, coordinar y administrar las institucioyesstablecimientos de salubridad
gue presten los servicios en esta materia.

Como autoridad tiene facultad normativa, por lo qualquier aspecto que no este
regulado, puede ser subsanado por la Secretafaldeé, como sucederia en el caso
de las terapias genéticas con células troncales.

En dicho articulo se establece que la Secretari&aled tiene la facultad de

organizar, administrar y controlar los serviciossd&id para prevenir y mantener la
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salubridad general de la poblacién, asi como erahraplicacion e importacion de

las medicinas.

Es cierto que la Secretaria de Salud tiene la titude planear, normar y controlar los
programas dirigidos a la protecciéon de la salud, esnbargo el mantenimiento y su
recuperacion es responsabilidad del individuo. Avem la administracion publica, por
medio de la Secretaria de Salud, la Ley Generabaled y sus Reglamentos deben
implementar tratamientos de acuerdo a las necesiddd la poblacién, por ejemplo,
algunas enfermedades que padecen los discapaqgitadidan curarse con tratamientos con
células troncales embrionarias, por la potencidligize ya explique en el capitulo anterior.

La actuacion de la autoridad es ineludible en riaate nuevos tratamientos para la
curacion de enfermedades, las cuales hasta el ni@merson enfermedades que pongan
en riesgo a la poblacion, como el colera o epideméamayor magnitud. Sin embargo hay
nuevas enfermedades que con las medicinas actualban podido ser curadas como el
Alzahaimer, el Parkinson o el mismo Sindrome deuimenDeficiencia Adquirida (SIDA).
Y muy probablemente pueda llegar a descubrirseatanmiento o medicamento curativo y
asi mejore la calidad de vida de muchos enfermos.

Lamentablemente el Gobierno Mexicano no tiene emagenda el impulso y
mejoramiento de investigaciones de nuevos tratdnseno asi en otros paises, pero eso es

parte del siguiente capitulo.

2.5. Ley de Bioseguridad de Organismos Genéticamente Miitados.
Articulo 6°

Esta ley fue publicada en el Diario Oficial de kdEracion el 18 de marzo de 2005, tras la
demanda que existia sobre los organismos genéitammdificados.

En su articulo 1° el objeto de dicha ley, a saleregulacion sobre actividades de
utilizacién confinada, liberacion experimental,elibcidon en programa piloto, liberacion
comercial, comercializacion, importacion y expoidac de organismos genéticamente
modificados, con el fin de prevenir, evitar 0 reduos posibles riesgos que estas
actividades pudieran ocasionar a la salud humaalaneedio ambiente y a la diversidad
bioldgica o a la sanidad animal, vegetal y acuicola
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Con respecto a mi tema de investigacion, el adi€dl de dicha ley establece lo
siguiente:

Articulo 6. Quedan excluidos del ambito de apliéadie esta Ley:

...V. El genoma humano, el cultivo de células troexale seres humanos,
la modificacion de células germinales humanas ybiaseguridad de

hospitales, cuya regulacion corresponde a la Lepdda& de Salud, y a los
Tratados Internacionales en los que los EstadoslomiMexicanos sean

parte;

Como dicho precepto establece, queda excluida dmlaeion de las células
troncales, misma que debe ser regulada por la lenefal de Salud, sin embargo como
antes lo apunté no existe regulacion alguna.

Esto puede suceder con todas las leyes mexicanasauwtra se confieren la
facultad de regular sobre las células troncalesriemdrias mientras no haya por parte del
Ejecutivo lineamientos para promover, impulsar,yapda investigacion en la materia de
buscar nuevos tratamientos para enfermedadesriaiménte son parte de una procuracion
de proteccion a la salud como lo establece nu&xrsstitucion Politica de los Estados

Unidos Mexicanos.

2.6. Reglamento de la Ley General de Salud en Materia derestacion
de Servicios de Atencion Medica. Articulos 8, 84139

Ahora paso al estudio de otro cuerpo normativovddo de la Ley General de Salud. Se
trata de la reglamentacién de la prestacion dedogcios médicos. Comenzaré pondré el
concepto de reglamento.

El maestro Serra Rojas defireglamentocomo: “es el conjunto de normas
administrativas subordinadas a la ley, obligatori@®nerales e impersonales, expedidas
unilateral y espontdneamente por el Presidentead®epublica, o por la Asamblea de
Representantes del Distrito Federal, en virtud almuftades discrecionales que le han sido
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conferidas por la Constitucion o que resulten imipdimente del ejercicio del Poder
Ejecutivo.™’

Por otra parte Sdnchez Bringas menciona las caistatas que tiene el reglamento
dentro de la jerarquia de normas establecidas erestgerdo: son normas generales,
abstractas, impersonales y obligatorias que sedemppara promover la aplicacion de
normas de mayor jerarquia y generalitfad.

En este sentido, el reglamento en cuestion esatkride la Ley General de Salud
para regular la prestacion de los servicios médisaontinuacion desglosare lo referente a
las actividades a realizar para la consecucioradardteccion a la salud, obligando a la
aplicacion de tratamientos eficaces y eficientea fmsalud.

ARTICULO 8o.- Las actividades de atencion médica so

I.- PREVENTIVAS: Que incluyen las de promocién gdng las de

proteccion especifica;

Il.- CURATIVAS: Que tienen por objeto efectuar iagddstico temprano

de los problemas clinicos y establecer un tratatoiepportuno para

resolucion de los mismos; y

[ll.- DE REHABILITACION: Que incluyen acciones tesrdes a limitar el

dafio y corregir la invalidez fisica o mental.

ARTICULO 84.- Toda medida diagnostica, preventiterapéutica o

rehabilitatoria que tenga caracter experimental |getara a lo que se

establece en los Articulos 101, 102, 103 y 104adedy y las demas

disposiciones aplicables.
He considerado los articulos anteriores por logisiges puntos:

El articulo 8° contiene especificaciones sobreubsos a seguir para la procuracion
de la proteccién de la salud, las cuales se tradaeneacciones realizadas por el Estado
tendientes a tomar medidas pertinentes para epitggagacion de enfermedades en la

poblacién que por falta de informacion pueda sectafia. Si esto sucediera, el Estado esta

%7 Andrés Serra RojaBerecho Administrativo. Doctrina, Legislacion y dysrudencia, 182 Edicién, Porrda, México, 1997, p. 197.
8 Enrique Sanchez Bringalsps Derechos Humanos en la Constitucion y los HadanternacionalesRorrda, México,
2000, p. 50.
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obligado a proporcionar a la poblacién instrumertogtivos y de rehabilitacion para
restablecer la salud.

En caso de no haber tratamientos o instrumenta@divos, el Estado también esta
obligado a realizar nuevas busquedas de tratamsi@at@ las enfermedades que surgen dia
con dia.

Aunque la implementacion de instrumentos curatieosle rehabilitacion y la
busqueda de nuevos tratamientos estan contempkmosste reglamento, aun no se
determinan las especificaciones de la operativitlatbs servicios médicos en la parte de
las investigaciones y experimentacion con nuevostodné para aplicarlos en
enfermedades.

El articulo 84 determina los requisitos a cumpdirgpproceder a la experimentacion
y remite a los articulos 101, 102, 103 y 104 dédy General de Salud, los cuales se
refieren a la prohibicion de realizar experimentos seres humanos sin autorizacion
expresa de la Secretaria de Salud, a excepcional@algs experimentos se hagan con fines
preventivos, terapéuticos, rehabilitatorios o deestigacion. En este sentido se deja
entreabierta la posibilidad de experimentar conrembs, siempre y cuando sean sobrantes
de fecundaciones artificiales.

Esta posibilidad esta condicionada por la funciolaal de los tratamientos médicos
actuales, ya que si estos son eficaces impidemvésiigacion en nuevas areas y métodos
curativos. Es pertinente sefalar que los tratamseattuales se enfrentan a enfermedades
para las que hasta el momento no se cuenta cordosétoirativos o los existentes no son
eficaces en sanear o s6lo disminuyen los sintope&® no curan la enfermedad. Al
respecto, es necesaria tomar en cuenta las prapugge continuamente surgen de la
investigacion médica.

Por ultimo se establece que la Secretaria de Seluira informacion para la
programacion, planeacion y presupuestacion coim elef construir un Sistema Nacional de
Salud que contemple los aspectos de natalidad, ilidachy mortalidad e invalidez, asi
como los factores demogréficos, econémicos, saciafmbientales vinculados a la salud y
los recursos financieros disponibles para la poad@cde la salud.

Sin embargo, la reunidon de esta informacion nofieszy debido a ello, en el

articulo referido, no se observa una politica gudeental en relacion a la investigacion e
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implementacion de técnicas meédicas en nuevas aleagran importancia en la
investigacion médica actual. Precisamente esté¢ @ésse de la investigacion sobre células

troncales.

2.7. Reglamento de la Ley General de Salud en Materia davestigacion
para la Salud. Articulos 13, 14, 43, 55, 61y 62

El desarrollo de la investigacion para la saluduieg del establecimiento de criterios
técnicos y juridicos para regular la aplicacion Ide procedimientos relativos a la
utilizacion de los recursos destinados a ella.

Asimismo, hay un factor muy importante en este @amp libertad de los
investigadores en la averiguacion de nuevos tratsiws médicos que se realicen en seres
humanos, especificamente en embriones. Para assguiaertad en las investigaciones es
preciso sujetarse a los principios cientificog;aitiy a las normas ya aceptadas y a las que
se vayan emitiendo, de acuerdo a los descubrinseque se generen, como en el caso de
las células troncales embrionarias.

En los siguientes articulos se establece la reigulacerca de la investigacion en
seres humanos, la cual debera seguir un protocala pa realizacion de tales
investigaciones:

ARTICULO 13.-En toda investigaciéon en la que elts@mano sea sujeto

de estudio, debera prevalecer el criterio del réspa su dignidad y la

proteccion de sus derechos y bienestar.

ARTICULO 14.- La Investigacion que se realice ees@umanos debera

desarrollarse conforme a las siguientes bases:

|. Se ajustara a los principios cientificos y éia@ue la justifiquen;

Il.- Se fundamentara en la experimentacion preealirzada en animales,

en laboratorios o en otros hechos cientificos.

lll.- Se debera realizar solo cuando el conocimienjue se pretenda

producir no pueda obtenerse por otro medio idoneo;

IV.- Deberan prevalecer siempre las probabilidadieslos beneficiados

esperados sobre los riesgos predecibles;
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V.- Contara con el consentimiento informado y pscrigo del sujeto de
investigacion o su representante legal, con lasepgimnes que este
Reglamento sefala;

VI.- Debera ser realizada por profesionales dediud a que se refiere el
articulo 114 de este Reglamento, con conocimienexperiencia para
cuidar la integridad del ser humano, bajo la respabilidad de una
institucion de atencion a
la salud que actie bajo la supervision de las ddaates sanitarias
competentes y que cuente con los recursos humanosatgriales
necesarios, que garanticen el bienestar del sujetovestigacion;

VIl. Contara con el dictamen favorable de las Coomss de
Investigacion, Etica y la de Bioseguridad, en ssogay

VIIl. Se llevar4d a cabo cuando se tenga la autani@a del titular de la
institucion de atencion a la salud y, en su case,la Secretaria, de
conformidad con los articulos 31, 62, 69, 71, 788yde este Reglamento.
ARTICULO 43.- Para realizar investigaciones en nmegeembarazadas,
durante el trabajo de parto, puerperio y lactancer nacimientos vivo o
muertos; de utilizacién de embriones, Obitos osfeygpara la fertilizacion
asistida, se requiere obtener la carta de consastito informado de la
mujer y de su conyuge o concubinario de acuerdo estipulado en los
articulos 21 y 22 de este Reglamento, previa indoién de los riesgos
posibles para el embrion, feto o recién nacido @caso.

El consentimiento del cényuge o concubinario sd@dra dispensarse en
caso de incapacidad o imposibilidad fehaciente onifresta para
proporcionarlo; porgue el concubinario no se hagago de la mujer, o,
bien, cuando exista riesgo inminente para la salud vida de la mujer,
embrion, feto o recién nacido.

ARTICULO 55.- Las investigaciones con embrionesitogp fetos,
nacimientos muertos, materia fetal macerada, célutejidos y 6rganos
extraidos de éstos, seran realizadas de acueradodispuesto en el Titulo

Décimo Cuarto de la Ley y en este Reglamento.
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ARTICULO 61.- Cuando se realice investigacion eeséumanos, sobre
nuevos recursos profilacticos, de diagnosticos,apéutico y de
rehabilitacion o se pretenda modificar los ya cados, deberd
observarse, en lo aplicable, lo dispuesto en lodcalos anteriores y
satisfacer lo sefialado en este Titulo.

ARTICULO 62.- Las autoridades correspondientesageinistituciones de
atencion a la salud que realice estas investigaesodeberan obtener la
autorizacion

de la Secretaria. Al efecto, presentaran la sigi@elocumentacion:

I.- Protocolo de investigacion que debera contemeranalisis objetivo y
completo de los riesgos, involucrados, comparadns los riegos de los
métodos de diagndstico y tratamiento establecidiasexpectativa de las
condiciones de vida del sujeto con y sin el praoéshito o tratamiento
propuesto;

Il.- Carta de aceptacion del titular de la instiitdo donde se efectuaria la
investigacion;

l1l.- Dictamen favorable de las Comisiones de Itigasion, Etica y, en su
caso, de bioseguridad;

IV.- Descripcién de los recursos disponibles, igeludo areas, equipo y
servicios auxiliares de laboratorios y gabinetes;

V.- Descripcion de los recursos disponibles paran@inejo de urgencias
médicas,

VI.- Historial profesional del investigador prin@h que incluya su
preparacion académica, produccion cientifica remstiva y practica
clinica o experiencia en el area de la investigagidopuesta;

VII.- Preparacion académica y experiencia del peedo médico,
paramédico y otros expertos que participaran en dasividades de la
investigacion;

VIIl.- Los requisitos sefalados en los articulos §973 de este

Reglamento, en su caso, y
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IX.- Las demas que sefialen las normas técnicasafj@decto emita la

Secretaria.

Los articulos anteriores regulan la investigacidrseres humanos con la finalidad
de obtener nuevos recursos profilacticos, de dstipus, terapéuticos y de rehabilitacion,
apegandose a un control normativo para consegaimayor eficacia y evitar riesgos a la
salud de las personas.

Es pertinente hacer los siguientes comentariosackr los articulos transcritos:

» Se establece que se debera anteponer la dignitladrdeumano y los derechos de
la persona en la que se pretenda realizar algweatigacion o una experimentacion
y tener la finalidad de obtener resultados cone&spa una nueva terapia 0 una
nueva medicina.

