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INTRODUCCTION

El analisis de ié problemética social éué el aborto -
provocado representa en nuestro paIs, encuentra serlos ——
obstdculos derivados de la carencia de informacxdn veraz -
y confiable, empero, es un hecho innegable que este fendmg
no alcanza una importante magnitud que amefita inmediéta-
solucién, en aras de proteger, en una primera instanéié;el

derecho a la vida del ser concebido.

Es objetivo del presente trabajo, estudiar el aborto-
provocado bajo las distintas éptfcas que por su propia na-
turaleza reviste —-obstétrica, jurfdica, religiosa y so ---
cial-, ya gue tal medida, en razfn de su gravedad, incide-
en los dmbitos citados, mismos gue necesariamente se en --

cuentran interrelacionados.

Asimismo, a través de este documento pretendemos, no-
solamente ofrecer informacién que refleje, desde los pun--
tos de vista cuantitativo y cualitativo, la problemdtica =~
en cuestifn, sino proponer medidas gue pudieren contribuir
a su minimizacién, m&s aln a su erradicacidn, sin pasar =--
por alto que si bien el fin principal estriba en reconocer
el valor que intrfnsecamente posee la vida del producto de
la concepcidn, también aspiramos a la conservacidn de la -~

salud y vida de la poblacidn femenina.
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ANTECEDENTES HISTORICOS

Los antecedentes histd:icdé‘del‘abb:;o br69qéado pre--

sentah.,eh las antiguas civilizaciahésij{eh'la‘étapa medie—
vai, diéfiﬁﬁas caracterfsticas cuyas manifestaciones princi
pales las encontramos en Babilonia, Hatussas, Grecia, India,
Roma y Espafia, mismas que a continuacién describiremos bre-
vemente. La evolucién histSrica del aborto en nuestro pais,

tambi&n ser& analizada en el presente capitulo, asi como la

tendencia liberalizadora gue en la &poca contempordnea se -

observa en diversas legislaciones.



a) BABILONIA.

Hacia el afio

1950 antes de Cristo, en Babilonia, des-

tacada ciudad de la antiguedad ubicada en la regién mesopo

tdmica, actualmente Estado de Irak, reind el notable monar

c¢a Hammurabi, a quien fundamentalmente se le conoce por la

promulgacidn del C&6digo gue lleva su nombre, mismo que re-

dactado en lengua
cién de leyes que
dos y honorarios,
menes. Entre los
digo, resultan de

enunciamos en los

acadio-semitica, constituye una colec --
bdsicamente versén sobre propiedad, suel
esclavitud, relaciones domé&sticas y cri-
285 preceptos que integran el célebre C6
relevancia para nuestro estudic, los que

parrafos siguientes:

209. Si un hombre pegase a una mujer de nacimien

to libre, y le produjera un aborto, pagard diez-
shekels de plata por la p&rdida del que tenfa en

las entrafas.

210. Si la mujer muriese, se le dard muerte a su
hija.

211. Si una mujer de nacimiento libre, sufriese-
el aborto a causa de haber sido castigada por un

hombre, el hombre pagard cinco shekels de plata.
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. 8i la mujer muriese, pagard media mina de

plata.

213. Si un hombre pegase a la sirvienta de un -
hombre libre, y por el hecho le produjera el --

aborto, pagard dos shekels de plata.

21

e

« ‘81 la sirvienta muriese, pagard un tercio-ii:

de mina de plata. (1)

La lectura de las disposiciones transcritas con ante
lacifn, pone de manifiesto que la distincifn de castas re
sulta fundamental, toda vez que el aborto provocado en --
una mujer esclava, es sancionado pecuniariamente hablando
con menor severidad, aun en el supuesto de gue agquel le -
produzca la muerte. Tratidndose de mujeres de condicién -
libre, gque a consecuencia de los golpes inferidos sufran-
un aborto gue a su vez les ocasione la muerte, la pena se
funda en la Ley del Talién en los términos del precepto -
No. 210, mientras gue la supervivencia implica la imposi-
ci6én de sanciones econémicas superiores a las que se apli
can respecto de mujeres de rango inferior. Asimismo, el-
aborto y la muerte de una mujer libre, producidos como --
resultado de golpes propinados por virtud de un castigo,-

operan como atenuantes de la penalidad.



b) HATTUSAS.

Influida culturalmente por el pueblo babilénico, la -
civilizaci®6n hitita reglamentd el aborto en forma similar.
En las ruinas de Hattusas, capital hitita, hoy en dfa Bo-
gazkoy, se encontraron documentos importantes entre los -
que figuran dos colecciones de leyes grabadas en dos ta--
blillas, gque contienen cada una de ellas un centenar de -
disposiciones, existiendo entre los autores, divergencias

de opinién en cuanto a la &poca de su formulacién.

El Cc6digo Hitita establece gque el homicidio, los gol-
pes y heridas, el aborto, el rapto y el atentado de las -
costumbres, constituyen delitos en contra de las perso --
nas. En lo concerniente al abeorto, dicho cuerpo legisla-
tive toma en consideracién la condicién de la mujer dispo
niendo gque por la provocacién del mismo, a la esclava le-
corresponde invariablemente la cantidad de cinco mediosi-
clos de plata por concepto de indemnizacién, en tanto que
tratindose de mujeres libres, agquella fluctda entre cinco
y diez mediosiclos, preceptos de los que se desprende la
similitud existente entre las reglas babil§nicas e hiti--

tas.



c) GRECIA.

En la cultura que florecis en las costas y en las is-
las del Mar Egeo, encontramos importantes consideraciones-—
relacionadas con el aborto y el infanticidio, representa-—-

das fundamentalmente por Licurgo, Platén y Arist6teles.

Plutarco, historiador y fil6sofo griego, en su obra -
Vidas Paralelas, en la que retrata a c8lebres personajes -
del mundo griego y romano, describe pasajes de la vida de-
Licurgo, de los que se desprende que el legendario legisla
dor espartano admitié el infanticidio, no obstante que re-
probS la practica del aborto. Al respecto, Plutarco rela-

taz:z

ﬂMuerto &€ste (Polidectes) da allf a muy breve tiempo,
todos crefan que le correspondfa reinar a Licurgo, y entré
a reinar hasta gque se supo que la mujer del hermano estaba
encinta. Cuando esto se divulgd; anuncié que el reino per
tenecfa al nifio, si fuese varén, y declars gue €1 reinaba-
como tutor. Llaman los lacedemonios a los tutores de los-
reyes, prédicos. Sucedif que la cuflada le envid ocultamen
te mensajes, e hizo proponerle que querfa deshacerse del -
prenado, con tal que, casdndose con &1, reinasen en Espar-
ta. Horroriz&se del intento pero no lo contradijo; antes-
fingiendo que lo aprobaba y tenfa a bien, le dijo que no -

era menester que ella se estropeara el cuerpo, 0O sSe pusie-



se en peligro apret&ndose o tomando hierbas, sino que a -
su cuenta quedarfa deshacerse de €1 después de nacido. En
treteniéndola de este modo hasta el parto, cuando enten -
di6 que era llegada la hora de éste, envilS personas gque -
la observasen y estuviesen con cuidado en los dolorxes, --
con orden de gque si lo que parfa era hembra, se entregase
al punto a las mujeres; pero si fuese varfn, se lo lleVa-
ran, estuviera en la ocupacifn que estuviese. Estando, =
pues, €1l comiendc con los magistrados, dio aquélla a luz-
un varén, y vinieron los ministros trayéndele el nifio; to
méle en los brazos, Yy se cuenta gue dijo a los circunstan
tes: "os ha nacido un rey, oh espartanos"; y que despu&s-

le colocS en el trono real, dindole el nombre de Carilao-

(2).

Asimismo, narra Plutarco gque en cuanto a la procrea
cifn y educaciédn de los hijos, en agquella época acontecfa

lo siguiente:

"Nacido un hijo, no era duefic el padre de criarle,
sino que tomindole en los brazos, le llevaba a un sitio -
llamado Lesca, donde sentados los mds ancianos de la tri-
bu, reconocfan el nifio, y si era bien formado y robusto,-
disponfan que se le criase, repartiéndole una de las nue-
ve mil suertes; mids si le hallaban degenerado y monstruo-—

so, mandaban llevarle a las gque se llamaban apotetas o ex



positorios, lugar profundo junto al Taigeto; como que a-
un parto no dispuesto desde luego para tener un cuerpo —

bien formado y sano, por si y por la ciudad le valia mis

esto gue el vivir®". (3)

Los fragmentos transcritos con antelacidn, éonen -
de manifiesto que Licurgo condenaba el aborto, aun cuan-
do en aguellas fechas se permitfa el infanticidioc con --
fundamento en una polftica eugenésica que consistfa en -
dar muerte a aquelloz nifios incapaces de desarrollarse -
ffsicamente perfectos, seleccifn biolégica que se efec——
tuaba a través del reconocimiento a que se les sometfa -

tan pronto nacfan.

Por otra parte, PlatSn, macido en el aiio 427 antes
de Cristo, describe en el Libro Quinto de la Rep@blica,-
principios de procreacién y seleccifén racial gue contri-
buyen a integrar el Estado ideal, en el gue debe predami
nar el gobiernoc de los mejores, élite cuya formacién exi
ge aptitudes naturales y educacién. "La polftica racial
de Platén no se dirige a aumentar la cantidad de los ciu
dadanos, sino a mejorar su calidad" (4). Por ello, regu
la las uniones entre los sexos, limita la procreacién a
determinada edad e implanta medidas eugenésicas, estable
ciendo en las partes conducentes lo que a continuvacién -

se transcribe:




con ninguno de ellos; los hijos ser&n comunes,

.~"Es preciso, segfin nuestros principios, que las re
lacionep de los sujetos selectos de entrambos sexos sean
frecuentisimas, y muy raras las de los sujetos inferio -
|

res, adbmas, es necesario criar a los hijos de los prime
j

ros, y no a los de los segundos, si queremos que no dege

nere eﬂ rebafio”". (6)

%Las mujeres dar&n hijos al Estado desde los vein-
te a 1@5 cuarenta anos; y los hombres, desde que el pri-
mer aréor de la juventud haya pasado, hasta los cincuen-
ta vy c;nco. Esa es, en efecto, la sazbn de la vida en -

i
que e# cuerpo y el espiritu se hallan en su mayor vigor".

(7 }
|

["Mas cuando uno y otro sexXo hayan pasado de la —-—-
edad #eﬁalada por las leyes para dar hijos a la patria,-
dejarFmOS a los hombres libertad de mantener comercio —=-
con #as mujeres que tengan por conveniente, salvo con --
sus #buelas. sug madres, sus hijas y sus nietas. Las mu

jere$ gozardn de la misma libertad respecto de los hom—--—

bres% salvo tratindose de sus abuelos, de sus padres, de
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sus hijos y de sus nietos. Pero no se les permitird si-
no despu&s de haberles advertido expresamente que no —--—-
traigan al mundo ninglin fruto concebido en semejante co-
mercio, y que lo expongan si, pese a sus precauciones,--
naciese alguno, porque el Estado no se encargue de ali -

mentarlo®". (8)

A través de la lectura de los fragmentos enuncia -
des en los pdrrafos precedentes, se observa que Platén,
basdndose en criterios eugenésicos, regula la vida se ~-
xual matrimonial y la reproduccidén humana, mediante el =
establecimiento de las condiciones y edades id6neas para
engendrar, recomendando medidas abortivas e infanticidas,
a efecto de favorecer (Gnicamente, con propésitos educati-

vos, el desarrollo de los mds aptos.

Igualmente, en la obra de AristSteles gque lleva --—
por tftulo Polfitica, se encuentran plasmados principios-
relacionados con la procreacibén y el aborto, cuyas par=--—

tes relevantes enunciamos en los p&rrafos siguientes:

“Siendo pues deber del legislador el mirar desde -
el principio porgque los cuerpos de los educandeos estén -
en las mejores condiciones, ha de preocuparse en primer-
lugar por la unién conyuéal, y del tiempo y condiciones-

en que el hombre y la mujer deben tener relaciones sexua
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legs”. (9)

"Teniendo en cuenta que el limite de la generacidén
suele fijarse para los varones a los setenta afios como-
m&ximo, y a los cincuenta para las mujeres, es preciso -
gque en el principio de la unidn conyugal haya un interxva
lo de edades correspondiente para la procreacién de la -

prole”. (10)

"A las mujeres, por tanto, les conviene casar ha--
cia los dieciocho afies, y los hombres hacia los treinta-
y siete o poco antes; de este modo tendrd lugar la unisn
cuando los cuerpos estdn en todo su vigor y coincidird -
oportunamente el tiempo en que cesa para ambos la genera

cidén”". (11)

"Las mujeres gravidas, por su parte, deben tener -
cuidado de su cuerpo, no omitiendo un ejercicio moderado
ni practicando una dieta insuficiente; todo lo cual es -
f&cil que el legislador lo asegure si les ordena ir dia-
riamente a adorar a los dioses cuya funcién es la de ve-
lar sobre los nacimientos. Su mente en cambio, al con--
trario del cuerpo, conviene gue la pase m&s indolente -~-
mente pues los fetos reciben su nutricién de quien los -
ileva en su seno, como las plantas de la tierra. Con --
respecto a la exposicién o c¢rianza de los nacidos, debe-

prohibirse por ley la crianza de los hijos deformes; pe-
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ro por otra parte, y donde se presente este problema del-
n{imero excesivo de hijos y su exposicién estuviere prohi-
bida por la costumbre, deberfa fijarse un lfmite a la pro
creacidén; y si algunos tuvieren hijos por continuar sus -
relaciones m&s alli del t&rmino establecido, deberi prac-
ticarse el aborto antes que se produzcan en el embrifn la
sensacifén y la vida, pues la licitud o ilicitud de aguel-

acto se definen por la sensacién y la vida". (12)

El pensamiento aristot&lico, tomando en considera --—
cién la plenitud biol&gica de los individuosg, limita la -
procreacidn a épocas determinadas, proponiendec para quie-
nes hagan caso omiso de tales indicaciones, la pr&ctica -
del aborto. La observacibfn de que &ste solo podrd efec -
tuarse antes de gue el feto acuse sensaciones vitales, ~-
resulta de enorme trascendencia, en virtud de gue consti-
tuye el origen de las teorfas sobre la animacién fetal --
gque influyeron en la doctrina cristiana, misma gue expon-
dremos en el capftulo gue versa sobre el criterio gue en-

egte renglén, sostiene la Iglesia Catéflica.

AristSteles, pues, plantea la necesidad del aborto -
cuando el ser concebido proviene de la unién de varfSn y =
mujer que han rebasado los lfimites establecidos, razones-
gue estimamos estrictamente eugenésicas, toda vez gque en-

este orden de ideas la procreacién en condiciones favora-
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bles, incluyendo entre éstas la edad de los progenitores,
origina el nacimiento de hijos fisica y psfguicamente -—-
bien dotados. A tales consideraciones se encuentra estre
chamente vinculada la idea del infanticidio, en virtud de
que el propio AristSteles manifiesta que debe prohibirse-

la crianza de hijos que adolezcan de malformaciones.
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d) INDIA.

En la antigua India, encontramos breves referencias-
en torno al aborto en el llamado C6digo de Mand, denomi-
nado originalmente Manava Darma Shastra (13), cuya formu
lacién, por virtud de las discrepancias existenteé entre
los autores, se ubica entre el afo 200 antes de Cristo y
el 200 de nuestra exa. Las leyes de Mant contemplan, en
términos generales, el sistema filoséfico, la vida domés
tica, las leyes civiles, las formas de expiacidén y la -=-
ley de la reencarnacién, estableciendo en las reglas 89
Y 90 del Libro Quinte, lo que a continuacién se transcri
be:

"Por qguienes descuidan sus deberes, por quienes

han nacido de la mezcla impura de las clases, -

por los mendigos heréticos, por los gque abando-

nan la vida voluntariamente, no debe hacerse 1i

bacién de agua".

*Asf como tampoco por las mujeres que adoptan -
las maneras y el vestido de los heréticos, ni -
por las que tienen vida desarreglada, o gque se-
hacen abortar o gue hacen perecer a sus maridos

o gue beben licores espirituosos". (14)

De conformidad con los textos enunciados, en la India

el aborto se catalogaba con otras faltas atribuidas al se
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x0 femenino, imponié&ndoseles a quienes incurrfan en &1,-
una sancién de fndole religiosa relacionada con la cele-

bracidn de ritos y ceremonias fdnebres.




ie
e} ROMA.

Mommsen afirma que en Roma, "siempre fue considerado
como grave inmoralidad el aborto provocado de un feto, =--—
aborto gque, segin las leyes regias, le estaba permitido -
al marido respecto de su mujer; sin embargo, ni en'la.égg
ca republicana ni en los‘primeros tiempos del imperio, =--—

fue calificada de delito dicha accién”". (15)

Durante la é€poca del emperador Justiniano, guien em
prendié la tarea de compilar las leyes anteriores, se pro
mulgs el Digesto, coleccifn de citas de jurisconsultos --
compuestas por cincuenta libros, destacdndose para nues--

tro estudio los textos que a continuacién se enuncians

Libro 47.

Tftulo XI. Sobre los juicios criminales extraordina-

rios.

4. Septimio Severo, de consagrada memoria, jun
tamente con Antoeonino Caracalla dieron un res———
cripto diciendo que la que se provocS el aborto
deliberadamente debe ser desterrada temporalmen
te por orden del gobermador, pues puede parecer
indignante gue haya defraudado impunemente en «

los hijos a su marido.
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Libro 48.

Tftulo VIII. La Ley Cornelia sobre sicarios y

envenenadores.

”B:';Sl se probara gue una“ mujer habia v1olenta,

do sus entranas para provocarse el aborto, el—

:gobernador de la prov1nc1a 1a condenara al exi

110.

Tiéﬂid 2IX."SoBre'1as pehas;
39. Escribia Cicerdén, pro Cluentio, que una -
cierta mujer de la ciudad de Mileto, estando -
allf, en Asia, fue condenada a la pena capital
por haberse procurado el aborto con alguﬁos -
medicamentos tras recibir una cantidad de los-
que iban a heredar como sustitutos.Tambié&n han
dicho en un rescripto nuestros excelentes empe
radores, Septimio Severo y Antonino Caracalla,
gque si alguna mujer se provocara el aborto des
pués del divorcio a fin de no procrear un hijo

para su marido, al que ahora odiaba, debe ser-—

castigada con el destierro temporal. (16)

De las disposiciones contenidas en el Digesto, se in-
fiere que tratindose de mujeres casadas y divorciadas, el-

aborto provocado se configura como un delito sancionado --
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con el destierro, en atencién a gque el mismo priva al ma-
rido de descendencia. Luego entonces, en el Ordenamiento
invocado el aborto constituye un atentado contra el dere-

cho de paternidad que les asiste a los varones.

Desde el punto de vista filos6fico, encontramos en -
la produccién literaria de Lucio Annec Sé&neca, una alaban
za dedicada a su viuda madre, en la que la pondera por ha
berse sustraido a las corrupcicnes morales de aquella &po
ca, 4 saber: el desprecio a la fecundidad, la obsesién —-
por la belleza ffsica y el aborto. El notable £il&sofo -
nacido en CSrdoba y educado en Roma, en su obra Consola--
tio ad Helviam matrem, censuré sutilmente el aborto, ex -

presando:

"Educada con esmero €n una casa austera y amiga de -
las antiguas costumbres, supiste evitar el contagio del -
ejemplo, tan peligroso para la misma virtud. Jamds se te
vio avergonzarte de tu fecundidad, a diferencia de esas =~
mujeres gue no aspiran a otra gloria que la de la hermosu
ra. Ni ocultaste nunca tu estado cuando estabas encinta-
como una cosa nociva a la belleza, ahogando en tu seno la

esperanza naciente de tu posteridad". (17)

Con el advenimiento del cristianismo, cuyos linea --
mientos generales estudiaremos en el capftulo respectivo,

se perfila una postura categbrica, gque desde la Didaché& o
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Doctrina de los Doce Apdstoles hasta las declaraciones =--
vertidas por los jerarcas eclesgidsticos contempor&neamen-—
te, condena el aborto provocado con fundamento en el quin
to precepto del Dec&lcgo: "No matards". En efecto, desde
los orfigenes hasta nuestros dfas, el cristianismo, bajo -
el liderazgo de la Iglesia, ha censurado a través de di--
versos documentos, el acto abortivo directamente provoca-
do, mismo que como delito contra la vida se encuéntra con

templado en el CS5digo de Derecho Candnico.



20

£) ESPARA.

En la antigua legislaci&n de Espaifia, el Fuero Juzgo,
promulgado en el afo 654, bdsicamente castigaba el aborto
con muerte © ceguera, disposiciones que se encuentran con
tenidas en el Libro VI, Tftulo IIXI del Ordenamiénéo invo-

cado, que establecfa lo siguiente:

ley I.- De los que fazen abortar las,mu}e#egjpo:

yervas.

Si algin omne diere yervas a la muier, por que la
faga abortar, o guel mate el fiio, el gue lo faze
deve prender muerte, € la muier gque toma yervas -
por abortar; si es sierva, reciba CC. azotes; si-
es libre, pierda su dignidad, & sea dada por sier

va a gquien mandar el rey.

Ley II.~- Si el omne libre faze abortar la muier =

libre por £forza.

Quien fiere muier prennada en alguna manera, O ==
por alguna ocasién le faze abortar, si la muier -
muriese, agquel prenda muerte por el omecillio que
fizo. E si la muier abortare, € non oviere otro-
mal, si ambos eran libres el omne e la muier, e -

si el ninno era formado dentro peche C. e L. suel
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dos; € si el ninno era formado, peche C. suel

dos.

Ley VII.~. De los que matan sus fijos en el -~

:,“érdespués gue son nados,

‘Niqgugajcosa non es peor de los padres gque non

fagpiadat, & matan sus fijios. E por que el pe-
éadé destos atales es apendudo tanto por nues-—
tro regno, gue muchos varones & muchas muieres
sén culpados de tal fecho, por ende defendemus
gue lo non fagan, establezemos que si alguna -
muier libre o sierva matar su fiio, pues es na
do, o ante gue sea nada prender yervas por ===
abortar, o en alguna manera lo afogare, el —--
juez de la tierra luego gue lo sopiere condé&m-
pnela por muerte. E si la non guisier matar,-
ciéguela; e si el marido ie lo mandar fazer, e

la sofriera otra tal pena deve aver. (18)

En los té&rminos de los preceptos enunciados en los pé&
rrafos gue anteceden, se imponia la pena de muerte o la ce
guera a los padres que provocaban la muerte de sus hijos -~
antes o después del nacimiento., Asimismo, se inflingfa pe
na de muerte a guienes proporcionaban hierbas abortivas, -
aun cuando en los supuestos previstos en las Leyes I y II,

las sanciones eran de cardcter corporal o pecuniaric, re--
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saltando sin embargo, la severidad con que en principio -

se castigaba el aborto y el infanticidio.

Por otra parte, la obra conocida con el nombre de --
las Siete Partidas, tratadc legal redactado durante el -
reinado de Alfonso X, y procmulgado en el afio de~13;8, pre
vé& .y sanciona el aborto en la Partida VII, Tftulo. VIII,-

ILey 8a. que textualmente dispone:

“Cuando la muger prefiada que come, o beue yervas,
a sabiendas para echar la criatura deue auer pe-

na de omicida.

Muger prefiada gue beuiere yervas a sabiendas, d—-
otra cosa cualgquiera con gque echasse de si la --
criatura, o se firiesse con pufios en el vientre,
© con otra cosa con intencién de perder la cria-
tura, e se perdiesse por ende: dezimos gue si --—
era ya biua en el vientre,lestonce guando ella -
esto fiziere gqgue deue morir por ello. Fueras en
de si gelo fiziessen facer por fuerca, assi como
fazen los Jjudios a sus moras, ca estonce el que-—
1i fizo fazer deue auer la pena. E sipor auentu
ra non fuesse aun biua, estonce non le deuden -~
dar muerte por ello. Mas deue ser desterrada en
alguna isla por cinco ahos. Essa misma pena ---—

dezimos gue deue auer el ome gue fiere a su mu--
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ger a sabiendas seyendo ella prefiada, de mane
ra que se perdiesse 1o gue tenfa en el vien--
tre por la ferida. Mas si otro ocme estrano -
Io fiziese, deue auer pena de omicida si era-

Lblua la criatura quando mouio por culpa del,-

'ie 51 non era aun biua deude ser desterrado en

*alguna isla por cinco afos". (19)

La Legislacidn espanola del siglo IV sanciord. el .abor-
to tomando en consideracidén el grado de desarrollo del -
producto de la concepcifén. En efecto, del texto legal =
transcrito con antelacién, se desprende que por virtud -
de la distincidén entre feto animado e inanimado, se cas-
tigaba con pena de muerte o destierro, respectivamente,-
a guienes realizaban maniobras abortivas. Asimismo, la-
Séptima Partida contemplaba el aborto provocado por la -
propia madre, por su marido o por un individuo ajeno a -
ella, disponiendo, en atencidén a la distincidn aludida,-
la imposicién de pena de muerte o destierro por cinco —-
anos, sanciones que no se aplicaban a la mujer, en el su
puesto de gque el aborto hubiese sido practicado sin su -

consentimiento.
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g} MEXICO.

-Por 1o gue toca al an&flisis histSrico del aborto en -
nuestro pais, cabe mencionar en primer t&rmino, que . 1a his-

toria del Derecho Mexicano se clasifica convenc1onalmente -

en:4 periodos.

TfPerIodo precolonial. ,?,:

Periodo ‘colonial.

t,.3. perfodo de Independenc:a Nacxonal.

:dilﬂpoca actual. {20).

A continuacién estudiaremos, a grandes rasgos, las -
referencias gue scbre el aborto encontfamos en cada una de
las etapas mencionadas. Asf, durante la &poca prehispé&ni-
ca, afirma Mendieta y Nufiez, que en los reinos de Tacuba ¥y
México, se consideraban como actos delictuosos, entre ~---—
otros, aborto, abuso de confianza, adulterio, alcahuaterfa
asalto, calumnia, dafic en propiedad ajena, embriaguez, es-
tupro, encubrimiento, falso testimonio, hechicerfa, homici
dio, incesto, malversacién de fondos, pederastfa, rifia, pe
culado y robo. Agrega que por lo que toca al aborto, se -
imponfa pena de muerte tanto a la mujer que ingerfa sustan

cias abortivas, como a quien se lasg proporcionaba.

Dicha disposicifn se encuentra plasmada en la obra -

"Historia Eclesi&stica Indiana", escrita a finales del si-
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glo XVI, por Gerdnimo de Mendieta, quien dedica el Libro Se-
gundo a los ritos y costumbres de los indios de la Nueva Es
pafia, exponiendo en el capftulo relativo a los castlgos que

se imponfan a culpables y del;ncuentes,‘z

q,que a continua--

cién se transcribe:

“Séntencﬂﬂwh:é hﬁéfte ometfan’ enormes y-

graves delitos,;asi como a lo —El“qué'mataba a -

otro, morfa poxr ello.w

La mu errprenada que tomaba con que—

abortar 'Y echar 1a criatura, ella Y- la ftsica que le hablia-

dado con que la 1anzase, amhas morian“ '(21)

El fragmento que aparece en la obra de Gerdnimo de -
Mendieta, fraile espanol gque arrib8 a la Nueva Espania hacia
1554, deseosoc de colaborar con la instruccidn de los indige
nas, revela la saeveridad con que se sancionaba la prdctica-

del aborto en la época precortesiana.

Ahora bien, el segundo perfodo, es decir, la etapa co
lonjial, represent$ el trasplante de las instituciones jurf-
dicas e§paﬁolas a territorio americano. Asf, rigieron su--—
pletoriamente en las colonias y por ende, en nuestro palis,-
el Fuero Juzgo y las Siete Partidas, cuyos lineamientos en-

torno al aborto, enunciamos con anterioridad.
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Posteriormente, el C6digo Penal promulgado el 7 de -~
diciembre de 1871, que mantuvo su vigencia hasta 1929, ti-
pifict el delito de aborto en el artfculc 569, que estable

cid:

"Ll&mase aborto en Derecho Penal: a la extracfr
cidén del producto de la concepcién y a su;eg“;
pulsién provocada por cualgquier medio, seé ;—:,
cual fuere la &poca de la prefiez, siempre que~
esto se haga sin necesidad. Cuando ha comenza
do ya el octavo mes de embarazo, se le da tam-
bién el nombre de parto prematuro artificial,-
pero se castiga con las mismas penas del abor-

to".

El C8digo Penal de 30 de septiembre de 1929, abrogado
poco tiempo despu&s, reglaments el aborto en los términos -

siguientes:

Art. 1000.- Llémase aborto en Derecho Penal: a-
la extracceidén del producto de la concepcibn o a
su expulsidn provocada por cualgquier medio, sea
cual fuere la &poca de la prefiez, con objeto de

interrumpir la vida del producto.

Se considerar& siempre que tuvo este objeto el-
aborto voluntario provocado antes de los acho -

meses de embarazo.
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Cuando ha comenzado ya el octavo mes del emba
razo, se le da tambi&n el nombre de parto pre
maturo artificial y se sanciona de igual mane

ra que el aborto.

Por ﬁltimo, el CS8digo vigente, promulgado el 13 de -
agosto de 1931, reglamenta el delito de aborto. en. el arti-

culo 329, que a la letra establece lo sxguxente.

'f"Aborto es la muerte del producto de” la co

cepc16n ‘en cualgquier momento de la prefiez"

Cabe aclarar que omitimos formular considefaciones -
relacionadas con los preceptos enunciados con anterioridad,
en virtud de gue reservamos el estudio de los mismos a la-
parte Gltima del capftulo segundo, en el que abordaremos -
las diversas significaciones del té&rmino aborto, entre las
que figura precisamente el concepto jurfdico, cuyo andli--
sis comprenderi las definiciones contempladas en los C6di-
gos Penales invocados, razdén por la que en el presente ca-
pituleo, sujetdndonos Gnicamente al punto de vista hist6ri-

@0, nos limitamos a tan breve exposicién.
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h ) LEGISLACION MUNDIAL VIGENTE.

Finalmente, resulta conveniente hacer alusidén a las -
tendencias gque en cuanto a la regulacifn del aborto se ob=-=-
servan en nuestrosg dias a nivel mundial, existiendo paises-
en los que por virtud de una legislacién restrictiva, el =--

aborto provocado constituye una préctica ilegal.

Por otra parte, distintos pafses han introducido mati
ces permisivos en sus legislaciones, autorizéndo el aborto-
bajo indicaciones de diversa fndole, es decir, mé&dicas, eu-
genésicas, €ticas, médico-sociales y sociales. Se denomiw-
nan indicaciones mé&dicas aquellas que tienen por objeto sal
var la vida de la madre o preservar su salud, incluyendo en
esta categoria motivos m&dicos no especificados. Ll&mase -
indicacifn eugenésica a la que se aplica para prevenir la-
transmisidén de enfermedades hereditarias o impedir el naci-
miento de seres gue adolezcan de graves padecimientos fisi-
cos o mentales. La indicacifén €tica es aguella gue opera -
en los supuestos en los que el embarazo es resultado de vig
lacifn, incesto o trato sexual con menores de edad o enfer-
mos mentales. Las indicaciones médico-sociales obedecen a-
causas diversas, tales como partos anteriores mGltiples y -
consecutivos y dificultades domésticas. E1l nfimero de hijos
la ilegitimidad de &stos y la muerte o invalidez del cSnyu-

ge, se encuentran comprendidos en las llamadas indicaciones



sociales. Por Gltimo,
gque se hizo mencidn,

tica del aborto a solicitud de la mujer.

En funczén de un mayor abundamlento - de d

Alto Volta

Burund;‘

Congo:

Chad '

Cb5£ai49,ﬂﬁréi1

Dahomey
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prescindiendo de las indicaciones a

en algunos paises se autoriza la prigc

madre) .

M&dica (para salva

madre) .

M&dica (para salvar la

madre) . ,
M&dica (para presexrvar la’salud de
la madre):; éticas :

Médica (para salvar la vida de 1la
madre) . '

Médica (para salvar la vida de 1la

madre) .

M&dica (para salvar.la vida de la-
madre).

Ilegal.




Egipto

Guinea Ecuatorial

Etiopfa

Gab8n

Gambia

Ghana
Guinea
Kenia
Lesatho
Liberia

Libia

Malawi

Malxf

Mauritania

Mauricio

Marruecos

Niger
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Médica (para salvar la vida de la
madre y preservar su salud).
Ilegal.

ME&dica (para preservar la salud -
de la madre). P l
M&dica (para salvar la,viaé’ae la

madre) .

M&dica (motivos no especificados)
M&dica (para preservaf‘iéisaiﬁd.—
de la madre). 7 L
Médica (para salvar la vida de 1la
madre) . '

M&dica (motivos no especificédos).
Mé&dica (motivos no especificados).
M&dica (motivos no especificados).
M&dica (para salvar la vida de la-
madre) .

MEdica (motivos no especificados) .
M&dica (para salvar la vida de la-
madre). ’
M&dica (para salvar la vida de la-
madre) .

Ilegal. )

Mé&dica (para presg;vérf;a salud de
la madre). e
M&dica (para salvar la’vidé de la-—

madre) .



Nigeria

Repfiblica de Africa
Central

Repﬁb;ica de Malagasy
Reunién ‘
Ruanda

Senegal

Seyohelles

Sierra?L?dné
Somaiia
Sud&frica
Sud&n

Swazilandia

Tanzania
Togo

Tunez
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M&dica (para preservar la salud -
de la madre).
M&dica (para salvar la vida de la

madre) .

Ilegal.
Ilegal.
M&dlica (para sa

madre) .

la madre). »

M&dica (para sal§a£ ia‘vida“de/1a—
madre) . ’ “‘ G
M&dica (para salvar la Qi&a de la=-
madre v preservar su salud).
M&dica (para salvar la vida de la~
madre) .

Médica (motivos no especificados).
Médica (para salvar la vida de la-
madre).

M&dica (para salvar la vida de la-
madre) .

Médica (para preservar la-salud-de
la madre); médico-sociales; sdéia—

les.



Uganda

Zaire:

" Tlegal.
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Médica (para preservar la salud de
la madre).

Médica (para salvar la vida.de la—

madre) .

M&dica (motivos}nofeébecifiéadds),11{""

INDICACIONES

Médica (para. preservar

la madre); é&ticas.

Médica (para salvar 1$!yid;‘&é:la
madre) ; &ticas. 7‘

M&Jica (para preserQar iéréalud -
de la madre). E
Médica (para salvar la vida de la
madre) ; é&ticas. .

M&dica (para preservar la salud de
la madre).

M&8dica (para preservar la salud de
la madre); eugenésicas; é&ticas.
MSdica (para salvar la vida de la-
madre) .

Médica (para preservar la salud de
la madre); é&éticas.

Mé&dica (para preservar la salud de

la madre); eugenésicas; é&éticas.




El Salvador

Guadalupe

Guatémalé

Monfse:rat'

Nicaragua

Panami

Paraguay
Perd
Puerto Rico

Rep@blica Dominicana

Trinidad Tobago
Uruguay

Venezuela

,1a madrel.

"Médica (para preserva

7 J'de la madre).

vMédzca (para preservar
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M&dica (para preservar la salud-
de la madre); eugenésicas.

Médica -(para salvar la vida de -

Ilega1.~
Ilegal :

de 1la madre).—

M&dica (motivos hq‘esgeq
MEdica (para salvar la
madre) .

Ilegal.

Médica (para salVa#;l vid 'de la
madre) . X
M&dica (para
madre) .

M&dica (para salvar}ié

madre) .

Ilegal. :
M&dica (para presér?ar laiséiud de
la madre). BRI
Mé&dica (para preservar la;salud de
la madre) ¢&ticas; sociales.

M&dica (para salvar la vida de la-

madre) .



ASTIA Y OCEANIA

Afganist8n

Arabia,Saﬁdité’

Australia

Bahgéin_

Burma.