En la aplicacion de esta regulacion al caso denlastigacion con células troncales
embrionarias, primero se debe aclarar la disyurgiva existe entre si es 0 no el embrion,
persona en la etapa de blastocisto para la aplicad esta normatividad.

* Se plantean las bases sobre las que debera fun@daseela investigacion en seres
humanos. En este sentido se toman en considerdatimentos sobre los cuales se
fundamentaria la investigacion.

Al respecto, en la investigacion con células treega@mbrionarias se requeririan
este tipo de documentos para determinar si es\date la investigacion y aplicacion de
los tratamientos con células troncales.

» Hay condiciones 6ptimas para que la investigac@maglulas troncales se permita
a través de la normatividad que la Secretaria tled Sesta facultada para expedir,
en observancia de las demandas de la poblaciéa ro¢uracion de la proteccion
de la salud.
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CAPITULO Il

Disposiciones Normativas
y regulatorias a nivel
Internacional sobre
Células Troncales

3.1. Declaracién Universal sobre el Genoma Humalos Yperechos Humanos.

3.2. Consejo de Europa.
3.2.1. Recomendacién 1046 (1986) sobre utilizaciten embriones y fetos
humanos con fines de diagndsticos, terapéuticasntificos, industriales y
comerciales de la Asamblea Parlamentaria del ConkgeEuropa.
3.2.2. Convenio para la proteccion de los Dere¢hosanos y la Biomedicina del
19 de noviembre de 1996.

3.3. Alemania.
3.3.1. Ley para la proteccion de los embrioned,3lde diciembre de 1990.
3.3.2. Ley de garantia de la proteccion del embeidmelacion con la importacion
y la utilizacion de células troncales embrionadarigen humano.

3.4. Espaiia.
3.4.1. Ley 42/1988, de 28 de diciembre de 1988Ddpacion y utilizacion de
embriones y fetos humanos o de sus células, tajidwganos.
3.4.2. Ley 14/2006 sobre Técnicas de Reproduccigmatha Asistida.

3.5. Reino Unido.

3.6. Argentina.
3.6.1. Ley num. 421 de Proteccion contra la Distranion Genética, de 27 de
junio 2000.
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3.1. Declaracion Universal sobre el Genoma Humano ks Derechos
Humanos®

La Organizacion de las Naciones Unidas para la &aiag, la Ciencia y la Cultura
(UNESCO) naci6 el 16 de noviembre de 1945. Al téorde la Segunda Guerra Mundial,
los Aliados contra la Alemania Nazi se reunieromapaonformar la Conferencia de
Ministros Aliados de Educacion (CAME) y estableterses para la educacion de los
estados después de la guerra mundial.

El proyecto de la Conferencia creci6 con la admesié mas estados y nuevos
gobiernos decidieron participar sobre las mismaedale la Conferencia; asi surgio la
Organizacion, con el objetivo de construir la pazet mundo mediante la educacion,
la cultura, las ciencias naturales, sociales yphaunicacion.

Actualmente, la UNESCO marca estandares para establacuerdos a nivel
mundial relativos a los principios biolégicos, entritros temas. Ademas, promueve la
cooperacion internacional en esta materia entre193s Estados Miembros y sus seis
Miembros Asociados.

Ahora bien, la UNESCO emiti6é una Declaracién Undatipara regular las practicas
de investigacion que se han realizado en los estadembros con respecto al genoma
humano y a sus derivados.

Considero que, antes de tratar los contenidos @eddaracion Universal sobre el
Genoma Humano y los Derechos Humanos, es pertinavisar los conceptos de
“declaracion” “universal” y “genoma humano”, confal de entender el alcance juridico
gue tiene a nivel internacional y asi determinafukerza coercitiva que ejerce para el
Estado que la ratifique y no la cumpla.

La declaracion es un instrumento internacional éaanjerarquia que los Tratados
Internacionales, puesto que carece de caractaulaime, es decir, su falta de cumplimiento
no implica un castigo para aquellas organizaciguégrnamentales y no gubernamentales
gue la adopten. Sin embargo, el proceso a travésudé es adoptada por los Estados ha
permitido que adquiera fuerza juridica, hasta dtuisfuente de derecho internacional.

El maestro César Sepulveda afirma uea declaracion, una resolucion o una

recomendacion (poniendo estos documentos al miswed nesultan utiles para explicar

¥ cr. pagina web http://portal.unesco.org/
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una norma establecida de otra manera o pueden Hleg@onstituir una norma en si
misma”*°

La declaracion aqui considerada tiene la caratiteride sefuniversal”, y por ello,
la Declaracion Universal sobre el Genoma HumanosyDerechos Humanos va dirigida
para toda la humanidad y es una expresion de godarhunidad internacional adoptada y
aprobada por los Estados en los cuales tiene coraladad establecer la conciencia moral
y juridica sobre los adelantos tecnoldgicos retatial genoma humano.

Por otro lado, la definicion dggenoma humano’se encuentra ya contenida en la
propia Declaracion, y versa de la siguiente man@#hgenoma humano es la base de
la unidad fundamental de todos los miembros demailfa humana y del reconocimiento
de su dignidad intrinseca y su diversidad. En sensimbolico, el genoma humano es el
patrimonio de la humanidad® Puedo agregar que genoma humano es, a grandes,rasg
“el conjunto de los genes de un individuo o de aspecie, contenido en un juego haploide
de cromosomas®.

Habiendo explicado estos conceptos, puedo comeoaar el analisis de los
contenidos de la declaracion.

La Declaraciéon Universal sobre el Genoma HumanosyDerechos Humanos fue
aprobada en la 292 Conferencia General de la UNESf¥brada el 11 de noviembre de
1997. Este documento tiene gran relevancia porget @imer consenso internacional, con
mayor namero de estados miembros en el campo Hbmllagia. Establece un equilibrio
entre los derechos y las libertades de investiga@demas los Estados que la adopten
tienen la obligacion moral de cumplimentar lo et@do en dicha normatividad
internacional e integrar, conforme se lo permitsudegislacion interna, los lineamientos
gue establece dicha Declaracion. La Declaracio@ esinstituida por 25 articulos,
agrupados en siete secciones antecedidas de unlpredy seis considerandos.

Pongo a su circunspeccion algunos articulos de legialacion, relativos a la
regulacion de la investigacion sobre el genoma ImemBara fines expositivos, al final de
cada fragmento citado de la Declaracion, agregoconmentario abundando en el contenido

de dicho articulo.

40 César Sepulved®erecho Internacional0? Edicion, Porrda, México, 1998, p.p. 110-111.
41 Cf. Art. 1° de la Declaracién Universal sobre el Geadfnmano y los Derechos Humanos, 2006.
“2 Diccionario de la Real Academia Espafiola, Tonfshasa Calpe, S.A., Espafia, 2001.
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El apartado B, articulo 5 de la Declaracién, refe¥ea los Derechos de las personas

interesadas, establece lo siguiente:

a) Una investigacion, un tratamiento o un diagnésten relacion con
el genoma de un individuo, soélo podra efectuarsiprevaluacion rigurosa
de los riesgos y las ventajas que entrafie y deocaidad con cualquier otra
exigencia de la legislacién nacional.

Este inciso establece en primer término la profecde los derechos
de las personas interesadas a someterse a unoestunivestigacion en su
genoma; ademas, menciona principios a los cualesr@e subordinarse las
intervenciones en el genoma humano, en particolaresla proteccion a la
seguridad y a la salud.

b) En todos los casos, se recabara el consentimiprevio, libre e
informado de la persona interesada. Si esta no estacondiciones de
manifestarlo, el consentimiento o autorizacion fabrde obtenerse
de conformidad con lo que estipule la ley, teniemsiocuenta el interés

superior del interesado.

Aqui se consagra el consentimiento previo, libif@mado para someter a las personas a
una investigacion con dos condiciones: una, apegata legislacion y dos, que la persona
o autoridad tenga la prioridad superior del intedet paciente. En este aspecto, la
legislacion es parte importante para estableceram&mos y obligar a los médicos,

cientificos y personal involucrado en la investigagara mantener a salvo los derechos de

los pacientes y evitar abusos con la informaci@ spiobtenga.

c) Se debe respetar el derecho de toda personecdalid que se le

informe o no de los resultados de un examen gengtile sus consecuencias.
De este modo, se establece la libertad de eled®#ocada persona sobre su informacion

genética derivada del examen genético que se @eglite sus consecuencias como es la

predisposicion a ciertas enfermedades.
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d) En el caso de la investigacion, los protocottes investigaciones
deberan someterse, ademas, a una evaluacion pregi@pnformidad con las

normas o directrices nacionales e internacionalpbcables en la materia.

Derivado del inciso anterior, este inciso se refiar las evaluaciones previas de los
protocolos de investigacion en los cuales se evallaabilidad de la investigacion por
comités de investigacion, mismos que deben tenercamirol y seguimiento de las
investigaciones. Asimismo, deberan apegarse ajisldeion nacional e internacional de la

materia.

e) Si en conformidad con la ley una persona nawveste en
condiciones de expresar su consentimiento, solpadra efectuar una
investigacion sobre su genoma a condicion de gpeesente un beneficio
directo para la salud, y a reserva de las autorinaes y medidas de
proteccion estipuladas por la ley. Una investigacijue no represente un
beneficio directo previsible para la salud sélo pbdefectuarse a titulo
excepcional, con la mayor prudencia y procurandoerponer al interesado
sino a un riesgo y una coercibn minimos, y si laesgtigacion esta
encaminada a redundar en beneficio de la salud desopersonas
pertenecientes al mismo grupo de edad o que seeetien en las mismas
condiciones genéticas, a reserva de que dicha iigpaeson se efectle en las
condiciones previstas por la ley y sea compatilde @ proteccion de los

derechos humanos individuales.

Este establece los lineamientos que se deberair segeaso de que el diagnostico no sea
optimo para restablecer la salud del paciente. &o e que los resultados de dicho
diagnéstico sean favorables para otras personassque&ncuentren en las mismas
condiciones, se aplicara dicho tratamiento con regervas y procurando los derechos
humanos de aquellos otros pacientes.

Es asi como las investigaciones que se realicenet@enoma humano deberan

cumplir con una serie de requisitos indispensaplea obtener un 6ptimo resultado sin
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transgredir o atentar contra los derechos humaeo$as personas en las que se este
aplicando un tratamiento de este tipo.
Es importante el manejo de la informacion que seé de las investigaciones que

se realizan, por esto se prevé en el articulgordeeccion de los datos genéticos:

Art. 7 Se debera proteger en las condiciones dsiijas por la ley la
confidencialidad de los datos genéticos asociada®m @na persona
identificable, conservados o tratados con finesrdestigacion o cualquier

otra finalidad.

La proteccién y confidencialidad de la informaciganética que se obtengan de una
persona especifica y el respeto a la vida sonriosipios que se consagran y protegen en
este articulo. Es importante esta proteccion potgsielatos se refieren a la persona, su
salud y sus predisposiciones. Un mal manejo de @sf@rmacion ocasionaria
discriminacion en la aplicacion de la investigaciode la terapia.

Por otra parte, la seccion C. concerniente a lasshigaciones sobre el Genoma

Humano, en su articulo 10 establece lo siguiente:

Art. 10 Ninguna investigacion relativa al genomartano ni ninguna
de sus aplicaciones, en particular en las esfemsadbiologia, la genética y
la medicina, podra prevalecer sobre el respeto @& derechos humanos,
de las libertades fundamentales y de la dignidachdma de los individuos o,

si procede, de grupos de individuos.

Segun lo anterior, el respeto a los derechos husna&sola directriz suprema de la
Declaracion en relacidon a cualquier experimentaeidmvestigacion de medicina, biologia
0 sobre el genoma humano y cualquiera de sus ejolicss.

En el mismo sentido, el articulo 11 reserva lagtpds que atenten contra la

dignidad humana:
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Art. 11 No deben permitirse las practicas que seantrarias a la
dignidad humana, como la clonacién con fines deraépccion de seres
humanos. Se invita a los Estados y a las orgarom&s internacionales
competentes a que cooperen para identificar estastipas y a que adopten
en el plano nacional o internacional las medidase quorrespondan, para
asegurarse de que se respetan los principios eadosi en la presente
Declaracion.

Segun la politica de las Naciones Unidas, la clidmalcumana para fines reproductivos de
la especie humana es éticamente inaceptable yehinternacional convoca a los estados
gue aprueben esta declaracién a cooperar implententan su legislacion interna la

prohibicién de esta practica que atenta contrada y la dignidad de las personas. Aunque
en el primer capitulo de esta tesis revisé la opd® la clonacion de embriones sélo para
obtener las lineas de células troncales necesamida aplicacion de los tratamientos, es

preciso también no perder de vista la posibilidadinl exceso en tal practica.

Art. 12 a) Toda persona debe tener acceso a logrpsms de la
biologia, la genética y la medicina en materia dengma humano,
respetandose su dignidad y derechos.

b) La libertad de investigacion, que es necespéea el progreso del
saber, procede de la libertad de pensamiento. Lpbcaciones de la
investigacion sobre el genoma humano, sobre todo ekncampo
de la biologia, la genética y la medicina, debenemtarse a aliviar el
sufrimiento y mejorar la salud del individuo y dela la humanidad.

Este articulo establece que la persona (pacidate terecho de allegarse de los adelantos
biotecnolégicos y beneficios médicos para restablsg salud.

El paciente tiene derecho a la aplicacion de legnesos médicos hechos en las
esferas de la biologia, la medicina y la genés@mnpre y cuando tenga una informacion

precisa y confiable del tratamiento y ademas é&steen beneficio de la salud publica.
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La libertad de la investigacion esta preponderaatgenvinculada con la libertad de
expresion de los cientificos para crear nuevas cirei, de forma tal que los pacientes
puedan gozar de los progresos médicos para aVisufrimiento y mejorar la salud del
individuo y de toda la humanidad.

Los tratamientos con células troncales embriondrégaeen esta finalidad, por eso
delimitar el campo de investigacion en esta areamgmrtante para no vulnerar los
derechos de los pacientes y su dignidad humana.

Por otra parte, la seccién D sobre las Condiciate<£jercicio de la Actividad
Cientifica, hace hincapié en el trabajo de los destgpara propiciar la investigacion sobre
el genoma humano. Los articulos contenidos enreieren elementos relevantes para que

los estados establezcan en su legislacion lineaosieninimos para la investigacion:

Art. 14 Los Estados tomaran las medidas apropiguas favorecer
las condiciones intelectuales y materiales progcara el libre ejercicio
de las actividades de investigacion sobre el genboraano y para tener en
cuenta las consecuencias éticas, legales, socilesondmicas de dicha
investigacion, basandose en los principios estatitesc en la presente
Declaracion.