Cambédig.
Ceildn’ =

Corea del Norte
Corea del éﬁf

China, Reptiblica Po-

pular

Chipre

Fiji

‘Tlegal. -
~ M&dica (para p
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INDICACIONES

Médica,(éara salvar la vida de la -

madre y preservar su. sa

Médica (para preserv
la madre).
Ilegal; en pr&ctica; médico-socia -

les.

Ilegal: en practica; médica (para-
gsalvar la vida de la madre).

M&dica (para preservar la salud de-
la madre); eugen&sicas; éticas; mé-
dico-sociales; sociales; por solici
tud.

M&dica (para salvar la vida.de-la -
madre) .

M&dica ({(para salvar la vida de la -

madre) .



Filipinas
Hong Kong

India

Indonesia

Jordania

Kuwait
Laos
Lfbano
Malasia
Mongolia

Nepal

Nueva Zelanda

35

Ilegal.
Ilegal.
Médica (para preservar la salud -
de la madre); eugensicas; &ticas;

mé&dico-sociales; sociales.

Ilegal.
M&dica (para salvar 1a;§ida' ';ia-
madre); €ticas.
M&8dica [para salvari@a id: éffa—

madre) .

M&dica (para preservarlla SAiud'de
la madre); eugenésicas; &ticas, ﬁg
dico~sociales.

Ilegal; en practica; é&ticas.
M&dica (para salvar la vida de la-
madre) .

Ilegal.

Ilegal; en prdctica; é&ticas.
Ilegal; penalidad reducida; mé&dica
(motivos no especificados).

MEdica (para preservar la salud de
la madre); eugenésicas; &ticas.
M&dica (para preservar la salud de
la madre).

Mé&dica (para salvar la vida de la-

madre) .
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Pakistdn Mé&dica (para salvar la vida de 1la
madre) .
Singapur = Médica (para preservar‘la,'salud -

- &ticas;

de la madre);: eugenéSigas;

médico-sociales; SO

Ilegal.

an¢ Ilegal. -
Turquia ‘Médica (p
Taiwén R
Vietnam ael 't&of:ter

vietnam del Sur A

Yemen

EUROPA. . INDICACIONES

Albania M&dica (para salvar la vida de la -
madre) . k

Alemania, Repf(iblica M&dica (para preservar la salud de-

Democrdtica. la madre); eugen€sicas; é&ticas; mé-
dico-sociales; sociales; por solici
tud.

Alemania, ReptGblica M&dica (para salvar la vida de la -

Federal madre) .



Austria

B&lgica

Bulgaria

cheqosiﬁﬁagﬁia?“"

Dinamarca

Espana

Finlandia

Francia

Gran Bretafia

Grecia

Hungria

_1la madre) :

W;a médre); eugendsicas; €ticas; mé
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Médica (para salvar la vida de la-
madre) .

Ilegal.

'_ ﬁéaicéﬁ(pa:;fp:eséryairlaisalud de

“eugenésicas; Sticas: mé

“‘dico-sociales; sociales.

© Médica (pararérééervar,la'sa;ud de

~dico-sociales; sociales.

‘M&dica (para preservar la salud de

la madre); eugenésicas; &ticas; mé
dico-sociales; sociales.

Ilegal.

Mé&dica (para preservar la salud de
la madre)}; eugenésicas; &ticas; mé
dico-sociales; sociales.

Médica (para salvar la vida de la-
madre) .

Mé&dica (para preservar la salud de
la madre); eugenésicas; médico-so-
ciales.

Médica (para preservar la salud de
la madre) &ticas.

M&dica (para preservar la salud de
la madre); eugenésicas; médico-so-

ciales; sociales; por solicitud.



Islandia

Italia
Luxemburgo

Malta

Noruega

Pafses Bajos

polonia i .

Portugal

Repﬁblica de Irlghdﬁr

Rumania

Suecia

Suiza
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Mé&dica - (para preservar la salud -

de la madre); eugenésicas; &ticas;

médico-sociales.

M&dica (para salvar la viddide la

madre); &ticas.

Ilegal.
Ilegal.

Mé&dica (para preservar la salud de

dico-sociales.

"la madre); eugenédsicas; &ticas; mé

M&dica (para salvar la vida de la-

madre) .

Médica (para preservérkialéalud de

la madre); &ticas; médico-sociales;

sociales.
Ilegal,
Ilegal.

Mé&dica (para preservar la salud

la madre); eugenésicas; Eticas;

dico-sociales,

Médica (para preservar la salud

la madre) ; eugenésicas; é&ticas;

dico—-socciales.

Médica (para preservar la salud

la madre):; médico-sociales.

de-
mé—
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U.R.S.S. Médica (para preservar la salud -
de la madre); eugenésicas; &ticas;
médico-sociales; sociales; por so
licitud.

Yugpsl§?ia&~  : Médica (para preservar la salud =~

: k de la madre); eugenégsicas; &ticas;

médico-gociales; sociales.

A través de los datos expuestos con anterioridad, se-
observan las variantes que presentan las legislaciones exa-
minadas, mismas que obedecen al ntmero y especie de indica-
ciones que en torno a la autorizacién del aborto contemplan.
Asf, en el plano mundial, existen veintiseis legislaciones-
restrictivas gue declaran ilegal la prdctica del aborto, --
Las leyes vigentes en los pafses africanos, de tendencia mo
derada, prevén, en términos generales, indicaciones de ca -
r&cter médice, salvo las legislaciones de Camerfin y TGnez,-
que am&n de la pauta senalada, contienen renglones &ticos ¥y
médico—sociales, respectivamente. De igual forma, en Amé&ri
ca, a excepcifén de Bolivia, Guatemala, Haiti, Panamd y RepfG
blica Dominicana, las legislaciones admiten bdsicamente in-
dicaciones de fndole médica, y en menor escala &ticas y eu-
gené&sicas. Similares caracterfsticas revisten las legisla-
ciones correspondientes a Asia y Oceanfa, en las que se han

introducido en mayor o menor grado, indicaciones de distin-
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ta naturaleza, destac&ndose los matices permisivos conteni-
dos en las leyes de China, India, Jap6n y Singapur. Por --
otra parte, se advierte la corriente liberalizadora que pre
domina en los pafses europeos, en cuyas legislaciones se —-
han plasmado principios altamente permisivos, encontrindose
previsto el aborto por solicitud, en las leyes de Hungria, -
RepGblica Democr&tica Alemana y Unién de_Repﬁblicas Sovié&ti
cas Socialistas, naciones gue al igual que China, represen-

tan una importante innovacién en esta materia.

El contenido del presente capftulo, revela gque a tra-
vés de los tiempos y en distintos lugares, el aborto provo-
cado ha sido objeto de diversas consideraciones gue configu
ran sus caracterfsticas; aceptacidén e impunidad, severa pe-
nalidad y tendencia, en la época presente, a declarar su 1i
citud y consiguiente impunibilidad, por la influencia de --
factores salutiferos, eugenésicos, morales, econémicos Yy so

ciales.
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GENERALTIDADES

El vocablo espanol aborto e un térmlno compuesto de

rtu que:respectlvamente sig

las partIculas latlnas‘ab_
nifican prmvacxdn y naé;mzento, por lo que 11te:almente -
se entiende por aborto, pr1vac16n de nacimiento (23). Co-
mGnmente la idea de aborto se asocia a la interrupcién —-
del embarazo, a la pérdida espontdinea o provocada del Pro
ducto de la concepcifn. Tomando en considéraciﬁn que di-
versas disciplinas se ocupan del estudio ae estenfendmeno,
resulta necesario precisar los conceptos gue en torno al-
aborto se han elaborado desde los puntos de viéta obsté«—

trico, mé&dico~legal y jurfdico.
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a) CONCEPTO OBSTETRICO.

En virtud de gue el objeto de los pa&rrafos siguientes
consiste en hacer el estudio y andlisis del concepto obsté
trico del aborto, resulta conveniente, en primer t&rmino,-
hacer referencia a algunos aspectos fundaﬁentales de la --
funcién reproductora, misma que obviamente se encuentra in

timamente relacionada con el tema aludido.

El aparato reproductor femenino estd constituido por
los siguientes &Srganos: ovarios, trompas de Falopio, ftero
o matriz, vagina y vulva. Los ovarios son dos cuerpos —--—
glandulares que producen dos secreciones, la externa, de -
la gue provienen los &vulos, y la interna, que forma las -
hormonas femeninas u ovdricas. La funcidn de estas glandu
las consiste b&sicamente en la elaboracidén y maduracibn de
los 6vulos, que se encuentran en una especie de depSsito -
que recibe el nombre de foliculd de Graaf, Las trompas -
de Falopio son dos conductos, que al producirse la ruptura
del folfculo, recogen el 6vulo que se desliza hacia el in-
terior de la cavidad uterina. La matriz, llamada también-
itero, es un Srgano hueco cuya funcién consiste en alojar-
el &vulo fecundado durante su desarrollo, y expulsarlo ——--
cuando &ste ha llegado a su término. Estd constituido por
tres capas, interna o mucosa denominada endometrio, media-

muscular y externa o serosa. En la parte inferior, es de-—
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cir, en el cuello uterino, sSe encuentra un orificic que -
comunica la cavidad uterina a la vagina. Esta es un: con-
ducto musculomembranoso que va del cuello uterino a la --

vulva, mLsma que constituida por 1los drganOS genltales ex

ternos y en conjunto con la vaglna, 1nterv;ene'en La- rea—

lizaci6n de la c6pula que puede dar lugar a‘la’ fecundg —-—

cién.

Brevemente cabe agregar que  los 6rganos reproducto--
res masculinos constan de los testiculos,; gue son las —-—-
glandulas que se encargan de producir los espermatozoji --
des o gametos masculinos, mismos que se almacenan en los-
tubos seminfferos y en las vesfculas seminales, donde se-
mezclan con otras secreciones que constituyen el semen o
liguido seminal, elementos que durante la céSpula son ver-—
tidos en el fondo de la vagina, a través de los conductos

eyaculadores.

Ahora bien, la perpetuacién de la especie se realiza
a través de la unién sexual de aos personas de distinto -
sexo, gue en condiciones propicias origina un nuevo orga-
nismo formado por dos células: Svulo y espermatozoide, =--
producidas por el ovarioc y el testfculo, respectivamente.
Contrariamente a los espermatozoides que se generan cons-—
tantemente en el organismo del varén, el proceso de la =-
ovulacién se produce periddicamente. Asf, en el organis-

mo femenino, aproximadamente 14 dfas antes de la termina-
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cién del ciclo menstrual, se verifica la ovulacién que --
consgsiste en la expulsidén de un Svulo del folfculo de —-~—-
Graaf, que posteriormente pasa a la trompa de Falopio, re
gidn en la que suele efectuarse la fecundaci®n, cuando al
guno de los espermatozoides contenidos en el lfquidoc semi
nal eyaculado en la vagina durante el coito, penetra y as
ciende por el interior del Gtero hasta las trompés, po --
niéndose en contacto con el Svulo. Una vez realizada la-
fecundacidn, el huevo o zigote se aloja en el interior --
del dtero y se inicia la nidacién, es decir, la implanta-
cién del huevo humano en e; endometrio, que es la superfi
cie interna de la matriz. El proceso gue empieza con la-
fecundacidn y que recibe el nombre de embarazo o gesta --
cién, tiene, en t&rminos generales, una duracién de 280 =
dfas, perfodo durante el cual los tejidos, aparatos y sis
temas que integran el zigote se desarrcllan y evolucionan,
desenvolvimiento gque culmina con la presentacién del par-
to, fendmeno por el que se expulsa del ttero el producto-

maduro de la concepcidn.

En caso de gue no se haya producido la fecundacién,-
el 6vulo degenera y la capa endometrial, que previamente-
auments su grosor en espera del 6vulo fecundado, se des-—-—-
prende y sale al exterior a trav€é€s de la menstruacién. En
el mismo supuesto, el espermatozoide también experimenta-

un proceso de regresidn y muere.



46

En pdrrafos anteriores indicamos que 1la duraci§n -
del embarazo en los casos normales, es de 280 d;as apro-
ximadamente, sin embargo, la influencia de factores de -
diversa naturaleza puede ocasionar la presentacién del -
aborteo, que Martius define como "la interrupcién del em-
barazo hasta la vigé&simo octava semana, con expulsidn si
multinea o ulterior, por via natural, del producto del -
embarazo” (24), entendiéndose por parta pfematuro, la ex
pulsidén del feto ocurrida antes de tiempo, es decir, a -
partir de la vig€simo novena semana. El mismo autor -~--
aclara que la semana vigé&simo octava constituye el 1lfmi-
te cronolSgico entre el aborto y parto prematuro, en vir
tud de que el primero se produce cuando el feto aun no -
posee condiciones de viabilidad, cualidad que adquiere a
partir de la etapa referida, salvo casos aislados en los
que se observa la supervivencia de productos correspon -

dientes a las semanas vig&simo sexta y vigésimo séptima.

Una amplia exposicifn acerca de este tema, se formu
la en la obra de Schwarcz, Sala y Duverges, guienes ase-
veran que "se llama aborto a toda interrupcién espontd--
nea o provocada del embarazo antes de qgue el feto sea --
viable, es decir, antes de serle posible sobrevivir fue-
ra del claustro materno", en tanto que denominan parto -
prematuro a "la interrupcién de una gestacidn despué€s de

egse té€rmino, es decir, despu€s de la vigé€simo octava se-



47

mana, pero antes de la trigésima octava semana" (25). Agre
gan los referidos autores que de la definicién propuesta,
se desprende la clasificaci6n de este fenSmeno en dos —---
grandes grupos, entendiéndose por aborto espontdneo, --—--
agquel que se produce sin la intervencidén de medios. artifi
ciales gque interfieran en la evolucién de la gestacidén, a
diferencia del cese premeditado del embarazo que recibe -
el nombre de abortc provocado, mismo gque a su vez puede-
catalogarse en terap&utico, profil&ctico y criminal. Los
dos primeros tienen por objeto prevenir la aparicifn o el
agravamiento de enfermedades generales que implican un pe
ligro para la vida materna, mientras gue el aborto crimi-
nal es aquel que se induce careciendo de f£inalidades de -
cardcter salutifero. Por otra parte, atendiendo a la &po
ca de la gestacifn en la gque el aborto tiene lugar, lo =-

clasifican en ovular, embrionario o fetal.

Greenhill Y Friedman definen el aborto provocado como
las "terminaciones voluntarias del embarazo antes que el-
feto ha alcanzado la viabilidad™ (26), y aclaran que &sta
en t€rminos de peso fetal, se traduce en 500 g., mientras
que refiriéndose al perfodo de gestacidn, la ubican en 20
semanas. Asimismo, a la definicidn que estos autores pro
ponen, se afiaden los abortos terap€uticos, legales y cri-
minales, que respectivamente son aquellos que se efectGan

bajo indicaciones m&dicas o psiquiitricas, de conformidad
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con la ley y en forma clandestina.

Otra nocién de aborto la encontramos en la obra de --
Stewart Taylor, quien considera que "toda interrupcidn del
embarazo antes de la vigésima octava semana se llama abor-
to"” (27), v lo define concretamente como "la expulsién de-~
los productos de la concepcidn antes que el feto sea via -
ble" (28), estableciendo distincién entre abortos esponti-
neos y provocados. Expone el aludido autor, gue diversos-
estudios revelaron que los abortos espontdneos se originan
por causas maternas o defectos fetales, y al hablar de —--
abortos provocados hace mencién de los que se producen ili
citamente, e incluye los de cardcter terap&utico, que se -
efectian cuando se detectan anomalias fetales, o bien, =--
cuando el desarrollo del embarazo agrava alguna enfermedad

que padece la madre o pone su vida en peligro.

A través del andlisis de las definiciones enunciadas-
con antelacifn, se observa que en Obstetricia, el concepto
de aborto se caracteriza fundamentalmente porque atiende a
la viabilidad del producto, esto es, clinicamente se llama
aborto a la interrupcién del embarazo que se produce cuan-
do el feto no tiene posibilidades de sobrevivir fuera del-~
itero, en virtud de que no ha transcurrido el tiempo nece-
sario para que adquiera la capacidad de existir indepen --—
dientemente, fuera del seno materno. Sin embargo, entre -

los especialistas en la materia existen discrepancias en -
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cuanto a la determinaci6én de la &poca en la que el feto -
adquiere condiciones de viabilidad, establecié€ndose como-
referencia para tal efecto, la semana vig&simo octava del
embarazo, fecha a la gue hacen alusién los conceptos for-
mulados por Martius, Schwarcz y Taylor, autores menciona-
dos con anterioridad. Asimismb, desde el punto de vista-
obgtétrico, se denomina parto prematurc a la expulsién --
del feto que "ha adquirido el desarrollo mfnimo que permi
te la supervivencia" (22}, loc gque cocurre a partir de la -
vigésimo octava semana de la gestacién. Luego entonces,-—
mé&dicamente se distinguen dos especies de interrupcibn —-
del embarazo, gue atendiendo a la época en que se produz-
can, reciben el nombre de aborto y parto prematuro, por -
lo gque se concluye gue en este renglén, el concepto de --
aborto es m&s restringido, toda vez gue tomando en consi-
deracifn el desarrollo de la gestacién, lo limita al pe--

rfodo de no viabilidad del feto.

Por otra parte, cabe aclarar que no obstante que los
conceptos transcritos en los p&rrafos que anteceden, cla-
sifican el aborto en atenciSn a diversas caracteristicas,
estimamos que las distinciones que al respecto se formu--
lan, obedecen a fines diddcticos y de etioclogfia, toda vez
que esta rama de la medicina, prescindiendo de considera-
ciones de fndole jur“dica, da el nombre de aborto tanto -
al espontdneo como al provocado, sea terapéutico o crimi-

nal.
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En los términos de los textos clfinicos aludidos con -
anterioridad, el aborto, por razfn de su origen, suele cla
sificarse en dos grandes grupos: Espontdneo y provocado. -
En el primer supuesto, cuyo estudio en el presente caso re
sulta relativamente secundario, el feto es expulsado por -
causas ajenas a la voluntad humana, por factores patolégi-
cos gque radican en el organismo materno © en el desarxollo
fetal. Por el contrario, se llama aborto provocado, a ---
aquel que se produce artificialmente, empleando para tal -
efecto, alguna de las té&€cnicas gue a continuacién se men--
cionan: legrado uterino, succifn o aspiracién, histeroto--

mfa e infusiones hipert&nicas glucosadas o salinas.