En este articulo se contempla el apoyo material grama los
investigadores para la obtencién de nuevos tratdose sin perder de vista
gue estos deberan estar basados en los princifios @stablecidos en esta
Declaracion.

Art. 15 Los Estados tomaran las medidas apropiapasa fijar el
marco del libre ejercicio de las actividades dedstwgacion sobre el genoma
humano respetando los principios establecidos eprésente Declaracion, a
fin de garantizar el respeto de los derechos hursarias libertades
fundamentales y la dignidad humana y proteger ladaublica. Velaran por
gue los resultados de esas investigaciones no puetléizarse con fines no
pacificos.

Aqui se reitera el objetivo para el cual se establesta declaracion, a saber, fijar el libre

ejercicio de las actividades de investigacion sadrgenoma humano con el objeto de
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respetar las libertades fundamentales y la dignidadana, procurando en todo momento
la salud publica; del mismo modo evitando se wilidos resultados, cualesquiera que

fueran, para fines bélicos.

Art. 16 Los Estados reconoceran el interés de pranoen los
distintos niveles apropiados, la creacion de comdé ética independientes,
pluridisciplinarios y pluralistas, encargados derapiar las cuestiones éticas,
juridicas y sociales planteadas por las investigaeis sobre el genoma

humano y sus aplicaciones.

Segun la declaracion, la culminacion de estos iwbggtse veria reflejada en la creacion de
comités especializados y multidisciplinarios paggedminar las consecuencias éticas de los
progresos de las ciencias médicas; para el aseisotana las autoridades gubernamentales
mediante informes detallados y para la difusionoymiacion de la informacion a la
poblacion.
En la seccion E. sobre la Solidaridad y Cooperatiiéernacional se subraya el fomento y
la difusion de los conocimientos cientificos; eli@do 18 lo establece de la siguiente
forma:
Art. 18 Los Estados deberan hacer todo lo posiliEniendo
debidamente en cuenta los principios establecidda @resente Declaracion,
para seguir fomentando la difusion internacional tes conocimientos
cientificos sobre el genoma humano, la diversidawhdna y la investigacion
genética, y a este respecto favoreceran la coop@nagientifica y cultural, en
particular entre paises industrializados y paiseglesarrollo.

Para lograr un bien comun entre toda la comunidéetriacional es necesario la ayuda
mutua, sobre todo en los paises en desarrollougasq encuentran en desventaja en las
ramas de la ciencia y la tecnologia. Sin embargorealidad las grandes empresas
farmacéuticas y los laboratorios con esta capacittadbbedecen a fines altruistas o
humanitarios sino a la competencia econdmica dédésas de valores, viendo sélo el

beneficio propio.

58



No sdlo el apoyo de los Estados garantiza el cumigfito de la declaracion sino
gue se deben determinar los procedimientos panstaxdel compromiso de integrarla a su
legislacién interna.

Es por eso que la seccién G. sobre la Aplicacidriad®eclaracién determina
lineamientos para promover y garantizar el compsorde los Estados.

Asi pues, en el articulo 22 se establece que ltad&s deberan esforzarse para
garantizar el respeto de los principios enunciao$a Declaracién. En el articulo 23 se
afirma que para lograr la implementacién de la Bredion en cada Estado son necesarios
la ensefianza y la difusidon e intercambio de infardraentre los comités encargados de la
investigacion, siendo imprescindibles tres carétieas para la conformacion de dichos
comités: independencia, pluridisciplinaridad y plismo.

Por ultimo, el articulo 24 hace hincapié en el climipnto por los Estados de los
principios enunciados en la declaracion; asimismn@jta a consultar a los grupos
vulnerables ya organizados en el plano nacionategriacional para saber sus necesidades
y una vez recabada la informacién, se presentaséomendaciones a la Conferencia
General de la UNESCO en seguimiento a la declaracié

La declaracion subraya la necesidad de determasaprdacticas que pueden ir en
contra de la dignidad humana.

En México, lo mas cercano a la aplicaciéon de tregatns con células troncales es,
hasta el momento, la investigacién sobre célulascales hematopoyéticas; sin embargo,
comienza la difusion de informacidn sobre los tragatos con células troncales del cordén
umbilical, embrionarias y maduras, para la cuahag una legislacion especifica. Es por
esto que conviene fundamentarse en legislaciomnad@nal, a saber, la Declaracion
Universal sobre el Genoma Humano y los Derechosafios que ha regulado ese campo
de investigacion y que ademas ha sido ratificadaepBstado Mexicano. Por lo tanto éste
debe adecuar su legislacion segun los lineamienteestablece la Declaracion, tanto para
promover y apoyar las investigaciones con célutasctles, como para limitar sus posibles
excesos, uno de los cuales seria la transgresidosdderechos fundamentales de las

personas que necesitan un tratamiento para mejosaliud.
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3.2. Consejo de Europa

3.2.1. Recomendacion 1046 (1986) sobre utilizacida embriones y fetos humanos con
fines de diagndsticos, terapéuticos, cientificog)dustriales y comerciales de la
Asamblea Parlamentaria del Consejo de Europ&®

Al término de la Segunda Guerra Mundial surge eise de Europa como una asociacion
de paises europeos para levantarse de la devastdejada por el conflicto bélico.
Basicamente su finalidad era estudiar y discutiresdos asuntos de interés comuan, hacer
un consenso de acuerdos y llevar a cabo acciomgsntas.

Su estructura consta de dos oOrganos principale€oehité de Ministros y la
Asamblea Parlamentaria.

El Comité de Ministros es el centro del Consejdfla@ su nombre y toma las
decisiones del mismo. Esta integrado por represtasale todos los Estados miembros, a
los ministros de Asuntos Exteriores. Tiene dos &wrde actuacion, una, como foro de
gobiernos nacionales y en este aspecto su papel@stir exponer los problemas a los que
se enfrenta la sociedad Europea. Y dos, como foftectivo, resuelve los problemas
gue enfrenta Europa y guarda junto con la AsamPstamentaria los valores del Consejo
Europeo.

La Asamblea Parlamentaria es el érgano deliberdeit€Consejo de Europa. Esta
facultada para discutir las cuestiones que estatralée la competencia del Consejo de
Europa para hacer recomendaciones sobre ellasnaitédCde Ministros. Esté integrada por
parlamentarios de los Estados miembros designamtdeg parlamentarios nacionales y su
numero oscila en razon de la importancia de losegai

Uno de los comités conformados para trabajar céajo@nte con la Asamblea, es el
Comité Director de Bioética, el cual se encargaapeyar a ese 6rgano y dentro de las
diversas actividades que tiene se encuentra lanikr eecomendaciones, un ejemplo de
ellas, es la Recomendacion 1046 en relacion alizagion de embriones y fetos humanos

para fines diagndsticos, terapéuticos, cientifioudstriales y comerciales aprobada por la

43
Ingrid Brena Sesma y Romeo Casabona Carlos Madm§Q. Cédigo de Leyes sobre Genéfidammo |l, Edicion 12, Instituto de
Investigaciones Juridicas. México, 2006, p. 347-350
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Asamblea Parlamentaria del Consejo de Europa, etl@4septiembre de 1986. Esta
conformada por tres apartados y un anexo.

Este documento no es vinculante y es el resultaddiviersas discusiones entre los
paises europeos sobre los adelantos de la bioggmétirelacion a las investigaciones con
embriones™

La Recomendacion 1046 contiene ideas regulativasisrconsiderandos, entre los
cuales se encuentran: defender y procurar la digndimana; evaluar cuidadosamente las
condiciones sobre las cuales se limitaran la eapioh del progreso cientifico; definir la
condicion biologica del embridén; y tener en cuempae no existen disposiciones
regulatorias sobre la utilizacion de embriones sivomuertos. Sin dejar de lado que hay
pluralidad de ideas al respecto, ésta recomendacifatiza la cooperaciéon que debe haber
entre los paises europeos, por lo cual se detemnasasiguientes recomendaciones que a la

letra establecen:

Recomienda al Comité de Ministros:

A. Invitar a los gobiernos de los Estados miemlaros

i. Proceder a investigar los rumores que circulan &s medios de
comunicacion relativos al comercio de embrionestgd muertos y a publicar

los resultados de dichas investigaciones.

Establece la premisa para que el gobierno hag@awntaes sobre las especulaciones que
hay sobre el trafico de material genético, en dfipeale embriones y fetos. Al respecto
cada vez existen mas restricciones para produdirienes, ya sea para investigaciones o

para fertilizaciones.

ii. Limitar la utilizacion industrial de embriones fetos humanos, asi
como la de sus elementos y tejidos, a fines emtnente terapéuticos y que no
puedan ser alcanzados por otros medios segun lasipios mencionados en
el anexo, y ajustar su legislacion a dichos primz$po promulgar normas

en sintonia con los mismos, en las que deberanigamse en especial los

44 Cfr. pagina webhttp://www.coe.int/t/es/com/about_coe/
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requisitos con arreglo a los cuales podran efecteada extraccion y

utilizacion con fines diagnosticos o terapéuticos.

Circunscribe la utilizacién de los embriones pamad terapéuticos, con la condicion de que
no exista la terapia para dicha enfermedad en gistre previamente catalogado y
aprobado por las autoridades respectivas, es poques considera conveniente incluir en

las legislaciones esta limitacion.

iii. Prohibir toda creacibn de embriones humanos drapte

fecundacion in vitro con fines de investigaciorviela o tras su muerte.

Expresamente prohibe crear los embriones solo gpgrerimentar, sin embargo la
informacion que ha fluido al respecto demuestradatrario. En Octubre de 2006, en
Europa se publico que se estaban buscando perquegsermitiran a los cientificos extraer
nucleos de los 6vulos animales y reemplazarloscétulas humanas, lo que daré lugar a
embriones que contienen material genético de anyntil humano. En el mismo sentido,
cientificos en Shanghai han demostrado que es Iposifitener células troncales de
embriones fusionando células humanas con oOvulosodeja, experimento, que segun
expuse en el primer capitulo, es considerado “gufneomo otra fuente de obtencion de

células troncales embrionarias.

iv. Prohibir todo lo que pudiera definirse como npraciones o
desviaciones no deseables de dichas técnicas, @ntrs

— La creacién de seres humanos idénticos medianteaclon u otros
meétodos con fines de seleccion de la raza o deind@le.

— La implantacion de un embrion humano en el Uteraud ejemplar
de otra especie (pudiendo constituir una excepd¢@dprueba del hamster
para el estudio de la infertiidad masculina, conrreglo a una
reglamentacion estricta).

— La creacion de embriones con esperma de distintgiduos.
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— La fusidén de embriones o cualquier otra operacgue pudiera
producir quimeras.

— La ectogénesis o produccién de un ser humanoithdilizado u
auténomo fuera del Gtero de una mujer; es decikldaboratorio.

— La creacion de hijos de personas del mismo sexo.

— La eleccion del sexo mediante manipulacion geaétan fines no
terapéuticos.

— La creacién de gemelos idénticos.

— La investigacion sobre embriones humanos viables.

— La experimentacion sobre embriones vivos, viables.

— EI mantenimiento de embriones in vitro mas alld déa
decimocuarto tras la fecundacién (deducido el plesitiempo de

congelacion).

En lo referente a la experimentacion que se reaat&re embriones, propone prohibir
categéricamente las manipulaciones o desviacionegengan como objetivo la eugenesia
de las razas, la creacion de quimeras, la fecunlat@ embriones para experimentacion,
ya sean 0 no viables.

Derivado de lo anterior, menciona la prevencion dabe haber en cada estado
miembro, es por eso que debe incluir en su leg@lasanciones pertinentes para su
cumplimiento, asi como la insercion de las recoraeithes mencionadas, a la
normatividad vigente de cada Estado.

Finalmente considera pertinente tener un regist@onal de centros y servicios
donde se realizan los experimentos y aplicaciodicteas técnicas, asimismo, contar con el
apoyo de comités o comisiones nacionales, cuyaid@ormsea corroborar que se lleven a
cabo los objetivos de esta recomendacion.

En su anexo justifica la autorizacion otorgada s itdervenciones con fines de
diagnéstico o terapéuticos sobre los embrionessyis@mpre y cuando el objeto sea el
bienestar delnasciturus y la intervencion en él, garantice totalmentestducion y
recuperacion de la enfermedad, ademas es precisonquhaya alternativa para la

aplicacion de otro tratamiento.
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Con respecto a la investigacion no menciona sigoelizarse en embriones no viables,
esta omision favorece la experimentacion.

Es preciso que las recomendaciones no son vineslasino que so6lo son referencia
para que los estados las tengan presentes en dmduoas de eliminar situaciones de
incertidumbre y se constituyen como criterio podinele las propuestas e interpretaciones
gue emanan de ellas y son tomadas en cuenta esriteisos para la regulacion de la
materia en cada estado miembro o no, puesto queme de derecho internacional.

En cambio, instrumentos juridicos que si son vimctds para los Estados que los

celebren y ratifiquen son tratados y conveniogiateionales.

3.2.2. Convenio para la proteccion de los Derechékimanos y la Biomedicina del 19
de noviembre de 1998

El 19 de noviembre de 1996 el Consejo de Europanpetio del Comité de Ministros
aprobo el Convenio para la proteccion de los Deeddumanos y la dignidad del ser
humano con respecto a las aplicaciones de la beolpda medicina, también conocido
como Convenio relativo a los Derechos Humanos Bitanedicina, que finalmente se
firmo6 en Oviedo el 4 de abril de 1997.

Las recomendaciones emitidas anteriormente poroeks€o de Europa sobre el
tema, como la Recomendacion 1046, ponian de rebéweterés del Consejo sobre los
adelantos genéticos, pero en ellas habia un vagél len torno a la proteccion de
los derechos de la poblacion europea en la mabésiecnoldgica; ademas de su falta
de coercitividad.

La naturaleza juridica del Convenio para la pratecde los Derechos Humanos y
la Biomedicina radica en ser un convenio emitide po 6rgano con reconocimiento
y jurisdiccion internacional, asi que el Estado tpme parte en él debe introducir las
normas que contempla a su ordenamiento juridiesriot

El Convenio esta integrado por treinta y ocho alti& en catorce capitulos que
estan precedidos por un preambulo. Su principativoj es la proteccion de los derechos
humanos en relacién con los avances biotecnologigenéticos frente a nuevas amenazas

como la alteracion genética con estas nuevas paacti

s Ingrid Brena Sesma y Carlos Maria Romeo Casabomag.Op. Cit, p.p. 387-398.
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Se considera que fue vanguardista, pues fue ekprmstrumento internacional de caracter
vinculante, por tanto su cumplimiento debe seraltleva cabo por los propios estados si es
necesario por la via jurisdiccional, sin embargopnevé ante cual tribunal se hara valer
dicho convenio.