El método abortivo denominado legrade uterino, se -—-
aplica generalmente durante los tres primeros meses de ges
tacién. Por medioc de dilatadores metdlicos, previa aplica
cién de un anestésico, se produce la dilatacidn del cuello
uterino, a £in de introducir por la vfa vaginal un instru-
mento llamado cucharilla que se utiliza para separar el feg
to vy la placenta de la pared uterina; acto seguido, se ex-
trae el producto de la concepcifn efectuando el raspado de
dicha cavidad. Este procedimiento exige habilidad en el =
manejo de los instrumentos que se emplean, condiciones de -

asepsia y antisepsia, asi como hospitalizacidn.

Para la pré&ctica del aborto durante los tres primeros
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meses del embarazo, también se aplica la técnica‘conocida
con los nombres de succifn o aspiracién. Se utiliza una-
cénula que a través de un tubo de plistico, se encuentra-—
conectada a un aparato de succidn y a una botella., El --
procedimiento a seguir, consiste en la dilatacién mfnima-
del cuello uterino, e introduccién de la c&nula en la ma-
triz, desplazdndola en su interior a efecto de que la ac
cifn del aspirador desprenda y absorba los tejidos feta--
les y placentarios alojados en la cavidad uterina, mismos
que pasan por el conducto de plastico y son depositados -
en la botella. Este método abortivo pusde ser tolerado -
sin la aplicacidén de anestesia, pero de igual forma gque -
el anterior, requiere la concurrencia de dos factores: pe

ricia y antisepsia.

Después del primer trimestre de gestacién, el mé&todo
que se utiliza para provocar el aborto constituye una in=-
tervencién quirdGrgica denominada histerotomfa. Consiste-
en practicar incisiones en el abdomen y en el {tero, pro-
cediéndose a la extraccidn del feto y de la placenta. Evi
dentemente este procedimiento efectuado por manos inexper
tas representa un dgran peligro para gquienes se someten a-
€1, toda vez que la realizacién de esta operacifbn, por ra
z6n de sus caracterfsticas, exige amplios conocimientos -
médicos, adminiculados a la experiencia y a la adopcidn -

de medidas profilicticas.
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El aborto tambié&n se provoca mediante la infusién de
soluciones hipert6nicas glucosadas o salinas, método que-
puede llevarse a cabo por vfa vaginal o abdominal, utili-
zando anestesia local. Durante la mayor parte de la vida
intrauterina, el feto estd rodeadé por lfgquido amnidtico,
elemento que lo protege y"le'brinda el medio adecuado pa-
ra su crecimiento. Ahorg bien, la técnica abortiva que -
se analiza, consiste érecisamente en reemplazar el lfgui-
do amnidtico‘por las soluciones indicadas. Para tal efeg
to, se introduce una aguja hacia la cavidad uterina y se-
extrae el mayor volumen posible de lfquido amniStico, mis
mo gue se sustituye por una cantidad igual o mayor de so-
lucién glucosada © salina, que origina la muerte del feto
en un periodo de 2 a 4 horas. Posteriormente, en el tér-
mino de 20 a 24 horas o mds, se presentan las contraccio-

nes y se verifica la expulsién del producto.

Finalmente, resulta conveniente hacer alusit6n a las-
controversias gue partiendo de la idea de la iniciacibn -
de la vida humana, se han suscitado con motivo de la préac
tica del aborto. Diversos autores, entre ellos Jiménez -
Vargas, LSpez Garcfa, Willke y Blazquez, coinciden en --
afirmar que el aborto provocado implica la eliminacifn de
una vida humana, toda vez que é€sta da principio en el mo-
mento de la fecundacifn. Aseveran que por virtud de la -

unién del 6vulo y el espermatozoide, proceso que descri--—
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bimos con antelaci§n, surge un ser nuevo, completo y dis-
tinto a las células que lo originaron, cuyas caracterfsti
cas se encuentran perfectamente definidas. Agregan que -
la fecundacién constituye propiamente la formacién de un-
organismo humano, que experimenta diversas etapas aé desa
rrolle y crecimiento, gque lo conducen hacia la madufez; -
En otros té&rminos, el 6vulo y el espermatozoide~$éﬁ”célu-
las individuales cuya fusiSn da origen a un nuevo ser, —--
que posee su propio cSdigo gandético y al gque no se le ana
den otros elementos desde el momento de la fecundacién. =
Asf, el Svulo fecundado se transforma en zigote, &ste a -
su vez en embrifén y posteriormente en feto, denominacio--
nes gue representan un aumento en la madurez de un orga--—
nismo que es, desde el principio, un ser humano fntegro -

al gue simplemente le falta desarrollo.

En conclusidn, los autores aludidos sostienen categb
ricamente que la vida de la persona comienza con la fecun
dacifn. Tomando en consideracién la transformacién sus--—
tancial y la significaciQn que este fenbmeno encierra, --
afirman que la interrupcién voluntaria del embarazo es un
hecho que no admite justificacifn, toda vez gue constitu-
ve la destruccifn de una vida humana. Destacan asimismo,
que el aborto provocado e€s una priactica inaceptable, en -
virtud de gue ocasiona la muerte de un ser humano, que --

desde la fecundacién posee todos los atributos inherentes.
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En oposicifn al criterio enunciado en los pdrrafos -
que anteceden, surge la postura que con ligeras variantes,

sost;ene baSLGamente que el feto es un 1njerto en e1 cuer

ustificacibn -

A efeeto de emltzr una oplnldn partlcular a; este res
pecto,‘cabe recordar que la nomenclatura obstétrzca da el
nombre de aborto a la expuls;Gn del feto que no reune con
diciones de viabilidad, es decir, capacidad de superviven
cia fuera del claustro maternc. Por consiguiente, en té&r
minos estrictamente obstétricos, las posibilidades de vi-
da futura del feto, estdn determinadas por el grado de de
sarrollo intrauterino, que de conformidad con los concep-
tos a gque se hizo alusién, se adguieren aproximadamente a-
partir de la vig&simo octava semana de gestacifén, por lo-
que podemos afirmar gue si bien es cierto gue la fecunda-
cifén marca el principic de la vida de un ser humano, su -~
existencia orgfnica independiente se encuentra condiciona
da al desenvolvimiento del embarazo. Asf, de la defini--
cidén obstétrica de aborto, se desprende gue la madurez --—
que el feto regquiere para sobrevivir fuera del Gtero de--
pende del desarrollo progresivo del embarazo, elemento --

que contribuye a la cristalizacién de la vida que se ori-
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giné con la fecundacidn, misma que en principio constituye
una esperanza que se actualiza gradualmente, es decir, con
el transcurso del tiempo. Por tanto, particularmente con-
sideramos que la fecundacién implica, definitivamente, 1la
iniciacién de una nueva vida, no obstante que &sta encuen-
tre limitaciones en los peligros y riesgos inherentes al -
desarrollo y culminacién del embarazo, y fundamentalmente,
en el transcurso del tiempo, factor que determina la viabi

lidad del producto de la concepcidn.

En consecuencia, no aceptamos la postura gue conside-—
ra al ser concebido como una parte del cuerpo de la madre,
toda vez gque las posibilidades gue de existencia auténoma-

tiene en el porvenir, lo colocan en un nivel distinto.

"En virtud de lo anteriormente expuesto, se llega al -
conocimiento de que la interrupcifSn voluntaria del embara-
zo conduce a reflexiones de fndole bioclégica y moral, que-
recaen sobre la valorizacién de la vida del ser concebido,
y la categorizacifn en relacifn con &ste, de las motivacio
nes que impulsan al aborto inducido, cconsideraciones gque -
han de orientarse necesariamente a la proteccién del bien-
juridico por excelencia -la vida humana- llimese intraute-—
rina o extréuterina, que en el orden juridico se encuentra
implfcitamente consagrado al tenor del artfculo 329 del C§
digo Penal vigente, que tipifica al aborto, como un hecho

delictivo.
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b) CONCEPTO MEDICO~LEGAL.

La Medicina lLegal es la clencla auxiliar’ del Derecho

Penal: que "tzene por obJeto p

nistraclﬁn de la justzcla penal los<conocim1entos y las -

técnxcas méd;cc-quzrﬁrg;cas (30). -De conformldad con el

concepto enunc1ado, la func;dn de 1a Medlcina Legal con--

Vsiste en la apllcacxén de conoczmlentos médicos a proble~
mas de fndole judicial, gue se desprenden de 12 comisidn~

de determinados delitos, fundamentalmente de los de cardg

ter sexual y de los gue constituyen atentados contra la -

vida e integridad corporal, entre los cuales figura preci

samente el aberto, mismo que por su origen y naturaleza,-
involucra cuestiones mé&dicas que a la diseciplina aludida-

le corresponde dilucidar.

Desde este punto de vista, cabe analizar en primer -

término, los conceptos que sobre el aborto han formulado-

diversos autcores. Asf{, Nerio Rojas lo . define como "la =~
interrupcitn provocada del embarazo, con muerte del feto,
fuera de las excepciones legales" (31), mismas que limita,

de conformidad con el C6digo Penal Argentino, a los abor-
tos terapduticos y eugénicos, que son aquellos gue se —--
efectdan cuando la vida de la madre se encuentra en peli-
gro y tratdndose de mujeres idiotas o dementes cuyo emba-

razo es el resultado de una violacidn, supuestos en los -
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que el aborto no constituye una figura delictiva, toda vez

que su prictica estd legalmente autorizada.

Por otra parte, Garraud estima gue el aborto consiste
en "La expulsidén prematura y provocada voluntariamente del
producto de la concepcidén" (32). Tardieu expresa: "El ——-
aborto és la expulsifn prematura, violentamente provocada,
del producto de la concepcidn, independientemente de todas
sus circunstancias de edad, de viabilidad y aun de formé-~

cién regular". (33)

A través del andlisis de los conceptos transcritos -
en los p&rrafos precedentes, se observa que la Medicina Le
gal limita la nocifn de aborto a aquellos que pueden cons-
tituir un delito, es decir, a los Qque Se originan en una -
conducta intencional. Las definiciones enunciadas c¢on an-
telacién, no comprenden los procesos patolfgicos que dan -
lugar a la presentacifn de abortos espontéineos, por lo que
en esta materia el aborto es, estrictamente, un acto provo

cado.

No obstante gue los autores mencionados coinciden en-
aludir a la intencionalidad, los conceptos formulados por-
Garraud y Tardieu difieren del propuesto por Rojas, en =—--
atencién a que los primeros manifiestan gue el aborto con-

siste en la expulsidn del producto de la concepcifén, en --




58

tanto que el autor referido en dltimo té&rmino, sostiene -
que €ste se configura por la interrupcién del embarazo, =
misma que trae como consecuencia el fenémeno de la expul-
si6én. Tomando en consideracidén que a la Medicina lLegal -
le interesa el aspecto delictuoso del aborto, cuyo objeto
consiste bisicamente en la destruccién de la vida en ges-
tacidn, mismo que puede realizarse a trav€s de ia extrac-
cién violenta o del aniquilamiento del feto en el seno ma
terno, estimamos acertado el concepto expuesto por Rojas,
en virtud de que comprende la interrupcién del embarazo y
la muerte del fruto de la concepcifn, atribuyéndole a la-
expulsidén el caridcter de consecuencia, circunstancias que
no preveen las definic¢iones elaboradas por Garraud y Tar-

dieu.

Por lo que toca a las excepciones legales a que se -
hace mencidn en el concepto propuesto por Rojas, podemos-—
ubicarlas en nuestra legislacisn, en las hip6tesis de =—-—
abortos no punibles contempladas en los articulos 333 y -
334 del C6digo Penal vigente, preceptos que se refieren a
los abortos que se producen por imprudencia de la mujer -
embarazada, en caso de violacién previa y por estado de -
necesidad, supuestos cuyo andlisis abordaremos en el capf

tulo gue versa sobre el estudio jurfdico de este fendSmeno.

Asimismo, resulta conveniente destacar que el concep

///
4 ‘
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to médico-legal de aborto no atiende a la viabilidad del -
producto de la concepcifn, caracterfistica gue expresamente
se encuentra contenida en la definicién formulada por Tar-
dieu, a diferencia de la nocifn obsté&trica, que tomando en
consideracién la &poca del embarazo, distingue entre parto
prematuro y aborte, limitando éste Gltimo al perfodo de no
viabilidad del feto, clasificacifn que en la materia que =
nos ocupa carece de relevancia, en virtud de que el grado-

de desarrollo no modifica la calificacisn del hecho.

En conclusidn, la significacifén médico-legal de abor-~-
to se concreta al hecho delictuoso, gue consiste esencial-
mente en la destrucciSn del fruto de la concepcidn en cual

gquier etapa de la gestacifn.

Ahora bien, la funcifn de la Medicina Legal que breve
mente describimos con antelacidn, resulta imprescindible -
tratindose de la investigacién y comprobacién del delito -
dg aborto, toda vez que requiere conocimientos técnicos --
especiales que a los peritos médico-legistas les correspon
de aplicar, a efecto de emitir el diagnSstico respectivo -

que comprende tres aspectos bisicos:

a) Si ha habido aborto.
b) Origen

¢) Epoca en gue se produjo.
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La determinacidn de la cuestifén sefialada en el inci=-
80 a), se obtiene a través del examen fisico del organis-
mo femenino, mismo gue distingue dos situaciones: recono-
cimiento en la mujer viva y en el caddver. En el primer-
caso, los elementos que permiten establecer el diagndsti-
co correspondiente, versan bdsicamente sobre las caracte-
risticas que presentan la matriz vy el cuello uterino, asf
como los OSrganos genitales internos y externos, en log --
que pueden aparecer huellas de la expulsién; presencia de
signos generales del embarazo, gales como fitero agrandado
Yy tamafio y forma de los senos; existencia de hemorragia -
uterina, de calostro o de residuos placentarios. Sin em-
bargo, el diagnéstico encuentra dificultades trat&ndose -
de abortos distantes y precoces, en virtud de gue respec-
to de los primeros el transcurso del tiempo ocasiona la -
desaparicifn de los signos a que se hizo alusién, mien —--
tras gue las interrupciones tempranas del embarazo suelen
presentar evidencias muy leves que incluso en algunas oca

siones no aparecen.

Por otra parte, el diagnSstico de aboxto en el cadi-
ver de la mujer, reviste mayor sencillez y facilidad, to-
da vez que permite el examen directo y microscSpico de --
los 6rganos de la gestacifn, siempre que el tiempo trans
currido entre el aborto y el deceso y la prictica de la -

autopsia, no haya ocasionado la desaparicién o modifica--
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ci§n de los signos caracterf{sticos del aborto o la putre-
faccién del organismo. Asf, la realizaci®6n oportuna de -
la necropsia arroja datos gque contribuyen a establecer el
diagnéstico de aborto, mismos gque se localizan fundamen--—
talmente en el Gtero, gue presenta variacién de forma y-
aumento de tamafio, mientras que el orificio cervical se -
encuentra dilatado y desgarrado. Ademi&s, el examen de ~-
los ovarios puede revelar caracterfsticas propias de la -

gestacifn gue se interrumpis.

El segundo aspecto del diagnSstico, el que se refie-
re al origen del aborto, esto es, a la espontaneidad o --
provocacién del mismo, adquiere particular importancia en
el Aambito de la Medicina lLegal, toda vez que esta disci--
plina limita el concepto de aborto a agquellos gue pueden-
ser constitutivos de delito por virtud de gue se producen

voluntariamente.

Ahora bien, el aborto espontﬁneo es un fendmeno aje-
no a las disciplinas del delito, en aterncién a que obede-
ce a factores accidentales o a causas patolégicas mater--
nas o fetales, es decir, se produci como consecuencia de-
traumatismos, intoxicaciones o infecciones, o bien, como-
resultado de la especial constitucidSn fisica de la madre-
o de los defectos de que adolece el feto. Por el contra-

rio, el aborto provocado es el que se efectlGa artificial-
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mente, mismo gue Rojas y Villavicencio denominan criminal,
excluyendo de tal calificacifn a agquellos que se realizan-
invocando razones eugénicas y terapéuticas, indicaciones -
gue por su naturaleza justifican la prdctica del aborto y-
eliminan la intencidén criminal, elemento esencial que figu

ra en los conceptos gue se analizaron con anterioridad.

A diferencia de las t&cnicas abortivas gque se desgcri-
bierop en la parte relativa a la Obstetricia, mismas gque -
constituyen propiamente procedimientos operatorios, la Me-
dicina Legal estudia los métodos elementales gque generalmen
te se emplean para inducir el abkorto, gque se conocen con -
los nombres de sustancias y maniobras abortivas. Entre --
las primeras figuran el cornezuelo de centeno, la ruda, la
sabina, la tuya y el tejo, sustancias de origen vegetal re
putadas camo abortivas, que diversos autores consideran --
ineficaces y altamente peligrosas, en virtud de gque ocasigo
nan un cuadro general de intoxicacifén en el organismo, y -
bdsicamente lesiones renales irreversibles. Existen tam-—-
bién sustancias t6xicas de uso popular como f6sforo, opio,
alcaloides y plomo, que en opinién de distintos autores, -
excepcionalmente obran como abortivas por las alteraciones
orgdnicas que producen las dosis excesivas que para tal --

efecto se administran.

Cuando la ingestién de las sustancias mencionadas con
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antelacidn no produce el resultado deseado, se recurre a -
maniobras que pueden consistir en la introduccién de obje-
tos agudos en la vagina y en el dtero, con el propqsito de
puncionar y desprender las membranas que rodean al produc-
to de la concepcién. Tambi&n se utilizan procedimientos -
gue actGan sobre los 6rganos genitales, tales como lavados
vaginalés frios o calientes, aplicacifén de sustancias irxri
tantes o jabonosas en dicha regifn, dilatacién del cuello-
uterinag. Asimismo, se recomiendan métodos rudimentarios -~
como la préctica de ejercicios violentos, coito repetido y
cafdas. Estos sistemas, coinciden en afirmar la mayorfa -
de los autores, son relativamente efectivos y ocasionan --
frecuentemente hemorragiasy per foraciones uterinas, gquema-
duras, lesiones abdominales e infecciones, complicaciones-
gue se presentan en virtud de que dichas intervenciones no
constituyen té&cnicas médicas, amén de que se practican en-

condiciones antihigiénicas y por sujetos ajenos a la profe

si6n médica.

El diagn6stico de aborto provocado se basa en el exa-
men de los 6rganos genitales de la mujer y del producto =--
que fue expulsado. Asi los Srganos de la madre pueden pre
sentar lesiones que deneralmente se localizan en la vagina
y en el (Gtero que muestran signos de perforacifn. De —---
igual forma, la presencia en el Gtero, en la vagina o en=-

la cavidad abdominal de la mujer, de residuos del instru--
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mento empleado en la maniobra abortiva, gue en algunas oca
siones se rompe y penetra en el organismo, permite con-~ --—
cluir que el aborto se produjo deliberadamente. Por lo --
que toca al fruto de la concepcién, cabe mencionar gque &s-
te generalmente es destruido u ocultado, sin embargo, su -
presencia y examen pueden revelar lesiones traumdticas éag
sadas por el instrumento que se utilizS. Asimismo, a la -
investigacién m&dico-legal, cabe agregar la de fndole bo——
liciaca, resultando conveniente registrar el sitio en el -
que se presume gue se practic6 el aborto, toda vez gque en-
€] se pueden encontrar elementos de procedencia fetal, insg
trumentos © sustancias de reputacién abortiva, datos que -

contribuyen a fundamentar la hip6tesis de aborto provocado.

Por dltimo, en los casos en que es posible el examen-
del producto, el diagnSstico de aborto concluye con la ==-
cuestidtn relativa a la antiguedad del embarazo, misma gue-
implica la determinacidén de la edad intrauterina del feto.
Esta se obtiene a través de las caracteristicas f{sicas, -
talla, peso y grado de desarrollo que se observan en el --
producto. Diversos autores afirman que la edad fetal guar
da fntima relacidén con la talla, por lo que el examen de -
los restos 8seos del producto, cuando €ste se encuentra --
mis o menos completo, aunado a la aplicacién de una f&rmu-
la matemi&tica, permite establecer la edad intrauterina del

feto y por consiguiente, la &poca del embarazo en la que -
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el aborto tuvo lugar. En el supuesto contrario, es decir,
si el feto aparece fragmentado, el dato relativo a su cro-
nologfa se obtiene a partir de las dimensiones de determi-

nados huesos, mismas que se detectan mediante exdmenes ra-

diogr&ficos.

Finalmente, cabe destacar que la funcifn explicativa=-
que en este rengldn desempefa la Medicina Legal, reﬁiste -
gran importancia procedimentalmente hablando, enrvirtud de
gque los elementos que los especialistas en esta materia
aportan, a traveés de la aplicacién de los conocimientos --
que poseen, contribuyen a integrar el cuerpo del delito en
los términos del artfculec 112 del C6digo de Procedimien—-

tos Penales para el Distrito Federal, gue literalmente es-—

tablece lo siguiente:

"En los casos de aborto o infanticidio, se procg
cederd como previenen los articulos anteriores =
para el homicidio; pero en el primero, reconoce-
rdn los peritos a la madre, describir&n las le--
siones que presente &sta y dirdn si pudieron ser
la causa del aborto, expresardn la edad de la --
victima, si naci6 viable y todo aguello gue pue-

da servir para determinar la naturaleza del deli

to".
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¢} CONCEPTO JURIDICO.

Ehupérrafos anteriores indicamos que el aborto es ob
jeto de estudio por parte de la Obstetricia y de la Medi-
cihé ﬁéggi, en virtud de que involucra cuestiones mé&dicas
relacionadas con la supresién de la vida en gestacidén, as -
pecto poi el que también adquiere una connotacién jurfdi-

co-delictiva que a continuacién analizaremos.

El Ccs8digo Penal de 1871, regulS el delito de aborto-

en los siguientes t&rminos:

Art. 569.- Ll&mase aborto en Derecho Penal: a -
la extraccién del producto de la concepcién y a
su expulsién provocada por cualquier medio, sea
cual fuere la &poca de la prefiez, siempre gque -
esto se haga sin necesidad. Cuando ha comenza-
do yva el octavo mes de embarazoc, se le da tam--—
bién el nombre de parto prematuro artificial, -
pero se castiga con las mismas penas del abor -

to".

Por otra parte, el CcSdigo Penal de 1929, en su artfcu

lo 1000, estatuyd:
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"Ll&mase aborto en Derecho Penal: a la extrag
cién del producto de la concepcién o a su ex-
pulsién provocada por cualquier medio, sea ==
cual fuere la &poca de la prefiez, con objesto-

de interrumpir la vida del producto.

Se considerard siempre gque tuvo este objéﬁb‘él 2

aborto voluntario provocado antes de lbs'oéhd e

meses de embarazo.

Cuando ha comenzado ya el octavo mes de emba-
razo, se le da también el nombre de parte pre
maturo artificial y se sanciona de igual mane

ra que el aborto”.

Sostiene Gonzdlez de la Vega que el C8digo Penal de
1871, entendfa por aborto "no el feticidio o muerte del =~
producto, sino la maniobra abortiva" (34), misma que cons
tituye el delito de aborto propiamente dicho, criterio ~-
que corrobora Rafael de Pina, quien afirma: “El C6digo Pe
nal no define el delito de aborto por la maniobra aborti-
va {(como el de 1871) sino por la consecuencia de ella, la-
muerte del concebido" (35). De tales aseveraciones se —--
desprende la distincifn existente entre aborto y fetici--
dio, entendi&ndose por aborto las maniobras que se ejecu-

tan con el propdsito de producir la expulsién, extraccidn
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o destrucci§n del fruto de la concepciﬁn, mismas que de -
conformidad con lo asentado en las dos primeras partes ~-
del presente capitulo, pueden consistir en la realizacién
de procedimientos operatorios, ingesti®n de sustancias --
abortivas y aplicacifn de m&todos elementales, aun cuando
los dos Gltimos excepcionalmente pueden ocasionar tales=—
efectos, en tanto gue el concepto de feticidio se reduce-
a la consecuencia ordinaria del empleo de dichos medios,

es decir, a la muerte del embrién.

Luego entonces, el articulo 569 del C8digo Penal de
1871, contemplaba la maniobra abortiva, omitiendo el as--
pecto relativo a la muerte del feto. Asimismo, hizo alu-
si6n a la distincién que desde el punto de vista obstétri
co se establece entre aborto y parto prematuro, finicamen-
te para los efectos de declarar punibles ambos supuestos,
toda vez que el texto: "sea cual fuere la época de la pre
nez", revela que para la tipificacién del delito carece -
de relevancia el estado incipiente o avanzado del embara-

zo, asf{ como la clasificaci6n mencionada.

Ahora bien, la legislacién de 1929, conservS esen —
cialmente el sistema plasmado en el Ordenamiento anterior,
aun cuando hizo referencia al objetivo de la maniobra abor
tiva, es decir, a "la interrupcién de la vida del produc -

to", elemento que constituy$ una aproximacidn al delito de
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feticidio. Sin embargo, limitd dicha caracterfstica al --
aborto provocado antes de los ocho meses de embarazo, no -
obstante que en los t&€rminos del precepto analizado en el-
p&rrafo que antecede, establecid la punibilidad de :las ma-
niobras abortivas efectuadas en cualquier etapa de;iayéés-

tacién.

Resumiendo, los CS8digos Penales de 1871 y 1929 defi-
nieron el delito de aborto propiamente dicho, mismo que de
conformidad con la opini&n sustentada por Gonzdlez de la -
Vega, se configura por lagmaniobras realizadas con el pro-
pSsito de destruir la vida en gestacifén, independientemen-
te de gue é&stas produzcan tal resultado, caracterfstica ==
que se observa en los preceptos referidos, a diferencia de
la nocifn contenida en la legislacién vigente, cuyo andli-
sis desarrollaremos a continuacifén, mismo gue comprende —-
el estudio de los elementos y presupuestos gque componen 4i

cho concepto.

El C&digo Penal que entrs en vigor el 17 de Septiem-
bre de 1931, que rige en la actualidad, contempla el abor-
to en el tftulc denominado "Delitos contra la vida e inte-—
gridad corporal", especifjcamente en el artfculo 329, gque-

a la letra establece lo siguiente:
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"Aborto es la muerte del producto de la concep

cién en cualquier momento de la preifez".

Cabe senalar en primer térmlno, sxgulendo los linea-
mxentos propuestos poxr Gonzdlez de la Vega," que el concep-

to contenldo en el precepto transcrito:en el p&rrafo prece

dente, defmne el delito de aborto-en atenC16n a su conse—-
cuenclarﬁ;nal: muerte del feto. Ag;ega’el’referido autor-
que es errénea el término aborto,:éniviftudide que el con-
tenidd de 1la aisposicién a}udidéi?énstituye el delitc de ~
feticidio, mismo que equivale:él'Aniéuilamiento de la vida

en gestacién.

Independientemente de las consideraciones relativas-
a la nomenclatura del delito de aborto, es evidente gque &s
te se configura a través de la muerte del fruto de la con-
cepcifn, caracterfistica que resulta fundamental en rela --
cidén con los conceptos plasmados en las legislaciones de -
1871 y 1929, toda vez gue en el C68digo Penal vigente, las-

maniobras abortivas constituyen el modo de ejecutar la in-

fracci6n prevista.

En efecto, la aplicacién de té&cnicas abortivas que -
en las legislaciones anteriores configuraban el delito de-
aborto, constituyen en el Ordenamiento vigente, el presu--—

puesto de aguel, la mecinica a través de la que se obtiene
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el propdsito sancionado, es decir, la muerte del feto, en
la que radica la esencia y objeto del delito previsto .en-—

el artfculo 329.

Ahora bien, para la tipificacién del delitd'de'abor—
to, carece de relevancia el vehfculo que se emplégiégra -
producir la muerte del producto de 1la concepciGp;;ﬁédar-—
vez que &sta constituye el elemento integral aellﬁiémé; -
gque de igual forma gque el homicidio, parricidio e infan-
ticidio, se encuentran catalogados como figuras delicti--
vas que lesionan la vida humana en su etapa de gestacién-—-
o de existencia autdnoma, razén por la que est&n compren-

didas en el Titulo XIX del C6digo Pernal vigente.

En este orden de ideas, Jim&nez Huerta funda en la -
vida en gestacidén el bien juridico protegido en el delito
de aborto, manifestando que el artfculo 329 "al expresar-
que aborto es la muerte del producto de la concepcién en=-
cualquier momento de la prefiez, forja con el verbo matar-
el nfcleo y esencia del tipo" (36). Agrega gue "Para la-
ley penal el concebido tiene existencia, pues el nlcleo -
del tipo —-muerte- presupone vida" (37), por lo que aseve-
ra gue son intrascendentes las afirmaciones de gque el em-
brién es una viscera de la madre, una esperanza de vida,-
un 8rgano de los que integran la naturaleza fisiol&gica -

de la hembra, una masa de sangre o un trozo de sangre sin
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hacer" (38).

Por . otra parte, Gonzélez de la Vega manifiesta que . -
los blenes juridicos protegldos a través de la sanc;dn,rflzr
son,‘amén de 1la v;da del ser en formacidn, "el derecho a;'
la matefnidad en la madre, el derecho del: padre a-la’ des-:
cendencia y el interés demogrdfico de la colectiVLdad"'—-;;
(39) , mismos que consideramos, constituyen valoracianesié
culturales que se desprenden del bien fﬁndamenéal, Y. que-—
adquieren importancia en relacidn a la maaré en.cascéiéqi
ticulares v.gr. en la hipStesis de aborto efectuado sin -

su consentimiento.

En virtud de gue el aborto jurfdicamente se define -
por_ su resultado, el andlisis de dicho concepto implica -
el estudio de los presupuestos del mismo, es decir, de --
los elementos de diversa indole que contribuyen a la inte

gracién de la figura delictiva en examen, a saber:

a) Embarazo o prefiez de la mujer.
b) Utilizacién de una maniobra abortiva.
¢) Elemento moral: intencionalidad o imprudencia cri

minal (40).

La referencia temporal prevista ennlaidéscfipcidn le-

gal del tipo, que se infiere del texto "en cualgquier homeﬂ
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to de la prefiez", supone, en primer t&rmino, el embarazo -
de la mujer, que con antelacién sefialamos es él proceso --—
gue se inicia con la fecundacién y termina con el nacimien
to regqular del producto, por lo que de conformidad con el-
precepto mencionado, la comisién del delito de aborto pue=-
de verificarse desde el instante mismo de la concepcifn —-
hasta antes de que el feto se desprenda naturalmente del -
seno materno. En este renglén, Jiménez Huerta claramente-
expresa: "Se caracteriza el delito descrito en el articulo
329 por ser causativo de un resultado: muerte del p:oducto
de la concepcién" (41), mismo gue "puede producifsé eh ——
cualquier momento del iter gestationis, desde_laifecunda—-

cidén hasta el parto" (42).

Se advierte, por lo expuesto en el pérfafé éué aﬁtqu
de, gque jurfidicamente carece de relevancia la distincién -
gue en materia obstftrica se establece entre aborto Y par-
to prematuro, en virtud de que el concepte gue nos ocupa,-
no toma en consideracidén para la integracién del delito, -
la edad cronoldgica del feto ni su aptitud para la vida --

extrauterina.

Desde un punto de vista prdctico, el diagnSstico cli-
nico de embarazo y de su terminacidn. prematura mediante -
la destruccién del fruto de la concepcidén, son cuestiones-

qgque con anterioridad puntualizamos, corresponde determinar
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a los peritos médico-legistas, en los t&rminos del artf
culo 112 del C&digo de Procedimientos Penales para el -

Distrito Federal.

iLa cuestidn sefialada en el inciéo bi, cdnsisﬁeren -
la realizacién de una conducta material querproduzca el
resultado tipico, actividad que implica el empleo de me
dios id6neos que ocasionmen la eliminacién del fruto de-
la concepcién, a través de su destruccién en el seno ma-
terno y consecuente expulsién, o bien, mediante su vio--
lenta extraccecisdn. Asf, la aplicacisn de las técnicas mé
dicamente denominadas dilatacién y curetaje, succién, -—-
histerotomfa e infusidn de soluciones hipertSnicas gluco
sadas o salinas, constituyen el antecedente inmediato =-
del perfeccionamiento del delito, por virtud de la ido--
neidad que revisten para provocar la consecuencia sancio

nada.

La utilizacifn de sustancias y maniobras de reputa--—
cién abortiva,cuya ineficacia coinciden en sefialar diver-
sos autores, configura el delito de aborto en grado de -
tentativa, atento a lo dispuesto por el articulo 12 del-
C6digo Penal, en virtud de gue aun cuando no se produzca

la muerte del producto, el empleo de tales medios, no ==
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obstante que no son generalmente efectivos, revela que -
&8l Q los sujetos activos tenian el prop6sito de suprimir
la vida en gestacifn, mismo gque no obtuvieron por causas

ajenas a su voluntad.

Finalmente, el aspecto contenido en el inciso ¢) se
encuentra fIntimamente asociado con el presupuesto anali-
zado en los pirrafos que anteceden, toda vez que estriba
en el elemento intencional de preoducir el resultado puni
ble, gue desde luego excluye al aborto espontdneo, en --
virtud de que &ste se presenta como consecuencia de un -
proceso patolégico en el que no intervienen factores vo-
litivos destinados a la supresifn de 1la vida del -

ser en formacidén.

No obstante que el articulo 8o. del C&digo Penal re-
gula la generalidad de los delitos en atencién a la -
conducta intencional o imprudencial del sujeto activo,
la causa especial de impunidad contenida en el art;culo-
333 del mismo Ordenamiento, permite concluir que el ele-
mento morxal del aborto se concreta al propésito de dar -
muerte al fruto de la concepcifén, mismoc gue encuentra --—

una excluyente de responsabilidad y una excusa abscluto—
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ria, en las hipStesis previstas en los articulos 333 y --
334 del cbdigo invocado, cuyo estudio detallado abordare-

mos con posterioridad,




(23)
(24)
(25)
(26)
(27)
(28)
{28)}

(30)

(31)
(32)

(33)

(34)

(35)
(36)

(37)
(38)
(39)

77

CAPITULO II

CITAS BIBLIOGRAFICAS

Idem, p. 298.
Jiménez Vvargas y Ldpezvcékqfé

p. 68.

Penal, p. 28.

Rojas, Medicina Legal, p. 186.
Citado por Villavicencio Ayala, Procedimiéntoé derIn--
vestigacidén Criminal, p. 224.

Citado por Gonzilez de la Vega, Derecho Penalrﬂggiqano,
Los delitos, p. 127.

Gonzdlez de la Vega, Derecho Penal Mexicano, Los deli-
tos, p. 128.

De Pina, Ccddigo Penal, p. 212.

Jimé&nez Huerta, Derecho Penal Mexicano, La tutela pe--
nal de la vida e integridad humana, p. .178.

Idem, p. 178.

Idem, p. 178.

Gonzdlez de la Vega, Op. Cit. (34), p. 130.



78

{(40) Gonz&lez de la Vega, El Cédigo Penal Comentado, p. -
429,

(41) Jiménez Huerta, Op. Cit. (36), p. 186.

(42) Jiménez Huerta, Op. Citi: |




Jearisuso mm o

. ASPECTOS RELIGIOSOS DEL
" ABORTO - .

a) ENCICLICAS. .
b) DERECHO CANONICO.



79

ASPECTOS RELIGIOSOS DEL ABORTO

En materia de aborto la Iglesia Cathica ha sosteni
do principios ihmutables, que consisten esencialmente en-
declarar la ilegitimidad del mismo, en virtud de gque la -
vida humana, que debe ser protegida desde su comienzo, ==
precisamente se inicia con la fecundacién del 6vulo, gue-

da origen a un nuevo ser gque se desarrolla por sf mismo.