En el preambulo menciona que la base del convanicita son los instrumentos
internacionales que consagran los principios parautllizacion de los adelantos en
medicina y biotecnolégicos.

Lo anterior lo deja claro en el articulo 2 quearsibre la primacia del ser humano:

El interés y el bienestar del ser humano deberavalecer sobre el interés

exclusivo de la sociedad o de la ciencia.

En los preceptos legales del convenio se establemmsentimiento para recibir un
tratamiento que convenga al paciente para mejarasatud. El articulo 5 consagra el

principio del consentimiento sobre la aplicaciératetratamientos:

Una intervencion en el ambito de la sanidad soélarpoefectuarse
después de que la persona afectada haya dado se &binformado
consentimiento.

Dicha persona debera recibir previamente una infacitn adecuada
acerca de la finalidad y la naturaleza de la intneidn, asi como sobre sus
riesgos y consecuencias.

En cualguier momento la persona afectada podraaetibremente su

consentimiento.

El respeto al consentimiento del paciente es exigid el Convenio, ademas de
cumplir con los siguientes requisitos: una inforlda@decuada para tomar una decisién al
respecto; la toma de decisién es de manera litaggdra tomar después de proporcionarle
la informacion suficiente. Y, aun cuando el pa@emiya tomado la decision de someterse

al tratamiento, podra retirar su consentimienttoelo momento.
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En lo que respecta a los diagnésticos previos gueaizan en pacientes para determinar si

es viable la aplicacion del tratamiento en élrgtalo 12 establece lo siguiente:

Sélo podran hacerse pruebas predictivas de enfeadegigenéticas o
gue permitan identificar al sujeto como portador uie gen responsable de
una enfermedad, o detectar una predisposicion oswsaeptibilidad genética
a una enfermedad, con fines médicos o de invesliganédica y con un
asesoramiento genético apropiado

SoOlo se permite realizar estos examenes con fieegpduticos, medicos o de
investigacibn médica, a saber, en caso de que faeridientificar si un sujeto es portador
de un gen responsable de una enfermedad genética.

Por otro lado, los diagnésticos que se realicenesebfermedades podrian ser utilizadas en
contra del futuro nifio en el caso de un examen ¢oéolievio a un contrato laboral o de
aseguramiento, por eso es importante distinguiaciante entre los fines de salud para el
beneficio del individuo y los intereses comercigb@sa los que podria ser utilizado ese
diagnéstico.

El paciente tiene derecho a elegir someterse ariex@®os sobre nuevos
tratamientos, siempre y cuando tenga informaci@ncacde las consecuencias y riesgos. El
articulo 16 prevé la protecciéon de las personassgueesten a un experimento, tal como lo

establece de la siguiente manera:

No podra hacerse ningln experimento con una persamenos que
se den las siguientes condiciones:
i) Que no exista un método alternativo al experimerda

seres humanos de eficacia comparable.

La primera condicion que establece para que uneptcise someta a la
experimentacion es que no debe haber alguna alterre tratamiento. En consecuencia,
no se permite la investigacion si se pueden obtenenos resultados con los tratamientos

existentes.

66



i) Que los riesgos en que pueda incurrir la personasean
desproporcionados con respecto a los beneficiosnuidles

del experimento.

Como segunda condicion, los beneficios deben sgyopcionales, es decir, ponderar que
los beneficios esperados sean superiores a logosiegue se corren por aplicar dicho

tratamiento.

iii) Que el proyecto de experimento haya sido apdub por la
autoridad competentdespués de haber efectuado un estudio independiente
acerca de su pertenencia cientifica, comprendida @valuacion de la
importancia del objetivo del experimento, asi comm estudio

multidisciplinar de su aceptabilidad en el plana@ét

Esta condicién destaca, pues determina que deberditarse diversos aspectos:
por un lado, la aprobacion de la investigacion ygdmtro, el estudio multidisciplinario que
debera justificar la realizacion de ese experimeBlo, con el fin de evitar abusos en los
tratamientos médicos nuevos, que esten en fasexglErimentacion. Las autoridades

pueden ser comités especializados en la materiaggfseman para estudiar dichos asuntos.

iii) Que la persona que se preste a un experimesté informada de sus

derechos y las garantias que la ley prevé pararstepcion.

Este parrafo subraya la informacion que se debgoptmnar al paciente, antes de

someterse a la experimentacién, con las cara@tedste ser completa, fehaciente y veraz.
v) Que el consentimiento a que se refiere el ddica se haya

otorgado expresa y especificamente y esté consigmad escrito. Este

consentimiento podra ser libremente retirado enlquiar momento.
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Para que sean susceptibles de someterse a nugarsm@ntos los pacientes deben estar
informados del protocolo que se seguira en la eéxgetacion para una obtener de ellos
una decision lisa y llana.

El Convenio en su parte de investigacion in vimhibe la creacion de embriones
para fines de investigacion y exige la protecci@ ebncebido no nacido, lo cual se

establece en el articulo 18 de la siguiente manera:

1. Cuando la experimentacion con embriones «irowigsté admitida
por la ley, ésta debera garantizar una proteccidle@uada del embrion.
2. Se prohibe la constitucion de embriones humauws fines de

experimentacion

Este precepto establece la proteccion del emloriéedo en el laboratorio con fines
de reproduccion, sin embargo si esta finalidad ex@wmple puede ser destinado a ser
material para la experimentacion, como en algumdéses ya esta practica es admitida; por
ejemplo en Reino Unido.

Por otro lado, la prohibicibn de la creacion de mames humanos para
experimentacion queda a discusion entre la comdnittarnacional, ya que los cientificos
no se resignan a esta restriccion, arguyendo quenasfuente de investigacion muy
importante para los adelantos cientificos que sudje con dia.

Por ultimo, el articulo 31 del Convenio promuevefitana de protocolos para
aclarar, complementar y definir los principios dneéunciados, los cuales seran muy
recurrentes y mas cuando se trate de los adelbiot@snoldgicos y genéticos, como el que
se realizo y firmé el 12 de enero de 1998, entrardueigor el 1° de marzo de 2001, el cual
es un protocolo complementario con la finalidadetglar la clonacion de seres humanos

con base en los principios enunciados con antdadren el Convenio.

3.3. Alemania

Después de un periodo de reflexion y en atencléa situaciones que comenzaban a surgir

en relacién a la fecundacion in vitro en la AlenaalRéderal se reunié un grupo de expertos
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para dar lugar a la Comision Benda, la cual redantd985 un informe para ser tomado
como base en la materia por los legisladores.

El Informe Benda, llamado asi por la Comision, athnlia fecundacién in vitro,
pero se reservaba la admision de la donacion dersgmovulos, mas aun se mostrd
renuente con el manejo de embriones.

Mas tarde el Ministerio Federal de Justicia corelmsel Informe Benda redacto un
anteproyecto de ley sobre protecciéon del embriGmanhdo en cuenta los siguientes
aspectos:

La experimentacion embrionaria tenia que ser a#da por autoridades estatales
competentes en la materia.

* Incluia la manipulacion genética de los aspectosditarios en células germinales.

» Prohibia la creacién de clones, quimeras e hibridos

» Prohibia la manipulacién genética en las cuestibresditarias.

Estos aspectos fueron tomados en cuenta y en 10&®béerno Federal de
Alemania redact6é un proyecto de Ley conformadogbdnforme Benda y otros aspectos

recogidos de discusiones celebradas en diversamoea.

3.3.1. Ley para la Proteccién de los Embriones, d& de diciembre de 199¢°

La Ley sobre Proteccion del Embrion fue aprobadaebdarlamento Aleman en 1990 y
entrd en vigor el 1° de enero de 1991.

Esta ley es de tipo general y es vanguardista ecostenido y aplicacion. Los
trabajos que ya habian sido realizados por la GomBenda se plasmaron en esta ley, la
cual tiene dos caracteristicas fundamentales: pdado no se limita a la proteccién de
embriones, sino que pretende establecer medidadracolormas no deseadas
de reproduccion; por lo que, por otro lado, consida proteccion de las fases anteriores a

la existencia de los embriones. El legislador earaie de sus atribuciones determin6 que

46 Ingrid Brena Sesma y Romeo Casabona Carlos MaoiaQ.Codigo de Leyes sobre Genétidamo |, Edicién 12, Instituto de
Investigaciones Juridicas. México, 2006, p.p. 3-6
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debia integrarse a la ley en comento, cuestionealgse derivadas de categorias de lo
permitido y lo prohibido.
Por la importancia que tiene para mi tema de iiya&sibn pondré a su

consideracion la una gran parte de la ley.

82. Utilizacion abusiva de embriones humanos

1) Sera sancionado con pena privativa de libertad dstdn tres
afios o con pena de multa quien enajene un embridmaho creado
extracoporalmente o que haya sido extraido extqao@lmente o que haya
extraido del utero antes de concluir la anidacian,quien los entregue,
adquiera o utilice para fin distinto a su conserac

2) Sera sancionado del mismo modo quien produzcasalraglio
extracorporal de un embrién humano para fin digtiatla produccién de un
embarazo.

3) La tentativa es punible.

Este articulo establece disposiciones de tipo |patestinadas a castigar
manipulaciones biotecnologicas y biolégicas consaidi@s en los mismos articulos como
nocivas, por ejemplo, la creacién de embrionesaegtporalmente para fines de lucro o
distintos a su conservacién o degenerar la infoidnagenética de las células germinales,

es decir del 6vulo y del espermatozoide.

85. Modificacion artificial de células de la viarggnal humana

1) Quien modifigue de modo artificial la informaciéerbditaria
de una célula humana de la via germinal sera sarado con pena privativa
de libertad de hasta cinco afios o con pena de multa

2) Serd sancionado del mismo modo quien utilice unalaé
humana de la via germinal con informacion genétiwadificada de manera
artificial para la fecundacion.

3) La tentativa es punible.

4) El parrafo 1°. no sera de aplicacion a:
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1. La modificacion artificial de la informacion gética de una célula
germinal situada fuera del cuerpo, siempre que Itesumposible su
utilizacion para la fecundacion.

2. La alteracién de la informacién genética de otedula corporal de
la linea germinal extraida de un concebido mued®,un ser humano o de
una persona muerta, siempre que resulte imposilde q

a) Esta célula sea transferida a un embrion, feseohumano.

b) De ella se genere una célula germinal, asi como:

c) Vacunas, tratamientos con radiaciones, quimicos otros
tratamientos con los que no se persiga una altéraaile la informacion

genética de células germinales.

Se penaliza la alteracion artificial de los gamdiamanos, a menos que estos no
llegaran al término de su gestacion. Sin embarga escepcion podria ser
aprovechada por cientificos, quienes en la busqueearesultados en sus
investigaciones, justifiquen la manipulacion de ¢msnetos o del mismo embrion,

evitando que éste llegue al término de la gestacion

86. Clonacién

1) Quien artificialmente produzca que se genere un rigmb
humano con informacién genética idéntica a la de @mbrion, feto, ser
humano o persona muerta, sera sancionado con pevatiga de hasta cinco
afios o0 con pena de multa.

2) Sera sancionado del mismo modo quien transfieraamujer
un embridn al que se refiere el parrafo 1°.

3) La tentativa es punible.

Se establece la penalizacion de las préacticasdnioliégicas que tengan que ver con
la creacion de embriones humanos que contengarsfaarnnformacion genética que otro
ser humano vivo o0 muerto, es decir, clonar seresahos. El parametro para la aplicacion

entre una sancion y otra no se especifica, a mguesello obedezca a las técnicas que
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utilicen los cientificos y segun la gravedad dealgeracion de identidad genética, se
aplicara la sancion correspondiente.

Actualmente la comunidad cientifica a nivel int@ipaal ha tenido discusiones
acerca de la finalidad que tendria la clonacioe| gobierno aleman considera hacer un
balance de la Ley sobre la proteccion del Embri@ia @probar la clonacidén con fines de
experimentacion, debido a que los cientificos aleaae allegan de lo que esta prohibido
en Alemania y en otros paises vecinos no lo est&alzer embriones sobrantes

crioconservados por un periodo de tiempo.

87. Formacion de quimeras e hibridos

1) Quien emprenda:

1. La unién de embriones en una conjuncién célatasinformaciones
genéticas distintas utilizando al menos un embhidmano.

2. La union de una célula con un embrion humano cuéeenga una
informacion genética distinta a la de las célulasl @mbrién y que sea
susceptible de seguir diferenciandose junto a éste,

3. Generar un embrién susceptible de diferenciadécundando un
ovulo humano con semen de un animal o fecundanddvulo animal con
semen de un ser humano, sera sancionado con pévratiya de libertad de

hasta cinco afios o con pena de multa.

2) Sera sancionado del mismo modo quien emprenda:

1. La transferencia de un embrién generado por aoaon descrita en
el parrafo 1°. a:

a) Una mujer.

b) A un animal.

2. La transferencia de un embrién humano a un ahima

Desde su discusion, esta ley despertd gran ingupedu los términos “quimeras” e
“hibridos”, ya que estas expresiones sélo apareeimapeliculas de ciencia ficcion. Sin
embargo, los adelantos tecnolégicos y cientificokvaton a contemplar
la posibilidad de la creacién de personas mitadamanty mitad animal en laboratorios para
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ser utilizados en experimentaciones, sin que hahiea disputa sobre su dignidad humana
o el arrebato de la vida de un ser humano.

Asimismo, son evidentes los supuestos en los quaraaquella persona que trata
de experimentar o crear hibridos y quimeras. Encaéalo, sera acreedora a sanciones

penales.

88. Definiciones

1) Se entendera por embrién en el sentido de lagme Ley ya el
ovulo humano fecundado, susceptible de desarrolparéir de la fusion de
los nucleos, ademas, cualquier célula totipotenxteaéda de un embrion que
en caso de concurrencia de las condiciones neasaea susceptible de
desarrollarse hasta convertirse en un individuo.

2) En las primeras veinticuatro horas después ddukion de los
ndcleos se entenderd que el Oovulo humano fecun@adsusceptible de
desarrollo, a no ser que ya antes del transcurs@sk periodo de tiempo se
constate que éste no podra desarrollarse mas al&stadio unicelular.

3) Son células de la via germinal en el sentidtadgaesente Ley todas
aguellas células que se hallen en una linea delagldesde el ovulo
fecundado hasta las células ovulares y seminalesatehumano derivado de
aguél, ademas, el évulo desde la introduccion oaeiat del espermatozoide

hasta la fecundacion, finalizada con la fusién delaos.

Estas definiciones debieron ser consideradas emdtsimentos juridicos vigentes
en ese entonces, en los que se incluyeron lasadlefias de aspectos médicos.

Ahora bien, si consideramos la época en la quelegtiue redactada, es posible
observar el caracter vanguardista de la mismaugacgntemplé definiciones y supuestos
sumamente adelantados, que mas tarde fueron iosleid los proyectos de normatividad
y/o legislaciones subsecuentes,

89. Reserva médica

Solo un médico podra llevar a cabo:
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1. La fecundacion artificial.

2. La transferencia de un embrion humano a una mujer.

3. La conservacion de un embrién humano, asi comardeévulo
humano en la que ya haya entrado o haya sido intimb de modo artificial

un espermatozoide humano.

Segun este articulo quedan reservas a los médicasalizacion de la inseminacién
artificial, la implantacién del embrion a una mujerla conservacion de un embrion
humano. Quien sin ser médico realice dichas actilad sera castigado con pena privativa
de libertad o con multa, sin embargo para sometarsstas practicas se exige una
declaracion de voluntad de las personas que espuedtas a participar en alguna de las
actividades reservadas a los médicos.

Derivado del contexto que guardaba la ley sobreepetdn del embrién, la cual no
hacia restricciones especificas sobre la imponmiaci® embriones sobrantes para
experimentar y sobre la clonacion del ser humand, 998, un grupo interdisciplinario se
reunio para presentar uinforme relativo a la necesidad de actuacion ldgiva en
relacion con la ley de proteccion de los embrioeesrazon de las técnicas de clonacion
desarrolladas con animales y de la evolucién pasteque se perfila’,en el que se
considerd la posibilidad de producir células tréesa partir de embriones engendrados en
el laboratorio, pero con la condicién de que seetmra a un analisis especial para ver la
viabilidad del procedimiento.

Sin embargo, al ver que se presentarian cuestippesblemas vinculados con la
medicina genética en su aplicacion, el 24 de mdez®000, el Parlamento Federal Aleman
aprob6 una comision de estudio llamada “Derechdicaten la medicina moderna” con la
encomienda de tomar en cuenta los aspectos éfinddicos, politicos, sociales sobre
la medicina actual para analizar y fundamentarciastiones y/o problemas relacionados
con la adopcidn de decisiones por parte del Paritoran relacion a este tema.

Finalmente, la Comisién de Derecho y Etica en lalioiga moderna en 2001 se
pronuncié sobre la aplicacién preponderante destdye proteccion del embridn, en el
rubro de la limitacion de la importacion de célukasncales embrionarias, bajo las

siguientes condicione&tienen que provenir de embriones supernumerargmb(antes de
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fertilizaciones in vitro) que en ese momento seuemicen disponibles, con fines
reproductivos y probando la necesidad de obtenehal células, asi como obtener el
consentimiento informado del interesadd’.”

Cabe aclarar que la Ley de 1990 ha tenido diversalificaciones derivadas de los
acuerdos establecidos posteriormente y de la apedue se dio por los adelantos
cientificos en la investigacion con células troesakmbrionarias y adultas, ya sean
importadas o no, se estan realizando investigasiona células troncales embrionarias y

adultas.

3.3.2. Ley de garantia de la proteccion del embmden relaciéon con la importacion y
la utilizacion de células troncales embrionarias deorigen humano (Ley de
Células Troncales) de 28 de junio de 20d2.

La Ley de Garantia de la Proteccion del Embrionredacion con la importacion y la
utilizacion de Células Troncales Embrionarias dgy@r Humano es de caracter general y
fue el resultado de los trabajos realizados p@oshité Nacional de Etica, en virtud de los
cuales emand la regulacién sobre la importacioncéilas troncales embrionarias
humanas.

Su antecedente era la Ley de 1990, la cual estableprohibicion de todo tipo de
intervencién con fines de investigacion y experitaeidn en los embriones, pero con esta
disposicion el gobierno cerraba la posibilidadptelgreso cientifico sobre descubrimientos
meédicos. Después de un largo y controvertido delahteespecto, que incluyo la
participacion de diversos grupos de la sociedaoc{asiones de personas con capacidades
disminuidas, investigadores, iglesias, filosofodye otros), en enero de 2002 se dio en el
Parlamento Aleméan un acuerdo que determina losesitgs rubros:

El objeto de la ley es primordialmente atenderotgmer al ser humano y el derecho
a la vida y de garantizar la libertad de invesii@aes por eso que queda prohibida la
importacion y utilizacién de las células troncadesbrionarias.

De igual manera, se prohibe la obtencién o prodacae células troncales

embrionarias o la produccion de embriones humaasu obtencion.

4T ESER, Albin y KOCH, Hans-Georg, (traduc. Asierugia Mora),Revista de Derecho y GenétidRevista Semestral, enero- junio,
No. 20, Espafa, 2004. p.p. 43-46.

“8 |bid. p.p. 387-398.

75



En lo que se refiere a la importacion de célulaadales embrionarias, éstas no deberan
obtenerse en Alemania. Sin embargo, solo bajo asveondiciones pueden ser
introducidas a Alemania para fines de investiggadiemas de que previamente se apruebe
el protocolo de investigacién y por Gltimo el cantimiento expreso e informadd.

Las peticiones de importacion de células tronocaelsrionarias deberan realizarse a
la Comisién Central para la investigacion con @sduironcales solo para el caso de las
investigaciones de alto nivel cientifico.

Se establece expresamente que en las investigadmsmembriones que se utilicen
deberan ser los obtenidos de gestaciones interdaspd, en su caso, ser embriones
sobrantes de fertilizaciones artificiales (supererarios), con esto se pretende evitar que
so6lo se produzcan embriones para experimentar.

La Ley de Garantia de la Proteccion del Embriéretacion con la Importacion y la
Utilizacion de Células Troncales Embrionarias dagér Humano del 2002 es una
continuacion a la ley anterior para especificarinigbnes y supuestos que en la ley
anterior eran ambiguos, sin embargo la produccién emnbriones para fines de
investigacion sigue estando prohibida en aquel pais

3.4. Espaifia.

3.4.1. Ley 42/1988, de 28 de diciembre de 1988, Benacion y utilizacion de
embriones y fetos humanos o de sus células, tejido$rganos.

La ley espafiola es formal, escrita, todas las lqguesse emiten en Espafia son sancionadas
por el Rey y posteriormente se publican.

En Espafia el proceso de regulacion en la matesabaliferente que en el resto de
Europa, pues al igual que el aleman es vanguardissaadelantos cientificos en torno a las
técnicas de fecundacion artificial se han dado daara vertiginosa porque cada vez hay
mas parejas que quieren ser padres y no estansdriliades, de modo que recurren a

practicas artificiales. Sin embargo este no esigloladelanto que se ha dado en la materia,

9 |bid. p. 9.
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pues ha surgido una nueva disyuntiva respectm aldfilos embriones sobrantes resultantes
de las fecundaciones artificiales.

Esta ley es la culminaciéon de diversos trabajossgueealizaron con anterioridad,
como el Informe de la Comisién Parlamentaria Eslaafia cual fue conformada en 1984
por especialistas en la materia y sus discusiaresri recolectadas en el Informe Palacios,
mismo que recoge en mucho los criterios acogidoleimforme Warnock del Reino
Unido; tiene la misma naturaleza y la misma firedid estructurar criterios para ser
incluidos en la legislacion interna de los paisgsr@o a la materia.

El Informe Palacios recomienda los supuestos étiogmos para la aplicacion en
las investigaciones y experimentos que se realgieangembargo toma como fundamento a
la sociedad, de tal manera que generaliza la é&aa,lo que puede llegar a originar la
disminucién de la supremacia del ser humano codigidluo supeditado a lo que “opine”
la sociedad.

Asimismo, dicho Informe justifica la seleccion dengetos y de donantes de
gametos con las debidas garantias genéticas, lestadlece el criterio para recurrir a la
experimentacion con el fin de prevenir enfermedatkr$vadas de consanguinidad, por
herencia, de tipo infeccioso o en funcion del séxocual, da pauta a la discriminacion y
distincidon de vidas humanas.

El Informe también recomienda la inserciéon de estdsrios en la legislacion de
Espafa; a excepcion de la seleccién de embriogesngtos con enfermedades en funciéon
del sexo, el resto de los criterios no ha sidoaoptado

Es importante resaltar que el Informe citado emnétcedente del actual tratamiento
juridico en Espafia sobre las técnicas de reprodlucasistida, la seleccién germinal y
embrionaria, como la ley que a continuacién pongo eonsideracion.

La Ley 42/88 sobre Donacion y Utilizacion de Embas y Fetos Humanos o de sus
Células, Tejidos u Organos fue promulgada el 2&lidembre de1988 tras las diversas
discusiones que se realizaron en torno al fin godrfan los embriones sobrantes derivados
de las técnicas de reproduccion asistida.

Solo mencionaré los articulos relacionados conemiat de investigacion. Siendo
una ley que contempla aspectos de la donacion aetga y embriones es importante

mencionar los articulos que establecen la regulaanda materia:
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En su articulo 1° establece lo siguiente:

Art. 1 La donacion y utilizacion de embriones y$ehumanos, o de
sus células, tejidos u organos, con fines diagnésti terapéuticos,
de investigacion o experimentacion, sélo podra amgose en los términos

gue establece la presente Ley.

La ley en el articulo 1 menciona las condicionesosrgue podran ser manipulados
los embriones, delimitando el campo de la invest@a Ademas puntualiza que para esta
practica la investigacion se cifia Unicamente adgsisitos que menciona mas adelante la

ley en comento.

Art.2 La donacion y utilizacion de embriones o $gbamanos o de sus
estructuras biolégicas para las finalidades preassten esta Ley, podra
realizarse si se cumplen los siguientes requisitos:

a) Que los donantes sean los progenitores.

b) Que los donantes otorguen su consentimientaguoeyforma libre,
expresa y consciente, y por escrito. Si son menwwesmancipados o estan
incapacitados, sera necesario ademas el consemtimie sus representantes
legales.

c) Que los donantes y, en su caso, Sus represestdegales, sean
previamente informados de las consecuencias yglelfetivos y fines a que
puede servir la donacién.

d) Que la donacion y utilizacidbn posterior nuncangan caracter
lucrativo o comercial.

e) Que los embriones o fetos objeto de la donas&am clinicamente
no viables o estén muertos.

f) Si fallecieren los progenitores y no consta pogcion expresa. En
el caso de menores de edad, sera precisa ademasittaizacion de los

padres o responsables de los fallecidos.
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En caso de muerte por accidente debera ser autaiadonacion por el Juez

gue conozca la causa.

Como consecuencia de permitir la posibilidad de imaar los embriones, el articulo 2
establece una serie de requisitos minimos paragavdar los derechos del donante, entre
los que destacan que tengan una informacion compley veraz
del procedimiento, que los embriones no sean \sableestén muertos y que dicha

investigacion no sea realizada con caracter coalerci

Art.3 1l.La utilizacion de embriones o fetos humanosde sus
estructuras bioldgicas, se realizara por equipasnbédicos cualificados, y en
centros o servicios autorizados y controlados pardutoridades publicas.

2. La interrupcion del embarazo nunca tendra cormalilad la
donacion y utilizacion posterior de los embrionefeims o de sus estructuras

bioldgicas...

Al igual que la ley alemana, este articulo estabbpee cualquier procedimiento de
investigacion, realizado con embriones humanodgbe hacer en centros autorizados con

la infraestructura adecuada para llevar a cabe @stwedimientos.

Art.5 1. Toda actuacion sobre el embrion o el fétm en el Gtero sera
de caracter diagnostico, terapéutico o de confoadidon las disposiciones

normativas vigentes...

Este articulo fue la base para realizar investayas sobre enfermedades genéticas,
pues la mayor parte de los estudios realizadosa hlastfecha pretenden detectar y
reemplazar los genes que predisponen enfermedaas ta diabetes mellitus o la
enfermedad Alzheimer.

La regulacion esparfiola respecto del diagndsticoicnées muy precisa, ya que

determina especificamente que se puede llegaruarimnen la manipulacién genética con
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una finalidad distinta a la eliminacion de enferambes graves, por esto se limita a permitir

el diagnostico terapéutico en la etapa germinaédgdrion.

Art.6 Se autoriza la obtencién y utilizacién derasturas biolégicas
procedentes de los embriones o de los fetos mueotodines diagnosticos,
terapéuticos, farmacologicos, clinicos o quirdrgicode investigacion o
experimentacién, asi como su donacion a talesafeen los términos de esta
Ley. Antes de proceder a las actuaciones se dejamatancia por los equipos

meédicos de que la muerte de los embriones o fetha producido.

El articulo 6 establece los supuestos en que seizatla manipulacion de embriones;
asimismo, que se debe constatar mediante protocoldscumentos que los embriones
usados para dichos fines estan muertos. Cabe seji@lda muerte del embrién puede ser
la base para el estudio e investigacion en los dea@pos de investigacion, como utilizar
los 6rganos vitales para implantes, para estudie@néermedades o puede ser una fuente de
obtencién de células troncales embrionarias.

Finalmente en el articulo 8 abunda en los casos aymplan los supuestos

establecidos en la ley para el uso del materiattigEm

Art.8 ...

2. La aplicacidon de la tecnologia genética se poaluéorizar para la
consecucion de los fines y en los supuestos gaetagacion se expresan:

a) Con fines diagndsticos, que tendran el caraater diagnéstico
prenatal, in vitro o in vivo, de enfermedades geaéto hereditarias, para
evitar su transmision o para tratarlas o curarlas.

b) Con fines industriales de caracter preventivaagdostico o
terapéutico, como es la fabricacién, por clonacinplecular o de genes, de
sustancias o productos de uso sanitario o clinisacantidades suficientes y
sin riesgo biolégico, cuando no sea conveniente @oos medios, como

hormonas, proteinas de sangre, controladores dee$gpuesta inmunitaria,
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antiviricos, antibacterianos, anticancerigenos o cwaas Sin riesgos
inmunitarios o infecciosos.

c) Con fines terapéuticos, principalmente para cglenar el sexo en
el caso de enfermedades ligadas a los cromosomxasiles y especialmente
al cromosoma X, evitando su transmision; o paraacn®osaicos genéticos
beneficiosos por medio de la cirugia, al trasplardélulas, tejidos u 6rganos
de los embriones o fetos a enfermos en los quen ektdlogica o
genéticamente alterados o falten.

d) Con fines de investigacion y estudio de las esecias del ADN del
genoma humano, su localizacion, sus funciones ypaologia; para el
estudio del ADN recombinante en el interior de ¢&tulas humanas o de
organismos simples, con el propdsito de perfeccidoa conocimientos
de recombinacion molecular, de expresion del mensggnético, de
desarrollo de las células y sus estructuras, asma@osu dinamismo y
organizacion, los procesos de envejecimiento celudla los tejidos y de los
organos, y los mecanismos generales de la prodoasdéenfermedades, entre

otros.