En las Sagradas Escrituras encontramos referencias-
concretas en el capftulo 21 del Libro del Exodo, que en =-

la parte conducente dice lo siguiente:

"si armando pendencia algunos hombres, uno de ellos
hiriere a una mujer prenada, y €sta abortase, pero no mu-
riese, resarcird el dafno, segtn 1o que pidiere el marido-

de la mujer, y juzgaren los &rbitros.

Pero si siguiese la muerte de ella, pagard vida por

vida”™. (43)

De conformidad con el texto transcrito en el pdrra-
fo que antecede, el provocador del aborto es castigado --
aun cuando no haya actuado con el deliberado propésito de

producirlo.
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Asimismo, en el Libro de Job, en el de los Ndmeros —
v en el Eclesiasté&s, obras que forman parte del Antiguo --—
Testamento, se hace alusién al aborto equipardndolo a pena
lidades y castigos, y a la actitud del rico avaro, es de--

cir, a males de distinta naturaleza.

Por otra parte, en el capftulo 20 del Libro del Exo-
do, se encuentra promulgado el Decdlogo, cuyos versiculos-

1l y 13 establecen textualmente lo siguiente:
""Pronuncié el Sefnor todas estas palabras:“ T

No matards". (44)

El mandamiento en comentario encierra toda forma de-
respeto a la vida, de €1 se desprende una de las caracte -
rfsticas centrales del cristianismo que consiste precisa--
mente en la inviolabilidad de la vida humana, misma gue se
inicia desde el momento de la concepcidén, y que por tanto-

es contraria al aborto, al suicidio y al homicidio.

En relacidn con el precepto invocado en el p&rrafo --
precedente, encontramos gue el Antiguo Testamento pone de -
manifiesto que Dios es el autor de toda vida, misma que con
cede al hombre como un don gratuito; En el Libro de los sal

mos, capftulo 139, se habla del poder creador de Dios:
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"Porque Td mig rifones has plasmado, me tejiste en -
el seno de mi madre.

Gracias téfrindo porque he sido prodigiosamente con-

fofmado:  pp:§qe ma:évi;losas son tus obras. Y conoces mi

alma‘ cabalmente.
. Mi ser no te era oculto, cuando’yo ocultamente me --
plasmaba y mi urdimbre Eejiase en lo hbndo de la tie:ra“.

(45)

Los fragmentos biblicos a los que se hizo referencia
con antelacidn, resultan relevantes en el andlisis religip
so del aborto, toda vez gue la doctrina de la Iglesia Catg
lica en esta materia, se funda en la idea de gue la vida,-
misma gue se origina con la fecundacidén del dvulo, provie-
ne de Dios, ¥ por tanto, a los seres humanos no les asiste

el derecho de destruirla.

Ahora bien, a través de la historia, la Iglesia caté
lica ha conservado y ensenado la misma doctrina, cuyas ma-
nifestaciones fundamentales se encuentran plasmadas en an-—
tiguos documentos eclesidsticos, concilios, enciclicas y -~
otros documentos de cardcter religioso. Asf, la Didaché o
Doctrina de los Doce ApSstoles, cuya formulacidén se ubica-

entre los afics 70 ¥y 150 aproximadamente, establece la si-~

guiente norma:
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"No matards a la criatura por medio de aborto. No ma

tards lo que ha sido engendrado"”. (46)

De igual forma en los concilios celebrados en Elvira,
Ancira, Trullo y Maguncia, efectuados en los afios:306,314,692
y 847, respectivamente, se condené la prd&ctica del aborto,~

considerdndolo como el asesinato de un inocente.

En virtud de lo anteriormente expuesto, se llega al-
conocimiento de que desde los orfgenes del cristianismo, -
el acto abortivo directamente provocado se ha censurado y-
se ha calificado como una falta moral grave, que constitu-—

yve un atentado al gquinto mandamiento del Decilogo.

Sin embargo, cabe aclarar gue durante la Edad Media-
se suscité la pol€mica consistente en determinar en gué pe
rfodo se producfa la infusidn del alma espiritual en el em
brién. Entre los tedlogos de aquella é&poca, prevalecid la
idea, de origen aristoté€lico, de que tratdndose de embrio-
nes del sexo masculino, el alma espiritual se encontraba -
presente después de 40 dfas contados a partir del momento-
de la concepcidn, en tanto gue en los embriones femeni--
nos €sta se infundfa después de 80 dfas, opinién que se de
nomind teorfa de la animacicdn mediata o retardada, en opo-
sicién a la teorfa de la animacidn inmediata, gque como su-

nombre lo indica, sostuvo que el alma humana se infundfa -
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en el momento mismo de la concepcidn.

Durante el perfodo medieval el problema del aborto-
se tratd desde el punto de vista de las teorfag feferidas
con antelacidn, dé&ndosele preeminencia a la de'la ahlﬁé-—
cifn retardada, misma que por los principios bé$i¢d§“§ﬁe-
sostenfa, se aplicS para suavizar el rigor defiéﬁlﬁéﬁgé p
eclesidsticas cuando el aborto se verifiéaba éoh_éhfério—
ridad a la infusidn del alma, sin gue ello Lo'deépojaSe‘-
del cardcter de falta moral que en todo tiempo se le ﬁa -

atribuido, aun cuando se provogue en los inicios de la --

gestaciotn.

ber lo que toca al concepto de aborto en el &mbito-
gue en el presente capftulo se analiza, Bernhard Haring,-

en su obra teoldgica, lo define como:

"La eyeccidén o expulsidn voluntaria del feto inmadu
ro y aun incapaz de vivir, del vientre materno, o la ac--
cién de darle muerte dentro del vientre materno (fetici--
dio)" (47). En cuanto al aborto espontdneo, dicho autor-
atribuye cierto grado de responsabilidad a la madre, en —
aguellos casos en que su comportamiento negligente, ajenc
a causas provenientes de su organismo, ocasiona la presen
tacién del mismo. Por otra parte, reprueba las indicacio

nes eugendsicas, éticas y sociales que en casos determina
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emplean para justificar el aborto provocado, aducien
conforme a la ley de Dios, s6lo El1 tiene derecho so-
vida y la muerte, por lo que los seres humanos tie--
obligacitn de abstenerse de realizar maniobras que -

originar la destruccidn de un ser inocente e indefen

Tomando en consideracidén 1la importéncia ¥y actualidad-

que reviste el problema del aborto, a continuacidn se anali

za con

mayor detenimiento la doctrina que a este respecto -

ha proclamado la iglesia cat6lica contempordneamente.
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a) ENCICLICAS.

En los Gltimos 50 afios, la practica del aborto se ha
censurado a través de diversos documentos expedidos por -=-
los Pontffices Romanos o formulados en Concilios celebra--
dos en la Ciudad del Vaticano, entre los cuales figuran -—-
las Encfclicas Casti Connubii, Mater et Magistra y Humanae
Vitae, asi como la Constitucidn Pastoral sobre la Iglesia-

en el mundo actual,

Con fecha 31 de diciembre de 1930, el Papa Pfo XI ex
pidi6 la Carta Enciclica denominada Casti Connubii, que 13i
teralmente significa castidad y matrimonio, en la que se -
exponen los problemas inherentes a la institucidén menciona
da, y que en relacién con el tema cuyo estudio nos ocupa,-
manifiesta gque los bienes fundamentales concedidos por =-=--
Dios al matrimonio son la prole, la fidelidad y el sacra--
mento, de los cuales el referido en primer término es el -
que reviste mayor importancia, en virtud de gue cumplimen-—
ta el principio emitido por el Creador: "Creced y multipl}
caos y llenad la tierra”". Formula asimismo, diversas con-—
sideraciones relativas al bautismo y a la educacidn de los
hijos, y por lo que toca al aborto, en el capitulo que re-
cibe el nombre de atentados contra la vida, establece tex-—

tualmente lo siguiente:
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"Todavfa hay que recordar, venerables hermanos, ---—
otro crimen gravisimo con el gue se atenta contra la vida
de la prole, cuando adGn estd encerrada en el seno materna
Unos consideran esto como cosa lfcita gue se deja al 1li--
bre arbitrio del padre o de la madre; otros, por el con--
trario, lo tachan de ilfcito, a no ser gue intervengan --
causas gravisimas que distinguen con el nombre de indica=-
cién mé&dica, social, eugenésica. Todos estos, por lo que
se refiere a las Leyes penales de la replblica con las --—
que se prohibe ocasionar la muerte de la prole ya concebi
da y afn no dada a luz, piden gue las leves ptblicas reco
nozcan y declaren libre de toda pena la indicacién gque ca
da uno defiende, no faltando todavfa gquienes pretendan --
que los magistrados pdblicos ofrezcan su concurso para ta
les operaciones destructoras, lo cual, triste es confesar
lo, se hace en algunas partes, como todos saben, frecuen-—
t{simamente. Por lo que atafie a la "indicacién m&dica y-
terapéutica', para emplear sus palabras, ya hemos dicho,-
venerables hermanos, cuanto nos mueve a compasidén el esta
do de la madre a guien amenaza, por razén del oficio na-
tural, el peligro de perder la salud y aun la vida; pero—
dgué causa podr& excusar jamds de alguna manera la muerte
directamente procurada del inocente? Porque de é&sta trata

mos aguf.

Ya se cause tal muerte a la madre, ya a la prole, -
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siempre serd contra el precepto de Dios y la voz de la na
turaleza que clama; "iNo matards!”. Es, en efecto, igual
mente sagrada la vida de ambos, y nunca tendrid poder, ni-
siguiera la autoridad pdblica, para destruirla. Tal po--
der contra la vida de los inoccentes neciamente se gquiere-
deducir del derecho de vida o muerte que solamente puede-
ejercitarse contra los delincuentes; ni puede aqui invocar
se el derecho de defensa cruenta contra el injusto agre--
sor (iquién, en efecto, llamari injusto agresor a un nifo
inocente?), ni existe el caso del llamado "derecho de -—-
extrema necesidad", por el cual se puede llegar hasta pro
curar directamente la muerte del inocente. Son, pues, de
alabar aquellos honrados y expertos mé&dicos que trabajan-
por defender y conservar la vida, tanto de la madre como-
de la prole; mientras que, por el contrario, se mostra =--
rfan indignos del ilustre nombre y del honor de médicos -~
quienes procurasen la muerte de la una y de la otra so --
pretexto de medicinar, o movidos de una falsa misericor—--
dia. Lo cual verdaderamente estd en armonfa con las pala
bras severas del obispoc de Hipona cuando reprende a los -
cényuges depravados que intentan frustrar la descendencia
¥y, al no obtenerlo, no temen destruirla perversamente; -—-
"Alguna vez, dice, llega a tal punto la crueldad lasciva-
o lascivia cruel gque procura también veneno de esterili--
dad, y si alCn no logra su intento, mata y destruye en las

entranas el feto concebido, queriendo que perezca la pro-
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le antes que viva; o, si en el vientre yva vivfa, matarla-
antes que nazca. En modo alguno son cSnyuges si ambos —=-
proceden asfi; y si fueron asf desde el principio no se —=-
unieron por el lazo conyugal, sino por estupro, y si los-—
dos no son asi me atrevo a decir; o ella es en cierto mo-—

do meretriz del marido o &1 addltero de la mujer".

Lo que se suele aducir en favor de la indicacién so
cial eugenésica se debe y se puede tener en cuenta siendo
los medios lficitos y honestos, y dentro de.los limites de
bidos:; pero es indecoroso gquerer provocar a las necesida-
des en que ello estriba dando muerte a los inocentes, y —
es contrario al precepto divino, promulgado también por -
el ApSstol: "No hemos de hacer males para que vengan bie-

nes". (48)

El dfa 29 de octubre de 1951, el Papa Pfo XII, que-—
legé a la humanidad diversos Discursos Y Alocuciones, di

rigiéndose a las obstétricas, manifest6:

"La Naturaleza pone a disposicién del hombre toda -
la concatenacién de las causas de las que surgird una nue
va vida humana y gque toca al hombre liberar la fuerza vi-
va y a la naturaleza desarrollar su curso y conducirlas a
término, dado gue después gque el hombre ha cumplido su -—-—
parte y ha puesto en movimiento la maravillosa evolu --

cién de la vida, su deber es respetar religiosamente su -
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progreso, deber que le prohibe detener la obra de la natu
raleza o impedir su desarxollo" (49).7 En‘este orden de -
ideas, agrega gue: "No hay ningﬁh hombrg; ninguna autori-
dad humana, ninguna ciencia, ningﬁﬁ&jindicadidn mé&dica, -
eugen&sica, social, econfmica, moral;'quekpueda exhibir o
dar un tfitulo jurfdico vdlido, para una disposicién deli=-
berada directa sobre una wvida humana inocente; es decir,-
una disposicidn que mire a su destruccién ya sea como £in,
ya sea como medio para otro fin, que quizds en si, no sea
en modo alguno ilfcito. La destruccifn directa de la lla
mada "vida sin valor", nacida o todavfa no nhacida, practi
cada en gran nmero hace pocos aflos, no se puede justifi-

car en modo alguno™ (50).

Posteriormente, a efecto de ilustrar a los fieles -
catSlicos, el Sumo Pontifice Juan XXIII dio la Encfclica-
Mater et Magistra, el 15 de mavo de 1961, misma gque versa
sobre el desenvolvimiento de la cuestidn social a la luz-
de la doctrina cristiana. Trata una gran variedad de te-
mas, tales como la producecién en los sectores agrfcola e
industrial, la colaboraci6n y la solidaridad, la fraterxrni
dad cristiana y aspectos diversos de la vida social y eco
némica, y respecto al aborto establece lo gue a continua-

cién se transcribe:
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"Tenemos que proclamar solemnemente que la vida hu-—
mana se trxansmite por medio de la familia, fundada en el-
matrimonio finico e indisoluble, elevado para los cristia-
nos a la dignidad de Sacramento. La transmisidn de la vi
da humana estd encomendada por la naturaleza a un acto =--—
personal y consciente y, como tal, sujeto a las leyes sa-—
pientfsimas de Dios: leyes invioclables e inmutables, gue-—
han de ser acatadas y observadas. Por eso, no se pueden-
usar medios ni seguir ciertos métodos que podrfan ser 1f-
citos en la transmisién de la vida de las plantas y de —-

los animales.

La vida humana es sagrada; desde que aflora es me--—
nester que en ella intervenga directamente la accién crea
dora de Dios. Violando sus leyes, se ofende a la Divina-
Majestad, se degrada el hombre y la humanidad, y se ener-

va ademds la misma comunidad de la gue se es miembro.

"En el Génesis se recuerda cémo Dios a los primeros
seres humanos les dio dos mandamientos: el de transmitir-
la vida: Creced y multiplicaos; y el de dominar la natura
leza: Llenad la tierra y ensenoreaos de ella; mandamien—-

tos que mutuamente se completan.

Ciertamente el mandamiento divino de dominar la na-—

turaleza no se da para fines destructivos; antes bien es-
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para servicio de la vida" (51).

Los documentos formulados con motivo de la celebra-
cién del Concilio Vaticano IX, inaugurado el_ll.dg;octu——
bre de 1962, comprenden constituciones y decretos que ver
sanrsobre temas de diversa iIndole, entre los cuaies figu~
ra la Constitucién pastoral sobre la Iglesia“en ‘el mundo-
actual, expedida el 7 de diciembre de 1965, gue refirién-
dose al aborto y a otras pré&cticas gue violan la'integri—
dad humana, manifiesta que "son en si mismas infamantes,-
degradan la civilizacién humana, deshonran mds a sus auto

res gue a sus victimas y son totalmente contrarias al ho-

nor debido al Creador" (52)

Asimismo, en el capitulo relativo al matrimonio y a
la familia, hace alusién a la naturaleza y a los fines --
dei ﬁiéﬁo; y condena enérgicamente el aborto, establecien
do en las partes conducentes lo que a continuacifn se ---

transcribe:

"El matrimonio y el amor conyugal estdn ordenados -
por su propia naturaleza a la procreacién y educacién de-
los hijos. Desde luego los hijos son don excelentisimo -
del matrimonioc y contribuyen grandemente al bien de sus -
mismos padres. El mismo Dios, que dijo: No es bueno que-

el hombre est& solo, y el que los cred desde el principio
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los hizo varsdn y hembra, queriendo comunicarle una parti
cipacidén especial en su propia obra creadora, bendijo al-

varén y a la mujer diciendo: Creced y multiplicaos" (53).

"El concilio sabe que los esposos, en la arménica -
organizacién de su vida conyugal, con frecuencia se en --
cuentran implicados en ciertas condiciones de la vida mo-—
derna, y gque pueden encontrarse en situaciones en gque el-
ntmero de los hijos, al menos provisionalmente, no se pue
de aumentar, y el ejercicio del amor fiesl en la plena in~

timidad tiene sus dificultades para mantenerse" (54)

"pPara resolver estas dificultades, algunos se atre-—
ven a adoptar solucicnes inmorales; ni siguiera retroce—-—
den ante el homicidio; pero la Iglesia recuerda gue no —-
puede haber contradiccidn verdadera entre las leyes divi-
nas de la transmisién de la vida y el fomento del auténti

co amor conyugal.

Pues Dios, Sefior de la vida, ha confiado a los hom-
bres la insigne misién de proteger la vida, que se ha de-
llevar a cabo de un modo digne del hombre. Por ello, la -
vida ya concebida ha de ser salvaguardada con extremados-—
cuidados; el aborto y el infanticidio son crimenes .abomi

nables" (55).
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Por otra parte, el 25 de Julio de 1968, el Papa Pau
lo VI dicté la Carta Encfclica Humanae Vitae, que trata -
los diversos aspectos de la regulacién de la natalidad, -

refiri&ndose al aborto en los siguientes términos:

"Debemos una vez mas'deélatér1§ué hay gque-.excluir -

absolutamente,como via 1Ic1ta pa, a regulacldn de los = |
nacimientos, la 1nterrupc16n dlrecta del proceso genera=--

dor ya ;nzc;ado, y sobre todo el aborto dzrectamente que-

rldo Y procurado, aunque sea- por razones terapéutlcas" -

{56) .