Si bien es cierto que se ha venido desarrollandeoabcimiento acerca de nuevos
tratamientos médicos, de los que han derivado figaesones sobre terapias con material
geneético, en especifico con células troncalesetgslacion espafiola no ha tenido un
consenso entre la sociedad para permitir las imgaEsbnes con células troncales
embrionarias; el argumento arguido contra estagshigaciones es que es posible la
experimentacion con seres humanos sin respetagriadd humana.

Por esto, la Ley 42/88 sobre Donacion y Utilizaai@Embriones y Fetos Humanos
o de sus Células, Tejidos u Organos delimita egpneste las atribuciones que tienen los
investigadores para desarrollar las investigacienesste &mbito.

Por otro lado, ha habido dificultad para el tratamo juridico de esta cuestidn, pues
se aprecia que hay discrepancia normativa al ortete Espafia. Sobre todo, existen

diversas iniciativas legales adoptadas o que seeatran en curso de adoptarse dentro de
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la legislacion europea y respecto de las célulamcales embrionarias para fines
terapéuticos, la regulacion ni siquiera esta ea diespreparacion.

En Espafia, la proteccion de la vida prenatal, dekdenbrion in vitro hasta el feto
viable extrauterinamente, se ha visto afectadaversis ocasiones y ha sido insuficiente la
proteccion ante los nuevos fendbmenos cientificasoEEproblemas se han detectado en
diversos sectores del ordenamiento juridico, aledguodo pendiente la reelaboracion de

unos criterios mejor definidos para la proteccidnidica general del nasciturus.

3.4.2. Ley 14/2006, de 26 de mayo, Sobre Técnicas de Reaprocibn Humana
Asistida.

La Ley 14/2006 Sobre Técnicas de Reproducciéon Hanfesistida fue sancionada el 26
de mayo de 2006 por el Rey Juan Carlos de Espaf@oga la Ley 45/2003 del 21 de
noviembre, la cual limitaba los procedimientos @&n técnicas de reproduccion asistida, al
impedir poner los medios para lograr el mayor égda el menor riesgo posible para la
salud de la mujer. Esta limitante se modifica eprésente ley.

Gracias a las discusiones que se realizaron en totas casos que se presentaron
sobre los vacios juridicos que habia al respeetagalizaron las siguientes acciones: la
creacion de la Comision Nacional de Reproducciomaha Asistida para estudiar los
casos de la materia, la cual insistio en que seadedorregir las carencias que habia sobre
los procedimientos de reproduccion asistida e dotcose a la ley mediante reformas y
adecuarlas a la actualidad.

Por otro lado, la Ley 14/2006 se enmarca precistaramnla necesidad de introducir
importantes novedades. En primer lugar, defineefentos exclusivamente circunscritos a
su ambito de aplicacién, el concepto de preembriem.segundo lugar, establece el
concepto de diagndstico genético preimplantacigyrakias a lo cual abre nuevas vias en la
prevencion de enfermedades genéticas que en lalidatl carecen de tratamiento y
la posibilidad de seleccionar preembriones paraequdeterminados casos bajo el debido
control y autorizacion administrativos, puedan sede ayuda para salvar la vida del
familiar enfermo, como son los tratamientos comleéltroncales embrionarias y aumentar

la compatibilidad genética para dicho proceso.
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Por este motivo, la ley contempla la intervenci@nlas poderes publicos en este campo.
También hace hincapié sobre las caracteristicés idéormacion que se le proporcionara a
aguellos que acuden a demandar la aplicacién ds &stnicas y quienes las aplican, de
manera que debe ser accesible a los usuarios téctasas, de igual forma clara y precisa
y garantizar en lo posible el equilibrio de inte®gntre unos y otros.

Ahora bien, adentrandome al tema y con referendas articulos que abarcan el

punto que quiero tratar, se encuentran los sigesent

Articulo 14. Utilizacion de gametos con fines deestigacion.

1. Los gametos podran utilizarse de manera indepetelieon fines de
investigacion.

2. Los gametos utilizados en investigacion o experiatédn no podran
utilizarse para su transferencia a la mujer ni parariginar

preembriones con fines de procreacion.

Este articulo establece expresamente la posibilida utilizar los embriones
sobrantes con fines de investigacion en enfermedgde se detecten en los genes de
embriones y, como consecuencia de los experimemog se realicen, e
independientemente sus resultados, los embrionézadbds no se podran implantar

nuevamente.

Articulo 15. Utilizacion de preembriones con fimesinvestigacion.
1. La investigacibn o0 experimentacion con preemi@$o sobrantes
procedentes de la aplicacién de las técnicas deodpccion asistida soélo se
autorizard si se atiene a los siguientes requisitos

a) Que se cuente con el consentimiento escrito dggatesn su
caso, de la mujer, previa explicacion pormenorizatk los fines que se
persiguen con la investigacion y sus implicaciorigiehos consentimientos
especificaran en todo caso la renuncia de la pacefe la mujer, en su caso,

a cualquier derecho de naturaleza dispositiva, &oica 0 patrimonial sobre
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los resultados que pudieran derivarse de maneradtié o indirecta de las
investigaciones que se lleven a cabo.

b) Que el preembrién no se haya desarrollado in vitrés alla de
14 dias después de la fecundacion del ovocito,odésedo el tiempo en el
gue puede haber estado crioconservado.

C) En el caso de proyectos de investigacion relaciosacbn el
desarrollo y aplicacion de las técnicas de repraddn asistida, que la
investigacion se realice en centros autorizados.

En todo caso, los proyectos se llevaran a cabogouipos cientificos
cualificados, bajo control y seguimiento de las oaglades sanitarias
competentes.

d) Que se realicen con base en un proyecto debidamente
presentado y autorizado por las autoridades samgicompetentes, previo
informe favorable de la Comisidbn Nacional de Repamion Humana
Asistida si se trata de proyectos de investigaciétacionados con el
desarrollo y aplicacion de las técnicas de reprad@o asistida, o del érgano
competente si se trata de otros proyectos de ilpaesdn relacionados con la
obtencion, desarrollo y utilizacion de lineas cahes de células troncales

embrionarias...

En primer lugar, se establece que las investigasignexperimentos que se realicen solo
seran sobre preembriones, haciendo referenciaiallar1® de la ley en comento, donde se
define el concepto de preembrion, a saber, el @émirivitro constituido por el grupo de
células resultante de la division progresiva deloito desde su fecundacion hasta 14 dias
mas tarde. En este sentido se limitan las intergars sobre el embridn para experimentar
o investigar con la finalidad de detectar enferrdeddigadas al desarrollo de su fenotipo.
En este mismo orden de ideas, se autorizan lastiggeiones y los experimentos
con embriones sobrantes de las reproduccionesdasissiempre y cuando se cumpla una
serie de requisitos que establece para ello: agertimiento informado de forma escrita
por parte de la pareja, que ademas debe conteaexpticacion expresa del tratamiento y

sus implicaciones tanto para la pareja como pasa slabsecuentes investigaciones
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y experimentos; b) el preembrion utilizado paradainvestigaciones y/o experimentos
deberd estar dentro del limite de los 14 dias. édfbargo, ante la proliferacion de
embriones sobrantes, hay posibilidad de que sel@adbs sin trabas administrativas para
aprovecharlos en las investigaciones y experimgantas.

Asi pues, esta ley autoriza la investigacion y grpentacion con células troncales
embrionarias, y de ella surge el Real Decreto 2IBRF°, dispuesto por el Rey Juan Carlos
de Espafia y publicado el 29 de octubre de 2004, laoinalidad de establecer los
lineamientos sobre los cuales se regiran las pedctiespecto de las células troncales
embrionarias. Asimismo, en ellas se considera cguemenester esta investigacion y
experimentacion con embriones sobrantes de repta@ducasistida, ya que existen
preembriones crioconservados en los bancos espades. Ademas, el desarrollo
acelerado que ha tenido la linea de investigacam las células troncales embrionarias
obliga al legislador a facilitar el progreso de vage proyectos de investigacion y
experimentacion.

Con el auspicio de la Comision Nacional de Reproduc Humana Asistida se
dispuso el decreto por medio del cual regula etimesgde los preembriones humanos
supernumerarios, de la misma forma se establecéhlea procedimientos con los que se
conduciran los centros de reproduccibn humana i@gsisgue tengan embriones
crioconservados.

Se reitera, como la Ley 14/2006, el consentimiexfreso, libre e informado de los
progenitores que realizaron la donacion a los osntrédicos especializados, en los cuales
el procedimiento que se debe llevar a cabo sedegldidebido respaldo de documentos y
formularios que especifiquen las reglas con lasagté operando el proyecto. En el curso
de la préactica del experimento o investigacion ebedd informar a la Comision de
seguimiento y control de la donacion y utilizacam células y tejidos humanos, reuniendo
los siguientes requisitos: identidad y cualificacygrofesional del investigador principal y
de los participantes en el proyecto; en el casdaderoduccion de lineas celulares, se
debera especificar el origen de los preembrionaadius adjuntando la documentacién que
respalde tal hecho, el objetivo y justificacion gaealizar tal proyecto; se mencionara la

infraestructura con la que se cuenta para real@mrproyectos, y se expondran los

5 Ibid. p.p 429-432.
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adelantos en los conocimientos cientificos quetaxidiasta el momento de realizar el
proyecto.

Con la entrada en vigor de la ley y el decretosgaina nueva etapa en la era de la
investigacion y experimentacién con nuevas alterastde cuidados y terapias medicas en
enfermedades.

Lo uUnico que queda pendiente en la legislacion fedpaes la regulacion de la
investigacibn con embriones sobrantes no viables.régulacion existente se centra
Gnicamente la viabilidad del embrion obedeciendsuaperiodo de crioconservacion,
pudiendo con esto realizar proyectos de investigasin mas restricciones que la de crear

embriones solo para investigar o experimentar.

3.5. Reino Unido

En materia de investigacion de células troncaekedislacion britanica es de corte liberal.
Su legislacion es general, escrita y se encuetikxta al debate, especialmente en este
tema, ya que fue el primer pais donde se aprolegpatdo el nacimiento del primer bebé
concebido en una probeta en 1978. De este modess¢oden ese pais el debate sobre la
practica biotecnoldgica, de fertilizaciém vitro que implicaba, en principio, la creacion de
embriones fuera del seno materno. La discusion girdorno a las medidas que seria
preciso adoptar con los embriones sobrantes y pettinencia moral de permitir la
investigaciéon con embriones humanos.

Fue a mediados de los afios 80 que el Comité Wathoekogié pruebas que
representaban una amplitud de opiniones sobretaussdel embribn humano en su fase
inicial de desarrollo. Por un lado, se argument® gjuratamiento que se le debia dar seria
el mismo que a cualquier otro ser humano desdeésshonmomento de su concepcion v,
por el otro, que el embribn humano no merecia re&peto que cualquier otro tejido
humano aislado. El trabajo del comité fue concilisichas posturas, tomando como
determinacion que el embrion humano en la faséirde su desarrollo tiene una categoria
especial aunque no igual a la de un ser humandoaden funcion de que el nivel de

proteccion varia de acuerdo a su etapa de desarrilalmente adoptando como limite la

51 Cfr. pagina webhttp://www.embrios.org/celulasmadre
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linea de los 14 dias para poder investigar en emésihumanos, porque corresponde al dia
en que comienza a ser visible lo que mas tardee$srstema nervioso.

Derivado de los enfoques adoptados por el Informandtk y de la incesante
aparicion de las nuevas tecnologias de reprodu@sistida junto con la proliferacion de
embriones crioconservados, se establecio en ReaidpWina regulacion sobre la materia, a
saber, la Ley de Fertilizacion Humana y Embriolagiicel afio de 1990, la cual concretaba
los resultados del informe Warnock sobre la ingesiibn con embriones de hasta 14 dias

en cinco supuestos especificos:

* Promover avances en el tratamiento de la infeauljd

e Aumentar el conocimiento sobre las causas de kesreedades congénitas;

« Aumentar el conocimiento sobre las causas del alesgontaneo;

» Desarrollar técnicas anticonceptivas mas eficaces;

» Desarrollar métodos para detectar, antes la imgud#nt la presencia de anomalias

en genes o cromosomas de los embriones.

Este tipo de investigacion soélo podia ser autddzasegun la ley, en caso
“conveniente 0 necesariotuando el uso de embriones humanos sea esencilalsen
términos de la ley.

Después de la entrada en vigor de la Ley de Rextibn Humana y Embriologia de
su préactica y de su aplicacion efectiva, se reumdrupo de expertos que valoraron las
fallas y las posibles mejoras. La consecuenciaudgabajo se plasmod en un documento
llamado Informe Donaldson que en 1998 fue redacpadda comision de expertos donde
se daba una visién cientifica de las posibilidagapéuticas de experimentacion con
células madre obtenidas de embriones humanos gsdéntitaciones éticas que aquella
debia contemplar. Dicho Informe recogio las posibdes terapéuticas que se podia derivar
de las células madres embrionarias, aunque tamimiéncionaba la posibilidad de
conseguir otro tipo de células madre no embrioeayige evitarian el uso y destruccion de
embriones, sin embargo, en su punto 5 reconocidlagieélulas troncales embrionarias
tienen ventaja sobre las adultas y afirmaba quaséstlulas madre pueden desarrollar

diferentes tipos de tejido.
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La comparacion que realizada para argumentar ar fdgbuso de las células madres

embrionarias sobre las adultas, versaba en laulidat de aislamiento y cultivo de las

células madres adultas para mantenerlas en estadimliferenciacion; asi las adultas solo

pueden convertirse en células del tejido del qudamasido obtenidas, es decir, no son

pluripotenciales como las embrionarias. Finalmeatelnforme Donaldson hizo las

siguientes recomendaciones para integrar una degsl que fuera permisionaria de la

manipulacion de las células troncales embrionarias:

Aprobar el uso de embriones, ya fueran creadosfgrtitizacion in vitro o por
clonacion para investigar su potencial de nuevos tratamientegicos.

SoOlo se autorizar4 el uso de embriones obtenidas cfumacion, cuando la
Autoridad en Embriologia y Fertilizacion Humanansidere que no haya otra
modalidad para alcanzar los objetivos de la ingaston.

Las personas que donen sus espermatozoides y Opatas ser usados en la
creacion de embriones con fines cientificos debedan el consentimiento
especifico, con respecto a derivar células magarta de embriones resultantes.
La mezcla de células madre humanas con 6vulos ginalespecie animal no
debera ser permitida.

No se autoriza el uso de la clonacion para finpsorkictivos.

Con la reforma que hubo en enero de 2001, laléayis de Reino Unido recopilo

dichas recomendaciones y adiciono tres supuestappanitir la investigacion con células

madre para fines terapéuticos:

dicha

Aumentar el conocimiento sobre el desarrollo destobriones.
Aumentar el conocimiento sobre enfermedades graves.

Permitir aplicar dicho conocimiento al desarroleotthtamientos para enfermedades

graves.

En este mismo orden de ideas, ser realizé posteitte una revision judicial a

reforma y se reiter0 la combinaciéon que f@rmea habia adoptado, a saber, la
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prohibiciéon de la clonacién reproductiva con laocagcion de la clonaciéon con la

finalidad de obtener embriones para la investigacista decision se deriva de un
veredicto dado en noviembre de 2001 que declarabaaqun organismo creado mediante
reemplazamiento nuclear no se le da la categors@mdieumano, definicién ya contemplada
en la Ley sobre Fertilizacion Humana y Embriologia.

El Reino Unido permite la clonacion por transferanmuclear con la finalidad de
obtener células madres embrionarias derivadasate£lsélo con fines terapéuticos, pero
anteponiendo los embriones sobrantes de fertibnas asistidas.

El desarrollo en Reino Unido se ha dado de manexdugl y rapidamente. Un
ejemplo de ello es que en mayo de 2004 abri6 smepribanco de células madres
embrionarias. El proceso se inici6 en marzo de 26@dndo la Ley de Embriologia
Humana autorizé la clonacién de embriones humarmms fines terapéuticos bajo
condiciones muy concretas (antes de traspasaméklide los 14 dias posteriores a la
singamia y sobre embriones descartados por noiaeles) y una estricta vigilancia por
parte de autoridades. En mayo de 2004 dichas datts aprobaron el protocolo de
investigacion de la Universidad de Newcastle pareldnacion de embriones humanos en
la investigacion para tratamientos para la diabgtes males de Parkinson y Alzheimer.
En marzo de 2005, la Comisién de Ciencias y Tegialde la Camara de los Comunes se
pronuncio a favor de la experimentacion genéticgariiumano-animal. Sin embargo esta
practica no se ha efectuado en Reino Unido.

Entre los problemas que se encuentran pendienséa Bamomento, se destaca la
necesidad de determinar las enfermedades graassga¢ la Ley de Fertilizacion Humana
y Embriologia hace referencia para poder aplicatatnientos con células troncales
embrionarias, pues no queda claro que si es gral@seconsecuencias para el individuo o
para la sociedad; ademas, de determinar la efickcims legislaciones para abarcar las
areas de investigacion en las que estas practcast&n llevando a cabo hasta el momento.

Finalmente, en el Parlamento se determind una a@mdenominada “Comité de
Investigacion de las Células Madre de la Camarksld.ores” para abordar, proponer y
estudiar los siguientes aspectos: el estatus mgulde las células humanas creadas por
transferencia de nucleos de células o por técrscagdares; el estatus regulador de la

creacion de células con material genético aninsatulal seria éticamente mas aceptable
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gue crear embriones mediante clonacion por tragrsea nuclear; los progresos de la
investigacion con células madres adultas les l&ele conclusion de que es mas redituable
la investigacion y aplicacion de los tratamient@s células madres embrionarias; la
regulacion de las lineas de células madre, asi celmmanejo de las células madres

embrionarias, en el cual se contemple el consestitminformado.

3.6. Argentina

Debido al cuadro social presente en América Lataéjoética no ha tenido un desarrollo
aceptable, lo que se refleja en la ausencia déraa® comités de ética, en los escasos
avances legislativos para la defensa de los gruploerables que sufren de enfermedades
gue podrian curarse con la aplicacion de tratam$eabn células madres embrionarias o
adultas.

En comparacion con Espafa, Reino Unido y Alemgradses en los que hay un
desarrollo legislativo, Argentina sufre un atrasdespreocupacion sobre temas que hoy
tienen gran expectativa en el mundo como son lawrientos médicos con células
troncales embrionarias.

Este tema trae consigo diversos aspectos a coasidgrinicio de la vida, los
sistemas de reproduccion artificial, la defensdodederechos de los pacientes, los cuales
no han sido considerados en la legislacién argenksto ha desembocado en problemas
como el presentado en relacion a la Ley de Salxdgbe Procreacion Responsable. En
cuanto ésta fue promulgada fue objeto de un amgraraminado a bloquear su aplicacion
gue, interpuesto por una filial cordobesa de uraiasion religiosa, obtuvo la orden
jurisdiccional para abstenerse de aplicar en todd erritorio de
la Republica el mencionado Plan Sanitario, aducieqpde era inconstitucional en tanto
viola los derechos a la vida, a la salud y a laiggtotestad; inmediatamente después, el
Poder Ejecutivo Nacional apelo dicha resoluciéguarentando que no promovia el aborto
ni los métodos abortivos, sino que, por el cordrarientaba reducir los abortos, mediante
la informacién de una salud sexual y asi se reidurcios abortos.

En cuanto a la solucion de estos problemas, seugoojnstaurar un Comité
Nacional de Bioética que funcionaria como medigdoonciliador en los problemas que se

presentaran sobre estos temas. Sin embargo, aaddoceaistio en las dependencias del
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Ministerio de Salud una comisién, su composiciéa ieregular lo que llevd. Todo ello

demuestra las dificultades de la introduccion dessemas en la sociedad argenta.

3.6.1. Decreto num. 200/97, el cual prohibe los expmentos de clonacion relacionados
con seres humanos, de 7 de marzo de 1997.

Este decreto fue emitido por el Ministerio de lduB8ay Accién Social el 7 de marzo de
1997, no tiene caracter vinculante por lo que las@m o comision de las violaciones a las
gue hace alusibn no es castigado punitivamente.giam medida, su emisiéon fue
consecuencia de las practicas que se han llevadda@en Argentina y también por los
debates que hay al respecto en el resto del mundo.

En él, se analiza una serie de consideracionese dabdefensa de la dignidad
humana, la preservaciéon de la salud y la calidaddie y se justifica la regulacion del uso
de los métodos de reproduccion artificial y el deseres humanos.

Por otro lado, se hace mencion de la difusion qag $obre los adelantos
cientificos, entre otros, la clonacion de seresdnos, el cual presenta un problema ético y
moral en la regulacion juridica argentina.

Es por ello que se ordena realizar una serie derssx que conlleven a la
regulacion de la clonacion de seres humanos, siaysr el impacto que ha tenido el tema
a nivel internacional y los avances médicos quecdiadia surgen. Asi también, toman en
cuenta las opiniones vertidas en relacion a laadidm y manipulacién de seres humanos
por los actores sociales, ya sean cientificos,stmos religiosos, sociedad, gobierno.

En consecuencia, se expidio el decreto para quel, &@nbito de las facultades de la
Comision Nacional de Bioética, se elabore un aotggmto de legislacion para turnarlo a
Congreso de la Nacién Argentina, con el fin de laga, en otras palabras, la clonacion,
procedimiento que implicaria la manipulacion de eames, y por ende, el material
biologico que de ellos se extraiga.

Por las razones antes sefaladas, el mencionadeta@cohibe la experimentacion
y clonacion de seres humanos; y por ultimo establectérmino para la elaboracion del

proyecto de ley para regular dichas précticas.

52 Marfa Casado, (Coordl)as Leyes de la Bioétic&edisa, Espafia, 2004, p.p. 59-75.
%3 Ingrid Brena Sesma y Carlos Maria Romeo Casab@oeng.). Cédigo de Leyes sobre GenétiGomo |, Edicion 12, Instituto de
Investigaciones Juridicas. México, 2006, p. 18.
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CAPITULO IV

Propuesta legislativa del
uso terapéutico de
Células Madres
Embrionarias

4.1. Actuales avances de la medicina genética emvistigacion de las células troncales

con fines terapéuticos.
4.2. Justificacion para regular la aplicacion déuf@é Troncales Embrionarias con fines

terapéuticos.
4.3. Anteproyecto de regulacién del uso terapéuteaélulas troncales embrionarias en la

Ley General de Salud.
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4.1. Actuales avances de la medicina genética en la iistigacion de las
células troncales embrionarias con fines terapéutns

Este apartado del trabajo de investigacion tierdmédidad de dirigir mis argumentos hacia
una propuesta de legislacion en la utilizacion ééulas madres embrionarias. Para
sustentar y respaldar la propuesta he recopiladizia® de periddicos y articulos de
revistas cientificas en las cuales se difunde lacagon de tratamientos con células
troncales embrionarias; ademas, de haber realizadcsustentacion bioética y legislativa
sobre el tema en los capitulos precedentes.

Es necesario dar a conocer que hay avances attespae si bien es cierto es una
oportunidad de vida, también es relevante que biayauna eficaz regulacion en la materia,
se verd rebasada la legislacion por la cienciaisteerl peligro de transgredir las garantias
individuales consagradas en nuestra Carta Magna.

Como antecedentes directos de la aplicacion detrltamientos con células
troncales se conoce que: en 1988 se realizo erikrahprimer trasplante de sangre del
cordon umbilical en un nifio con anemia de Fancotip caso, en 1991 se realiz6 un
trasplante en un nifio con leucemia mielogénica. d@snkrasplantes fueron exitosos,
abriendo las puertas no so6lo para el uso de satgreordon umbilical en lugar de
trasplantes de médula 6sea que se utlizaban iwadlmente, sino para otro tipo
de investigaciones con las células troncales.

Esta practica es reciente en México y en lo coneeta a estos tratamientos, sélo se
han identificado grupos de investigacion que raaligstudios relacionados con las células
troncales y, en algunos casos con células tronesdsionarias. Estos grupos se ubican
hasta 2008, en 8 unidades de investigacion deelagc®s hospitalarios publicos y en 4
instituciones de educacioén superior y centros tlelsasspecializados como son: el Centro
Médico Nacional (Siglo XXI y La Raza), los Instibst Nacionales de Nutricion,
Cancerologia y Pediatria, el Centro de Hematolggidedicina Interna de Puebla, el
Hospital General de México, el Hospital Universdade Monterrey y la Universidad
Auténoma de Nuevo Leodn.

En la mayoria de estas unidades, las investigesisaeoncentran en el estudio de

células troncales hematopoyeéticas (células dengreay en la posibilidad de implantarlas
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en procesos tumorales y al respecto, cada vez avaag la investigacion y la aplicacion
en este tipo de tratamientos en otras partes dedlou

Por otro lado, en el Centro de Investigacion Bimlagle La Paz, Baja California
y el Centro de Investigaciones y de Estudios Avdogalel Instituto Politécnico Nacional
en el Distrito Federal, las investigaciones sohsecélulas troncales se orientan a examinar
fundamentalmente los procesos de proliferaciorejuiols epiteliales, sanos o dafiados.

Se tiene conocimiento de que en el Instituto Nadide Pediatria se han realizado
trasplantes exitosos de células madre obtenida®gegadas del cordon umbilical y de
sangre periférica de donadores que, por medio aet®del Cordén Umbilical del Centro
Nacional de Transfusion Sanguinea, de la Secratar&alud, se aplican en el tratamiento a
nifos con leucemia. Estos procedimientos son exiz desde 2004 en el mencionado
instituto, ademas se han reducido los costos afgniiento, ya que antes se importaban las
células madre desde Nueva York.

En el caso de la Universidad Nacional Autbnoma dibb, las investigaciones
cumplen una gama mas amplia de temas relacionamvodas células troncales: en la
Facultad de Estudios Superiores Zaragoza y enséltuto de Biotecnologia se realizan
estudios sobre la estructura biolégica de las agltrbncales hematopoyéticas y sobre los
efectos de ciertas drogas en los procesos de mhfaon celular y de células troncales
embrionarias, ya sean en células animales o humpoasu parte, en las Facultades de
Medicina y de Odontologia se estudia el papel de délulas troncales en ciertas
enfermedades.

De la misma forma, en el Instituto de Fisiologiduze de la Universidad Nacional
Autonoma de México se han realizado investigaciamesl uso de las células madre para
producir neuronas motoras que en el supuesto déuguan implantadas en el organismo
enfermo, ayudarian a prevenir o revertir enfermegdadmo la esclerosis lateral amiotrofia,
la cual se caracteriza por la paralisis en pieyna®szos.

En los laboratorios de investigacion de México moabserva el desarrollo de
investigaciones en el campo de las células troscalaltas, no asi con las células troncales
embrionarias, sin embargo, el hecho de que hayeamstis grupos que se han interesado en

el estudio de células pluripotenciales hematopogsti(células de la sangre), puede
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constituir una base para ampliar las preguntasdesiigacion y participar en los avances
en este campo cada vez mas demandante y emergente.

Sin embargo, en el Hospital General de México, dejpate de la Secretaria de
Salud y en Instituto de Seguridad y Servicios Sesiale los Trabajadores del Estado,
especificamente en el Hospital Regional Adolfo lDpe&ateos, se han realizado
aplicaciones de tratamientos por medio de implardes médula Osea para curar
enfermedades como la leucemia y los linfomas, cas ratencién a nifios. Dicho
tratamiento es un ejemplo de células madres adpbaisda a los pacientes una mejoria en
la calidad de vida por méas tiempo.

Otro aspecto a considerar es la afectacion ensaradlo de los tratamientos, por
un lado, por el poco interés del gobierno mexicamo destinar presupuesto a las
investigaciones cientificas son economicamentetuables, y por el otro, por la
determinacion de dar seguimiento a las investigg@soen Meéxico en este ambito de
la medicina.

Lo anterior no ha sido impedimento para el dedarmlinstalacion en México de
bancos encargados del almacenamiento y criocorts@nvee células troncales del cordon
umbilical. Se tiene el registro de que existen ahas una docena de bancos particulares,
incluso una franquicia con sucursales en 10 ciuglagetros publicos como CordMX, del
Centro Nacional de la Transfusibn Sanguinea en iledad de México y el banco
del Hospital Universitario de Nuevo Leon. A nivelundial existen alrededor de 100
bancos de sangre de cordon umbilical, segun datdes @rganizacion Médica Colegial de
Espana.

Lo anterior demuestra que este tipo de laboratoéstn creciendo tras los
descubrimientos de los logros en tratamientos gu@cglrian obtener en un futuro en
enfermedades y que actualmente tienen efectividadiraamientos en leucemia y
en implantes de médula 6sea. Ademas, en los textéosi para el cancer se empiezan a
sustituir los tratamientos con las quimioterapida yadiacidon por la aplicacion de células
madre derivadas del cordon umbilical; sin embasgdjene que encontrar células madre de
este tipo que sean compatibles con el pacienteguiar efectos de incompatibilidad del

tratamiento.