Otra solemne condena vertida por la Iglesia CatSli-
ca, se encuentra contenida en la Declaracién de la Sagra-
da Congregacidn para la Doctrina de la F& sobre el aborto
provocado, expedida en Roma el 18 de noviembre de 1974, -
en la gue se recuerdan y reiteran los principios fundamen
tales gue en esta materia sostiene la doctrina cat6lica.
Examina el problema del aborto a la luz de la f€ y de la-
razén, da respuesta a algunas objeciones y formula consi-
deraciones relativas a la moral y al derecho. Al hablar-
del aborto desde el punto de vista de la f&, hace alusidén
a fragmentos bfIblicos ¥y a los criterios que a través de -
la historia se han emitido. A continuacién analiza el -~
aborto a la luz de la razdn, manifestando gue no es obli-

gacidn exclusiva de los cristianos el respeto a la vida,-
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derecho que condiciona la existencia de los dem&s. En es-

te punto establece literalmente lo siguiente:

"El derecho a la vida permanece fntegro en un ancia-

no, por muy reducido de capacidad que esté€; un enfermo in-
curable no lo ha perdido. No es menos legftimo en un nific
que acaba de nacer gue en un hombre maduro. En realidad -
el respeto a la vida humana se impone desde que comienza -

el proceso de la generacidn. Desde el momento de la fecun

dacidn del Svulo gueda inaugurada una nueva vida que no es
del padre ni de la madre, sino de un nuevo ser humano gue-

se desarrolla por sf mismo" (57). Por otra parte, rechaza

las razones de cardcter terapéutico, eugené&sico, social y
econdmico gue en ocasiones se invocan para justificar el -
aborto, aduciendo que la vida es un bien fundamental y ---
prioritario, aun cuando existan inconvenientes mds graves.
Asimismo, dicho documento considera la posibilidad de gue
la legislacién admita la licitud del aborto, y al respecto
expone gque "La ley humana puede renunciar al castigo, perxo
no puede declarar honesto lo que sea contrario al derecho-
natural” (58}, por lo gque advierte gue "un c¢ristiano no --

puede jamds conformarse a una ley inmoral en sf misma" --—
(59).

Cabe mencionar gqgue Juan Pablo IXI, en materia de abor

to, a través de diversas declaraciones ha ratificado la =~
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postura tradicional de la Iglesia CatSlica. Asi, el 15—
de noviembre de 1977, ponderS la actitud de las mujeres-

que rechazan el aborto y exalt6 el valor de la vida huma

na concebida.

Asimismo, el 18 de Octubre de 1978, manifests que-
amén de que "desde el punto de vista moral, la interrup-
cibn de la maternidad es una falta grave, puede ser ori-

gen de profundos disturbios psiquicos en la mujer® (60).

Posteriormente, en el mensaje pronunciado el 28 de -
enero de 1979, con motivo de la inauguracidn de los tra-
bajos de la Tercera Conferencia Episcopal Latincamerica-

na, Juan Pablo II aludid al aborto en los fragmentos que

a continuacibn se citan:

"La Iglesia ve con profundo dolor el aumento masi-
vo, a veces, de violaciones de derechos humanos en mu --

chas partes del mundo”.

Quien puede negar que hoy dia hay personas indivi-
duales y poderes civiles gue violan impunemente derechos
fundamentales de la persona humana, tales comc el dere--
cho a nacer, el derecho a la vida, el derecho a la pro-—--
creacibn responsable, al trabajo, a la paz, a la liber--

tad y a la justicia social.
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La Familia: Haced todos los esfuerzos para que hava
una pastoral familiar. Atended a campo tan prioritarioc -
con la certeza de que la evangelizacidén en el futuro de--
pende en gran parte de la "Iglesia doméstica”. Es la es-
cuela del amor, del conocimiento de Dios, del respeto a -
la vida, a la dignidad del hombre. Es esta Pastoral tan-
to mds importante cuanto la familia es objeto de tantas -
amenazas. Pensad en las campanas favorables al divorcio,
2]l uso de pricticas anticoncepcionales, al aborto, que --

destruyen a la sociedad" (61).

Resumiendo, podemos afirmar que de la lectura de -~
los documentos enunciados con antelacién, se desprende --
claramente que la Iglesia Catflica se opone en forma cate
gbrica a la pré&ctica del aborto. En efecto, con fundamen
to en el espfiritu del quinto mandamiento del Decdlogo, -
la Iglesia sostiene que el aborto constituye el asesinato

de un ser inocente e indefenso.

Se argumenta en primer té&rmino, el caricter sagrado
de la wvida humana, de la que Dios es principio y que exi-
ge respeto y proteccién desde que comienza el proceso dge-
nerativo, independientemente de que aun no se haya diluci
dado y determinado con unanimidad, la cuestidn relativa a
la etapa en la gue se produce la infusién del alma, aun--

que actualmente predomina la idea de que "Creada inmedia-
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tamente por Dios, su alma es espiritual y, por ende, inmor
tal” (62), expresidn que desde luedo se refiere a la natu-

raleza del hombre.

En atencién a las razones expuestas en el pdrrafo --
gue antecede, la Iglesia Catflica se opone a la pr&ctica -
del aborto, cualesgquiera que sean los motivos que se aduz-
can para efectuarlo, e incluso traténdose del llamado abor
to terapéutico, reconoce la gravedad de las circunstancias
pero mantiene el principio de la ilicitud de destruir la -
vida del ser en formacifn "imponiendo a la mujer una matexr
nidad heroica a pesar de la incompatibilidad de su vida =-
con el desarrollo normal del embarazo" (63), a lo que agre
ga gue en virtud de la misi6én que como protector de la vi-
da tiene encomendada el médico, dGnicamente le corresponde-
aplicar sus conocimientos para conservar la vida de la ma-
dre ¥y del hijo, toda vez que s6lo Dios tiene el derecho de

disponer de ellas.

Por otra parte, la declaracién de la ilegitimidad --
del aborto, va acompafiada de consideraciones sobre el au--
téntico matrimonio cristiano, cuyos fines primordiales son
la procreacién y la formacidén de los hijos; su caracterfs-
tica, la indisolubilidad; sus exigencias, la ayuda mutua,=-
la fidelidad y el amor conyugal, mismo que ademds de ser -

humano, total, fiel y exclusivo, es fecundo, es decir, se-
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encuentra orientado hacia el f£in fundamental del vinculc -
matrimonial, pero relacionado simulté&nea e Ifntimamente con
la idea de paternidad responsable que consiste en la deci-
sién de integrar una familia numerosa o evitar, por moti--
vos que lo ameriten, un nuevo nacimiento, actitud que exi-
ge el dominio del instinto y de las pasiones, asi como el-
respeto a la ley natural y divina, por lo que la Iglesia -
condena tanto el aborto como otros métodos que se emplean—
para impedir la procreacién, en virtud de que son contra-—-—
rios a la naturaleza y fines del matrimonio, amén de que -

el aborto implica violaciocnes de otra fndole.

La doctrina enunciada con anterioridad, se complemen
ta con la concepcidén gque el pensamiento cristianc sostie-—
ne sobre la vida presente, cuyo sentido se encuentra diri-
gido a Dios. Para los creyentes, la existencia, mortal y-
effmera, no .se limita a este mundo, por el contrario, es &s
te un lugar de trdnsito en el que el hombre, observando -—-—
una conducta recta y acatando los preceptos divinos, aspi-
ra a conseguir la felicidad, misma que encontrard en la vi
sién de su Creador, por lo gue las penas gque en esta vida -
experimente, no tienen comparacidén con la dicha que le ——-

aguarda.
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b) DERECHO CANONICO.

A la luz del Derecho Candnico, que se define como —-
"el conjunto de leyes propuestas, establecidas o aprobadas
para dirigir a los cristianos hacia el fin de la sociedad-
religiosa”™ (64), el aborto invariablemente ha constituido-
un delito especialmente grave, no obstante que durante el-
perfodo medieval se tomaron en consideracién las teorifas -
de la animacidén fetal inmediata o retardada, a efecto de -~
determinar la naturaleza hamicida del acto abortivo y la -
penalizacidn del mismo. Asf, en el siglo XII, el Decreto-—
de Graciano, aplicando la teorfa mencionada en segundo té&r
mino, estableci6: "No es homicida el gue provoca un aborto
antes de la animacidén racional del feto" (65). Sin embar-
go, la distincifn entre aborto precoz y tardfo, que preva-
lecisS desde el siglo XII hasta el XIX, fue eliminada defi-
nitivamente por Pio IX, gquien haciendo caso omiso de las —
teorfas de la animacidén fetal, renové los lineamientos re
lativos a la calificacién del aborto, destacando la grave
dad que é&ste implica, independientemente de la época en -~

gque se provogue.

Mayor interés y relevancia revisten para nuestro es-
tudio, las disposiciones eclesidsticas vigentes, promulga-
das bajo el pontificado de Juan Pablo II, el 25 de enero -

de 1983.
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Asf, en el C6digo de Derecho Candnico, el aborto se-
encuentra contemplado en el TLftulo denominado "De los deli
tos contra la vida y la libertad del hombre", especifica--

mente en el Canon 1398, que es del tenor siguiente:

"Qulen procura el aborto, si &ste se produce,r;

incurre en excomun;dn latae sententiae".

El texto eclesidstico transcrito con antelacidn, in-
dica gque el Derechlio Candnico contempla el delito del abor-
to provocado directamente, es decir, aquel que se produce-
como consecuencia de la accién ejecutada con el delibera-
do propé8sito de suprimir la vida en gestacién, por consi-
guiente, guedan excluidos aquellos gque se presentan acci-=-
dental © espontdneamente, mismos que no ameritan la imposi
cién de la pena a que se refiere el precepto aludide. Ade-
mis, del propio Canon se desprende gue para los efectos de
la excomunidn, se requiere gue de hecho se produzca la in-

terrupcién del embarazo.

En lo concerniente a las personas que de alguna mane
ra participan en la realizacién de este hecho delictivo, =
si bien el Canon 1398 no es, sobre el particular, suficdien
temente explfcito, resulta aplicable, dado que la autorfa-
puede ser individual o en cooperacidén necesaria, el Canon-

1329, que a la letra dice:
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C. 1329. n. 1 Los gue con la misma intencidn -
delictiva concurran en la comisién de un deli-
to, y no son mencionados expresamente en la --
ley o precepto por hallarse establecidas las -
penas ferendae sententiae contra el autor Prin
cipal, quedan sometidos a las mismas penas, o-

a otras de la misma o menor gravedad.

n.2 Los cémplices no citados en la --
ley o en el precepto incurren en la pena latae
sententiae correspondiente a un delito, siem~-
pre que &ste no se hubiera cometido sin su ayu
da y la pena sea de tal naturaleza, que tam --
bi€n a ellos les pueda afectar; en caso contra-
rio, pueden ser castigados con penas ferendae-

sententiae.

Visto que el Canen 1398 expresamente dispone gque la pena
aplicable a consecuencia de la induccién de un aborto es -~
la excomunién latae sententiae, de la lectura del Canon -~
1329 se colige que tanto el mandante principal como los --
cooperadores en la comisidn del hecho delictiveo, son igual
mente responsables y por ende, acreedores a la sancién -~—-
eclesidstica de referencia. En este caso se encuentra v.-
gr. el padre o marido que le impone a la mujer la prdctica

del aborto, el médico o la partera que lo aconsejan o lle-
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van a cabo, el farmacgutico gue suministra el abortivo y,-
desde luego, la mujer embarazada, a excepcidén de que, en -
los términos de los Cannones 1323 y 1324, gue a continua--
cidn se transcriben, resulten aplicables, en situaciones -
particulares, circunstancias eximentes o atenuantes de la-

imputabilidad.

C. 1323 No queda sujeto a ninguna pena quien, -

cuando infringid una ley o precepto:

lo. AfGn no habfa cumplido dieciseis afos;

20. Ignoraba sin culpa que estaba infringiendo-
una ley o precepto; y a la ignorancia se -~
equiparan la inadvertencia y el error;

30. Obx6 por violencia, o por caso fortuito que
no pudo preverse © que, una vez previsto, -
no pude evitar;

40. Actué coaccionado por miedo grave, aungque -
lo fuera s6lo relativamente, o por necesi--
dad o para evitar un grave perjuicio, a no=-
ser que el acto fuera intrfnsecamente malo-
o redundase en dano de las almas;

S50. Actu§ en legftima defensa contra un injus-
to agresor de sf mismo o de otro, guardando

la debida moderacidn;



103

6o. Carecfa de uso de razén, sin perjuicio de
lo gque se prescribe en los cann. 1324, n.

1y 2y 1325;

7o0. Juzgd sin culpa gue concurrra_aigﬁnagaé#éﬁf‘
las circunstancias indicadaé.énhlosvhh{fé'*

& 5.

,C.;l324 n. 1 El1 infractor no queda eximido =
ji§§ la ﬁéna, perc se debe atenuar la pena esta
Vislecida en la ley o en el precepto, o emplear
una penitencia en su lugar, cuando el delito=-

ha sido cometido:

lo. Por gquien tenfa sdlo uso imperfecto de -—
razén;

20. Por gquien carecia de uso de razén a cau-—
sa de embriaguez u otra perturbacién seme
jante de la mente, de la gue fuera culpa-
ble;

3o0. Por impulso grave de pasifn, pero gue no
precedid, impidiéndolos, a cualgquier deli
beracidén de la mente y consentimiento de-
la voluntad, siempre gue la pasién no hu-
biera sido voluntariamente provocada o fo
mentada;

40. Por un menor de edad, gue haya cumplido -



50.

60.

7o.

8o.

90.

100.

dieciseis afios;

Por quien actud coaccionado por miedo grave,
aungque lo fuera sélo relativamente, © por -
necesidad o para evitar un perjuicio grave,
si el delito es intrinsecamente malo o re--
dunda en dano de las almas;

Por guien actud en legftima defensa contra-
un injusto agresor de sf mismo o de otro, -
pero sin guardar la debida moderacidén:
Contra el gque provoca grave o injustamente;
Por quien err6nea pero culpablemente juzgd-
que concurria alguna de las circunstancias-
indicadas en el cann. 1323, nn. 4 6 5;

Por quien, sin culpa, ignoraba que la ley ©
el precepto llevaban aneja una pena;

Por quien obr6 sin plena imputabilidad, con

tal de que &sta siga siendo grave;

n.2 Puede el juez hacer lo mismo, si con-

curre cualquier otra circunstancia que disminu-

ya la gravedad del delito.

n.3 En las circunstancias gue se enumeran

en el n.l el reo noqueda obligado por las penas-

latae sententijiae.

104
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Ahora bien, en lo que atafie a la penalizacidn, se en
tiende por excomunidén latae sententiae, agquella en que se-
incurre por el solo hecho de la transgresidén, es decir, la
ejecucién del acto abortivo implica la imposicién automati
ca de dicha sancifén. En estos términos lo establece el --
Cannon 1314, que distingue penas ferendae sententiae de la

tae sententiae, disponiendo lo siguiente:

C. 1314 La pena es generalsente ferendae senten
tiae, de manera que s6lo obliga al reo desde —-
que le ha sido impuesta; pero es latae sententi
ae, de modo gue incurre ipso facto en ella —-—-=
gquien comete el delito, cuando la ley o el pre-

cepto lo establecen asi expresamente.

Es conveniente destacar, en este renglén, la grave--
dad que en materia de Derecho Candnico reviste intrfnseca-
mente el delito de aborto, dada la trascendencia y ener—-
gfa con gque se sanciona, pues el propio Ordenamiento reco-
mienda, en el Canon 1318, extrema moderacidén en la aplica-
cién de la excomunidn latae sententiae, disposicién gque -~

prescribe lo siguiente:

C. 1318 No establezca el legislador penas latae

sententiae, si no es acaso contra algunos deli-
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tos dolosos especiales gque puedan causar un =-
escdndalo m&s grave, ¢ no puedan castigarse -
eficazmente con penas ferendae sententiae; vy
no debe establecer censuras, especialmente-—
la excomunidn, si no es con mdxima moderacidn,

y s6lo contra los delitos mds graves.

No obstante gque el Cddigo de Derecho Candnico:no defi
ne claramente el concepto de excomunién, comfinmente se en-—-
tiende que ésta consiste en excluir al delincuente de la co
munién de los fieles, produciendo, acorde al Cannon 1331, -

los efectos que a continuacidén gse indican:

C. 1331 n. 1 Se prohibe al excomulgado:

lo. Tener cualquier participacién ministerial
en la celebracidén del Sacrificio Eucaris-
tico © en cualesquiera otras ceremonias -~

del culto;

20. Celebrar los sacramentos © sacramentales,y
recibir los sacramentos;
3o. Desempefiar oficios, ministerios o cargos -

eclesidsticos o realizar actos de ré&gimen;

n. 2 Cuando la excomunién ha sido impues-

ta o declarada, el reo:



lo.

30.

4o0.

50.

Por otra parte,

Si gquisiera actuar contra lo gue se pres-
cribe en el n. 1. lo., ha de sexr rechaza-
do o debe cesar la ceremonia litdrgica a -
no ser gque obste una causa grave;

Realiza invdlidamente los actos de régi--
men, que segtn el n.l, 30., son ilfcitos;
Se le prohibe gozar de los privilegios —-
gque anteriormente le hubieran sido conce-
didos:;

No puede obtener wvdlidamente una dignidad,
oficio u otra funcidn en la Iglesia;

No hace suyos los frutos de una dignidad,
oficio, funcidén alguna, o pensidén gue ten

ga en la Iglesia.
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amén de la excomunidn latae senten—-—

tiae imponible a los responsables del delito de aborto, —-

laicos y clérigos que han intervenido en la comisidn de es

te hecho delictivo, quedan permanentemente incapacitados -

para el desempefio del ministerio sacerdotal, acorde a los-

Cannones

1040, 1041 y 1044 que en las partes conducentes-

estipulan lo siguiente:

C.

6rdenes quienes estén afectados por algdn impe-

dimento,

1040 Quedan excluidos de la recepcién de las

tanto perpetuo, que recibe el nombre -
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de irregularidad, como simple; no se contrae
ningdn otro impedimento fuera de los que se-

enumeran en los Cannones gue siguen.

C. 1041 Son irregulares para recibirx Srdenes:

40. Quien haya cometido homicidio voluntario
o procurado el aborto habiéndose verifi-
cado é&ste, asi como todos aquellos que -

hubieran cooperado positivamente.