% periodico El Universal, “Aplican con éxito tratamto de células madre contra leucemia”, Secciond@iglunes 9 de octubre de
2006, México, 2006.
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A manera de reflexion, los servicios que ofreces dmntros especializados para la
conservacion de cordén umbilical son muy atractppasa la poblacion en general. Pese a
ello, para que se acepte la conservacion del tegisilmecesario un diagnostico previo en el
gue determine la viabilidad del almacenamientocdetion umbilical. Con lo anterior se
demuestra que puede haber una violacion a la digridimana, al escoger cual es apto y
cual no para su almacenamiento; en cuanto a lda@gn de las actividades de dichos
centros, la Comision Federal para la ProtecciériradRiesgos Sanitarios (COFEPRIS) es
la encargada de otorgarles licencia sanitaria ystdoirse como laboratorio medico para
poder realizar la crioconservacion del cordén uicediP®

Por ejemplo, en Estados Unidos se ha buscado dutastultimos 5 afios el
consenso entre la sociedad para permitir la utideade células troncales embrionarias de
los embriones sobrantes derivados de las fecunueioartificiales, para fines
de investigacion y terapéuticos, pues los ciemficoinciden en que es una promesa
médica para diversas enfermedades hasta ahorale@das incurables.

En Massachusetts, el Dr. Kevorkian, defensor détidia asistido, aplicé un
tratamiento con células troncales de la médula dsek paciente Catherine Hammons,
quien estuvo al borde de la muerte por padecersjupn el tratamiento que le aplico el
doctor, el dafio se ha ido reparando. En promeosotritamientos en pacientes con lupus
llegan a tener un avance de entre dos y ocho &iostro estudio realizado con células
troncales extraidas de un feto e implantadas eerebro de un raton, se demostré que las
células madre empezaron a trabajar a la par quelalss del animar

Los casos especificos que se han dado demuestramrgéncia de aplicar
tratamientos que hasta ahora se encuentran eniragp&cion o en investigacion, por
ejemplo, en Colombia, en el afio de 2005, el gobiesm enfrentdé a un caso singular: el
técnico de fatbol colombiano Luis Fernando Montlya victima de un asalto armado que
lo dej6 cuadripléjico, lo que generd la necesidagldntear opciones para salvarlo, una de
ellas fue el implante de células troncales panarnme regenerar su médula 6sea, pues en
otros casos se ha podido recuperar la reconexida ohkedula. Sin embargo, para algunos
cientificos y médicos colombianos esos procediroemn los tratamientos médicos son

complicados en su aplicacion por la complejidad cprédleva.

%5 Cfr. pagina welhttp://www.cryo-cell.com.mx/
%6 Revista National Geographic en espafdlyide y venceras”,publicacién mensual, Vol. 17, nimero 1, julio, Méx 2005, p. 25.
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Tom Okarma, quien financio el primer cultivo deels celulares realizada por
James Thompson en 1998 ha cultivado mas de unaalake lineas nuevas que pueden
derivarse en tipos de células pancreéticas, navjasmrdiacas, de higado, cerebrales. Esto
ha demostrado al resto del mundo que las célutaxates embrionarias tienen gran

potencial para la aplicacion de tratamientos pafarsmedades que se creian incurables.

4.2. Justificacion para regular la aplicacion de Células Troncales
Embrionarias con fines terapéuticos

La investigacion con células troncales embrionamasistituye una promesa
terapéutica para el desarrollo de la medicina gengtabre la oportunidad para avanzar en
el conocimiento acerca de los mecanismos deterteisael desarrollo humano; asimismo,
contiene un gran potencial para el tratamientordersiedades causantes de la incapacidad
y muerte de millones de personas en el mundo, @oudl es obligacion de todos en el
cumplimiento de nuestras responsabilidades, promlavevestigacion cientifica en esta
area, en beneficio de la salud publica y del istegéneral. En consecuencia se debe
elaborar las normas juridicas que faciliten la tade clinicos e investigadores, y se
debe implementar con el apoyo del gobierno los nmisg®s conducentes al desarrollo de

la investigacion.

Es menester que México no quede rezagado en estgocgor lo que deben
establecerse condiciones que favorezcan el ddsamel la investigacion en células
troncales embrionarias. Asimismo, es preciso implgar mecanismos con los que se
tenga la certeza del cumplimiento de este objetiwo)o son las comisiones para vigilar el
desarrollo de este ambicioso proyecto. En el aspegtslativo destaca el Reino Unido que
se ha caracterizado por ser innovador en avancesiges y reproductivos. Ejemplo de
esto es la aprobacion de la utilizacion en lasgtigaciones con embriones abortados o
sobrantes de fertilizaciones atrtificiales; hastayande 2008, seguia la discusion sobre la
propuesta de ley para la creacién de embrionesdbfbide humanos y animales para
utilizar las células madres embrionarias. Estacapion es uno de los mas notables avances

de la ciencia médica en los ultimos afos.
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De frente a los adelantos médicos y genéticos giséea es importante determinar limites

para los cientificos en la realizacion de estastjas, con el apoyo del gobierno para el

logro de un bien comun, preponderando la aplicaemrupos vulnerables, ya que cabe

hacer hincapié que la aplicacion de estos tratdosess costoso.

Por lo anterior, y tomando en cuenta que se debeurar el derecho a la salud,

consagrado en nuestra Constitucion Politica de&ttados Unidos Mexicanos, se podrian

considerar los siguientes limites para la aplicacé los tratamientos con células troncales

embrionarias:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Solo se podran usar embriones sobrantes de fedondacartificiales o derivados

abortos realizados.

El consentimiento informado y expreso de los damntlos cuales seran los
progenitores del embrion.

Tener conocimiento de la existencia de riesgosaplicacion de los tratamientos con
células troncales embrionarias.

La investigacibn a realizarse se hard Unicamenteelerdesarrollo de células

embrionarias, sin ningun tipo de interés econdérnicomercial.

Se debera conformar un comité de bioética y apicade tratamientos con células
troncales embrionarias, el cual nombrara una comisn el hospital o centro

de investigacion donde lleven a cabo dichos traatos. La comisidn avalard,

estudiara y aprobara el protocolo de investigadi@rcomision comprobara la ética y la
experiencia de los investigadores, asi como querdglo cuente con la infraestructura
necesaria para la realizacion y aplicacion de éstt@mmientos.

La Comision conformada deberd llevar un registroirdestigadores, protocolos y
resultados obtenidos con las lineas celulares y fdespias células troncales

embrionarias.

Aspectos a considerar para la Regulacion de losamiantos con Células Troncales

Embrionarias.

En esta parte del capitulo presento los aspectesdgberan considerarse en la

propuesta de regulacién, los cuales son resultagloddsarrollo de mi trabajo de

investigacion:
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En primer lugar, se debe tomar en cuenta que erichlée contempla, a nivel
constitucional, la procuracion a la proteccion aealud, por lo tanto es necesario
llevar a cabo el desarrollo de legislacion secuadgue respalde tal determinacion
en relacion a la utilizacion de los adelantos ¢ieots en la medicina, como son los
tratamientos con células troncales embrionarias.

En segundo lugar, la aplicacién de los tratamieptya curar ciertas enfermedades
demuestra que existe inequidad, pues el access lelteficios que prometen las
células troncales embrionarias no estaria abiexta fwda la poblacion que padece
enfermedades, a las que podria aplicarse tratamsieomo actualmente ocurre con
las fecundaciones artificiales, que sélo son fgilpara aquellos que pueden
solventar los altos gastos y costos del proceso.

Tercero, se deben llevar a cabo discusiones respdos limites permisibles para la
experimentacion con células troncales embrionaria®bre la utilizacién de los
mismos embriones en las investigaciones. Los cyalesien ser obtenidos de
fecundaciones artificiales.

Cuarto, se deben desarrollar discusiones sobiéidss de la investigacion, en las
gue se deberan imponer limites severos que perexjaliorar con mas precision el
potencial terapéutico de las células troncales imérias, en tal caso se podria
permitir el uso de embriones generados y almacenasio las clinicas de
reproduccion asistida, pero también se prohibaigrbduccion de embriones con
fines explicitamente para investigacion o experi@&on. Temporalmente se
podria aplicar la experimentacion con material §eaénimal; sin embargo, esto
no garantiza que los resultados obtenidos seativefepara los seres humanos.
Quinto, la promocién y respaldo del gobierno edesdarrollo de la investigacion y
experimentacion con células troncales embrionaras fines Unicamente
terapéuticos y no lucrativos.

Sexto, deberd informarse a la poblacién periédicaensobre los resultados de los
experimentos hayan sido positivos o negativos. $d& manera habra un control en
la idoneidad del tratamiento con la intervenciériadepinion publica para conciliar
las posiciones de la sociedad y de la comunidattifiea para tomar o mantener

decisiones.
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4.3. Anteproyecto de regulacion del uso terapéutico de2tulas troncales
embrionarias en la Ley General de Salud

Para efectos de desarrollar mi propuesta de ragulde las células troncales embrionarias
y tomando en consideracion los aspectos anteripregpongo lo siguiente:

En la Ley General de Salud, en el articulo 103 stabéece la regulacion de la
aplicacion de los tratamientos médicos a los erderynse determina una serie de requisitos
para la aplicacion de dichos tratamientos. Sin egthas necesario que se especifiquen los
puntos antes precisados, quedando de la siguiearteran

Articulo 103 Bis. El Gobierno Federal, a travésldeSecretaria de Salud en
el &dmbito de sus atribuciones, apoyard, estimularapromoverda la
investigacion con las denominadas células madre riemédrias, dando
preferencia a la investigacion para los tratamiento
Articulo 103 Ter. La Secretaria de Salud y la CadnisNacional de Bioética
llevaran un registro nacional de todas las inveatignes que impliquen la
utilizacién de células madre embrionarias, que ulyel la institucion que
la realiza y el grupo de investigadores.
Articulo 103 Quater. Se conformara un comité deétiia, el cual se
constituird de cada hospital o instituto y debexélaar si son procedentes
los protocolos de investigacion y de tratamientoe gmpliquen la utilizacién
de células troncales embrionarias.
Articulo 103 Quintus. Los embriones supernumeradiesvados de técnicas
de reproduccién asistida, que hayan excedido etfgi@y las condiciones de
congelacion para ser considerados viables podran géizados para el
desarrollo de células madre, cumpliendo con losiigigtes requisitos:

e Contar con el consentimiento informado y expresolade padres

legales del embridn que se va a donar.
» Contar con la certeza cientifica y técnica de guenabrién no puede
ser ya implantado en el Gtero para fines reprodwadi debido al

tiempo y condiciones en que ha estado en criocgasgm.
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» Evitar que la investigacion con células troncalesbeionarias, tenga
fines de lucro o comerciales.
Cabe sefialar que el 24 de enero de 2007, la Dip@dda Luna Rodriguez
del Grupo Parlamentario Nueva Alianza de la LX k&gura del Congreso
de la Unidn presentd una iniciativa de ley, la cuede una propuesta sobre
la regulacion de la investigacion con células tedes. Sin embargo, no hace
la acotacion a la investigacion con células troes@mbrionarias, aunque Si

hace referencia a la obligatoriedad de la procaradel derecho a la salud.

101



CONCLUSIONES

1. La investigacion cientifica y biotecnologica se wtra en permanente
expansion y progreso. Esto pareciera ser posgivee afirma que es por el
bienestar del ser humano, sin embargo el desareslitan acelerado que
resulta dificil adecuarse a dichos cambios. En sstéido, son diversos los
aspectos que deben revisarse y analizarse; desdeasipectos éticos,
filosoficos, morales, biomédicos. En este caso enedupado de estudiar tan
s6lo una parte de los legales, pero quedan otrowgugue tocar en este
aspecto, como criterios razonables y fundados pagealizar
experimentaciones con material genético humano raoas a evitar la
violacién de los derechos, tanto de los investigesigue estudian nuevas
formas de tratamientos para las enfermedades quegaaqgal ser humano,
como del individuo o la misma sociedad que en lecagon de dichos
tratamientos o medicina genética, sufran violagameu derecho a la salud
y a su dignidad humana.

2. Para lograr lo anterior debe haber una colaboraeigtnecha entre los
sectores involucrados, de manera rigurosa y sole tlesapasionada.

3. Debe existir una legislacion especifica y estrestaViéxico sobre todos los
avances de la biotecnologia para regular talescs;ntoda vez que esta en
juego el patrimonio genético mexicano y de la hudath Al respecto, la
ley alemana puede ser una buena referencia paealdacion de leyes, sin
dejar de lado que su sistema juridico es diferahtaiestro, sélo se pueden
considerar las definiciones. Por lo que respedatarminar uniformidad en
los criterios de definir en la legislacion mexicawbre el inicio a la vida,
embrion y la proteccion al embridn

4. Usar la clonacion con fines terapéuticos puedeatlesy representar una
fuente muy importante para curar casi cualquieeremédad, sin embargo,
parece coherente plantear que pueda ser usada p@oedimiento para

poder obtener 6rganos de repuesto. Pero solo ® derlos acontecimientos
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y el avance de nuestra legislacion y la actuaciénlo$ actores en los
tratamientos médicos nos dira si es sensato lkecabo esta practica.

A pesar del debate que suscita la linea de inaesfig con células troncales
embrionarias, no se puede perder de vista ques sliferentes proyectos de
investigacion se llevan a cabo en este campo cibm, &éabra enfermedades
hasta ahora incurables que no aquejaran mas hus®&no, beneficiAandose
de las aplicaciones clinicas con una eficacia meeatrevo a aseverar, sera
extraordinaria pues me parece que puede ser ungefde vida.

A lo largo de este trabajo he tratado de demosjug la manipulacion
genética no es una aplicacibn mas de la ingergeriatica, aunque es cierto
tiene un alto contenido positivo, aplicada bajoitks éticos y juridicos, a
través de una legislacién que contemple los supsiegte de tal manera no
se omita ninguno, y no dar cabida a transgreddigaidad humana o las
garantias individuales consagradas en nuestra i@mn® Politica.

No se puede ir en contra de los progresos ciemsifito mejor es que el
aspecto juridico acompafie los adelantos en la ieientas aun, cuando
actualmente ha proliferado la investigacion conesehumanos, de tal
manera que se tendrian que estudiar las conseaseslcrespecto, como
aprovechar esta coyuntura para la creacion de gasgnéibridos o seres
super dotados.

Para la consecucién del logro en la aplicacioroddratamientos con células
madres embrionarias, dejé la pauta para que laslddgres regulen en la
materia, tomando en consideracién no solo los éspeeie he tratado en mi
investigacién, sino realizando un estudio mas adop en consecuencia
establecer en la Ley General de Salud la delinditade dichas précticas, al
fin Gtiles para tener una mejor calidad en la salud

La inexistencia de politicas publicas en el rubedadprocuracion de la salud
ha llevado a evitar el desarrollo, apoyo y promoaé nuevos tratamientos
meédicos, usando los adelantos tecnolégicos en fievta poblacion, pues al

parecer se propendera hacia el mercantilismo siallal.
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