C. 1044 Son irregulares para ejercer las 6r-

denes recibidas:

30. Quien ha cometido algtn delito de los --—

que trata el Cann. 1041, nn. 3, 4, 5y 6.

Es menester subrayar que en tratidndose de personas
que poseyendo dignidad eclesidstica incurren, a través -
de la cooperacidn necesaria, en el delito de aborto, el-
¢6digo de Derecho Canénico prevee una especial punicidn,
en el dmbito de las penas ferendae sententiae, cuya natu
raleza precisamos con anterioridad. Al respecto, el Ca-

nnon 695 ordena:
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C. 695 n. 1 Debe ser expulsado el miembro
que cometa uno de los delitos de los que =
se trata en los cann. 1397, 1398 y 1395, a
no sexrx gue en los delitos de gue trata el-
cann. 1395, nn. 2, el Superior juzgue que-
la dimisién no es absolutamente necesaria-
Y que la enmienda de su stbdito, la restitu
cidén y la reparacidén del escdndalo pueda -

satisfacerse de otro modo.

n. 2 En esos casos, el Superior mayor, -—--
después de recoger las pruebas sobre los -
hechos y su imputabilidad, presentard al -
miembro la acusacién y las pruebas, d&ndo-
le la posibilidad de defenderse. Se envia-
rin al Superior general todas las actas, -
firmadas por el Superior mayor y por el no
tario, asi como también, las respuestas es

critas del miembro y firmadas por &1 mismo.

En este orden de ideas, se observa gque de conformi
dad con el Derecho Candénico vigente, el aborto provocado
directamente por parte de laicos, amerité la excomunidén-
latae sententiae y la irregularidad, mientras que tratdn
dose de personas que han recibido las Srdenes sagradas,-

el Ordenamiento invocado inflinge la expulsidén y la irre
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gularidad, misma que propiamente implica la deposicién,

Finalmente, es pertinente comentar gue la absoclu --
cifn de la excomuni&én latae sententiae, por virtud de la-
gravedad que implica, estd limitativamente reservada, ---
atento al Cannon 1355, n. 2, al Ordinario, entendiéndose-—
por tal, en la jerarquia eclesidstica, a los jefes espiri
tuales diocesanos, ademids de que también se confiere esta

facultad a los Obispocs. El referido precepto indica:

C. 1355 n. 2 Si no estd reservada a la Sede -
apost6lica, el Ordinario puede remitir una pe-
na latae sententiae, establecida por ley y =-—-
atn no declarada, a sus sGbditos y a quienes -
se encuentran en su territorio o hubieran gde--
lingquido allf; y también cualquier Obispo, pe-

ro sélo dentro de la confesidén sacramental.

Una vez puntualizados los aspectos m&s relevantes -~
gue el Derecho Candénico vigente contempla en materia de =--
aborto, es de reiterarse que la naturaleza de las sancio--
nes imponibles y su remisién, denotan en forma rotunda el-
caricter, particularmente grave, que en este &mbito revis-

te la interrupcidén deliberada del embarazo.

En funcién de un mayor abundamiento de datos, cree—-
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mos conveniente hacer mencién a las posturas que respec-
to al aborto han adoptado otras doctrinas religiosas. Asf,

el Consejo Rabfinico de Aamérica, que representa a los ju--

dfos ortodoxos, ha declarado: "el asesinato de estos fe--

tos refleja el endurecimiento de la sensibilidad de losg =
seres humanos y es caracteristica de nuestra dpoca. Ningu

na mujer es el drbitro final para digponer de su propio-

cuerpo vy de la vida humana embriocnaria que florece dentro

de &1" (66). Por otra parte, la posicidn oficial de los-

tesSlogos luteraneos,
quien manifiesta: "Preguntarnos si es ya

estd claoramente representada por Die-

trich Bonhoffer,

un ser humano © no, es simplemente confundir los hechos -~

en esta cuestifn. La simple realidad es gue Dios cierta-

mente tenfa intenciones de crear un ser humano, y gue ese

ser humano viviente ha sido privadeo deliberadamente de su

vida, ¥ esto no es otra cosa mis gue un crimen® (67). De-

igual forma, Joseph Smith, presidente de la Iglesia Mormo

na, sostiene: "La destruccidn de la vida, aun en el esta-

do fetal, es enteramente contraria al concepto de vida -~

cristiana* (68). Asimismo, en el mes de septiembre de --
1971, el Concilio General de Iglesias Bautistas, emitid -~

la siguiente resolucidn: "El aborto por razones de conve-—
niencia personal, ajuste social, o ventaja econCmica es -~

una inmoralidad® (69).

En virtud de lo anteriormente expuesto, se llega al
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conocimiento de que amén de la postura catélica, diversas-
doctrinas coinciden en censurar la pr&ctica del aborto, ~-
aun cuando &sta se encuentra favorecida por sectas religio
sas minoritarias, entre las que figuran grupos integradog-

por unitarios y judfos reformados.

El andlisis realizado en el presente capftulo ad--
quiere importancia, por virtud de que nuestro pais es con-
siderado eminentemente catflico, circunstancia que, dada -
la elevada proporcién de abortos que se practican, plantea

una evidente contradiccién.

Diveros autores que se han dedicado al estudio del -
aborto, coinciden en afirmar gue la inmensa mayorfa de la-
poblacién femenina gue adopta esta medida, declara ser ca-
tSlica. Asi, Ordonez y Mateos Fournier, gue realizaron in
vestigaciones en grupos determinados, aseveran respectiva-
mente, que el 98.2 y el 86% de las mujeres gue formaron --
parte de los sectores estudiados, manifestd profesar la re
ligidén catdlica (70) (71). Ello pone de manifiesto que la
influencia de factores de otra indole obliga a las mujeres
a recurrir al aborto, haciendo caso omiso de las normas --
gue la misma postula. Tomando en consideracidn el elevado
porcentaje de la poblaci6n mexicana que profesa la £& caté
lica, asi como la proporcién de mujeres que siendo creyen-

tes se inducen un aborto, se aprecia la marcada discrepan-
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cia existente entre la sola manifestacidn del credo reli-
gioso y la observancia del mismo, contradiceidén que en —-
cuentra origen en un conflicto de circunstancias y valo—-

res.

En atencién a la misién espiritual y sacerdotal de-
la Iglesia, que esencialmente consiste en la proclamacidn
de sus principios en todos los drdenes, a fin de gue los-—
creyentes alcancen la salvacidn, en lo gue atafie al abor-
to le corresponde, por virtud de la finalidad escatoldgi-
ca que persigue, predicar las directrices respectivas y -
exhortar a los fieles a dar cumplimientc a las mismas, —
funcién que realiza a travé€s de sus ministros, a quienes-
toca, en su caricter de consejeros y directores espiritua
les, instruir, orientar y conducir a los creyentes en to-

do lo concerniente a este problema.

La norma religiosa encuentra su origen en Dios, a =
quien el hombre se vincula y obliga libremente, esto es,-
el creyente, dotado de libre albedrio, estd en libertad,-
valga la redundancia, de cumplir los deberes que el Crea-
dor le impone. Asi, los fieles de la Iglesia Catélica --
tienen conocimiento de la existencia de diversas leyes a-
las que deben sujetarse por virtud de la religién que ~--
profesan, sin embargo, se requiere que por conviccién per

sonal interna adecuén su actuacién a tales normas, acatdn
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dolas segin su conciencia y libre eleccidn.

Luego entonces, el aborto representa, en el dmbito -
estrictamente religioso, un problema de moral individual,-
toda vez que la decisibn de someterse a la practica del --
mismo estd supeditada a las creencias y circunstancias par
ticulares de la mujer, a quien le toca, de optar por el ac
to abortivo, asumir la responsabilidad que aguel conlleva,
empero, al margen de consideraciones religiosas, la inte——
rrupcibn del embarazo constituye, de cualquier forma, la

destrucciénde una vida humana.

Finalmente, estimamos pertinente reiterar gque disen-
timos de opiniones divulgadas a través de reportajes perio
disticos, gue sostienen que "el aborto es fundamentalmente
un problema social y econdémico, antes gue de moralidad" --
(72) , en virtud de que fnsitos en este problema encontra--—
mos aspectos de cardcter juridico, médico, &tico, religio-
so, moral y social, en razén de que es innegable que el --
aborto inducido entrafia la eliminacién de un ser, llamese-
le potencial o vigente, por lo gue no es posible descono—--
cer la consideracién moral bdsica que sustentan distintas-

corrientes religiosas.
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ESTUDTIO JURIDICO

a) LEGISLACION MEXICANA VIGENTE.

Bl articulo 3235 del C§digo Penal vigente establece li-
teralmente que "Aborto es la muerte del producto de la con-
cepcidn en cualgquier momento de la prefiez®, concepto gque --—
analizamos en el capiftulo segundo al abordar las diversas -
significaciones del fenSmeno en cuestidn, cuya compleja na-

turaleza lo hace objeto de estudio en distintas discipli --

nas.

En tal virtud, en el presente capftulo nos limitaremos
a comentar los artfculo 330 a 334 del Ordenamiento invoca ~
do, preceptos gue contemplan las distintas clases de aborto,
sobre las gue se han propuesto clasificaciones diversas en=-
tre las que figuran la que ofrec? Marciano (73), guien es—-
cinde el aborto en consentido, sufrido y procurado en tan-—
to que Franco Guzm;n (74) distingue abortos practicados por
la mujer misma, ambos a su vez genéricos Y honoris causa, -
Yy por Qltimo, abortos sufridos por la mujer, sin su consen-
timiento e incluso mediante el empleo de violencia ffsica o©

moral, amé&én de que tales disposiciones preveen hipétesis -=

de abortos no punibles.
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El artfculo 330 del C8digo mencionado, establece a la

letra lo siguiente:

“Al que hiciere abortar a una mujer se le aplica
rdn de uno a tres afios de prisién, sea cual fue-
re el medio que empleare, siempre que lo haga --

con consentimiento de ella.

Cuando falte el consentimiento, la prisién seri-
de tres a seis afios, y si mediare violencia fisi
ca o moral, se impondrdn al delincuente de seis-

a ocho afios de prisién".

En el primer pidrrafo del precepto transcrito con ante
lacifn, se encuentra previsto el aborto que se denomina con
sentido, mismo que se configura con la concurrencia de dos-
sujetos actiwvos: la mujer misma y el tercero al que ella fa
culta para que realice la conducta causativa de la muerte -
del producto de la concepcidén. Cabe destacar gque para la -
integracién tipica de esta especie de aborto, se requiere -
que la madre otorgue su consentimiento expresa y voluntaria
mente, ya gue el obtenido mediante engafic o violencia da 1lu

gar a la presentaci6n de una figura distinta.

Por lo que se refiere a la penalidad imponible en tra-
tindose del aborto consentido, el precepto en comentario es

tatuye que al ejecutor de lasgs maniobras que produzcan la --
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destruccitn del fruto de la concepcidn, se le impondrin de
uno a tres afos de prisidén, en tanto que la pena aplicable
a la mujer, que en esta figura adquiere el cardcter de par
tfcipe, se encuentra establecida en el pdrrafo dltimo del-
artficulo 332 del mismo Ordenamiento, gque dispone que seréd-
de uno a cinco afios de prisién, punicién gue evidencia gque
el legislador, en la produccidn del delito, atribuye mayor
responsabilidad a la mujer grdvida, dada su actitud anfmi-

ca no solamente de tolerancia sino de cocoperacidn.

El precepto que se ha venido mencionando encierra asi
mismo las hip&tesis de aborto sufrido, en las que la mujer
deja de ser sujeto activo para convertirse, al igual gue -
el fruto de la concepci§n, en objeto jurfdico del delito,-
de tal suerte gue tal disposicidn implica también una dua-
lidad de bienes jurfdicos: la vida del ser en formacidn y-
el derecho de la mujer a la maternidad, destacdndose sin -
embargo, la preeminencia del mencionado en primer término,
toda vez que es el que permanentemente protegen las normas

sancionadoras de la interrupcidén del embarazo.

El delito de aborto sufrido se configura cuando un --
tercero, sin la anuencia de la mujer embarazada y aun en =
contra de su voluntad, en este supuesto mediante amenazas-
o el despliegue de fuerza corporal, realiza actos materia-—

les gque ocasionan el resultado descrito en el articulo 329
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del C5digo Penal, hipStesis en las que se agravan las pe-=-
nas aplicables al delincuente, mismas que ascienden de 3 a
6 afios de prisitn y de 6 a 8, respectivamente, por virtud-
de gue es &sta la forma mi&s grave de aborto, dada la doble

lesién que tal figura delictiva imbrica.

El articulo 332 del Ordenamiento invocado prevee una-—
muy especial clase de aborto denominado honoris causa, mis
mo gue a su vez puede ser procurado © consentido, amén de-~
que en su Gltimo parrafo contempla la hipStesis de aborto-

gen&rico procurado, precepto que es del tenor siguiente:

"Se impondr&n de seis meses a un afo de prisibn
a la madre que voluntariamente procure su abor-
to o consienta en gue otro la haga abortar, si-

concurren estas tres circunstancias:

I. Que no tenga mala fama.
IX. Que haya iogrado ocultar su embarazo, y

IXII. Que &ste sea fruto de una unifn ilegftima.

Faltando alguna de las circunstancias menciona-
das, se le aplicardn de uno a cinco afios de pri

sién".

Del texto legal enunciado con anterioridad, se despren
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de en primer término, que el ilfcito penal de que se trata
puede ser, por lo gue al ndmero de sujetos activos se re—
fiere, unisubjetivo o plurisubjetivo, dado que el tipo se-
colma cuando la mujer grdvida ejecuta por sf misma las ma-
niobras que destruyen al producto de la concepcién, en cu-—
yo caso se integra el delito de aborto procurado, o bien,-
con la intervencibén de un tercero, gue sabedor de las cir-
cunstancias gue el mismo contempla, hace abortar a la mu--
jer contando con su conformidad, configurédndose asfi la hi-

p&tesis de aborto consentido.

Independientemente de los sujetos que intervengan en-
la comisién del delito, para la integracién del aborto ho-
noris causa es menester gque la mujer no tenga mala fama, -
que haya logrado ocultar su embarazo y que el mismo sea —-—
fruto de una unidén ilegftima, elementos especiales del ti-
po,; subjetivo el contenido en la fraccién I y objetivos —-
los aludidos en las fracciones II y IIXI, cuya ausencia da-
lugar, atento a lo dispuesto en el pdrrafo Gltimo del pre-
cepto en comentario, a la presentaci§n del aborto genérico
procurado y consentido por lo que a la conducta de la mu--
jer se refiere, supuestos en los gue la pena imponible a -

la delincuente, es de uno a cinco anos de prisidn.

Aun cuando en el capiftulo sigquiente abordaremos con -

mayor amplitud la problemitica de la madre soltera, consi-
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deramos conveniente formular algunas consideraciones so -
bre el particular, en virtud de que la disposicién que se
analiza, establece una atenuacién especial en faveor de la
mujer que con el prop6sito de salvaguardar su honor recu—
rre al aborto, siendo preciso gue la misma sea soltera, -
toda vez gue la fraccidn III del precepto en cuestidn, ex
presamente menciona como requisito para la configuracidn-

de este delito, la ilegitimidad del ser concebido.

Las exigencias a las que se refieren las fracciones-
I y I del mismo precepto, confirman gque la atenuacién de
la pena estd reservada para la mujer que habiendo concebi
do fuera del matrimonio, pretende que tal hecho permanez-—
ca ignoto, regquisitos que guardan congruencia con el des-
crito en el pirrafo que antecede y que han de concurrir-
necesariamente para la integracidn de esta figura tfpica,
toda vez que apreciados conjuntamente, revelan que el in-
terés de la mujer estriba en ocultar que ha sostenido re-
laciones sexuales, social y moralmente consideradas ilfci

tas.

Ahora bien, de lo anteriormente expuesto se colige -
que la legislacién, al minimizar la penalidad bajo las -~
condiciones especificadas, prohija a la mujer cuya con--
ducta sexual ha infringido normas de cardcter moral y so-

cial, transgresién gue de conocerse en la esfera en la -—-



123

que se desenvuelve la interesada, supuestamente se traduce
en pérdida del honor, concepto gque de acuerdo con distin--

tos autores admite dos variantes; interno y externo.

Tomando en consideracién que de la redaccién misma --
del artfculo 332, se infiere que el objetivo de la conduc-
ta gue aquel sanciona consiste en evitar la revelacidn de-
las anteriores relaciones sexuales de la mujer soltera, se
establece la certeza de gue el honor tdcitamente recogido-
en dicho precepto, gue encuentra su origen en la tradicio-
nal norma gue prescribe que la wvida sexual debe iniciarse-
a partir del matrimonio, evidentemente se refiere a la opi
nién qgue los terxceros tienen sobre la mujer afectada, en -
lo gque a su virtuosidad concierne, de tal suerte gue parti
cularmente estimamos que la atenuacidn de la pena se funda

menta mi&s que en el mévil de honor gue en todo casc serfa~

estrictamente externo, en un convencionalismo de fndole so

¢ial,

La figura delictiva a la gue se¢ ha hecho mencién, ---
plasmada en el C8digo Penal que entr® en vigor en el ario -
de 1931, resulta hoy en dfa incongruente con la realidad,-
por virtud de gue los criterios sociales imperantes ven -—
con lenidad las relaciones sexuales pre-maritales, amén de

gque existe la tendencia a no considerar como una deshonra=-

la maternidad de la mujer soltera, lo que ha originado que
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la incidencia de abortos provocados entre este grupo de la
poblacién femenina sea relativamente baja, aspecto al gque-

nos referiremos con posterioridad.

Una vez puntualizadas las diversas formas que puede -
presentar el delito en examen, cabe mencionar que el artf-
culo 331 del propio Ordenamiento prevee una penalidad adi-
cional para aquellos sujetos gue abusando de su profesidn-
v oficio intervienen en la prictica de un aborto. Dispone
el precepto citado que "Si el aborto lo causare un médico,
cirujano, comadrén o partera, ademds de las sanciones que-
le correspondan conforme al anterior artfculo, se le sus=--
penderd de dos a cinco anos en el ejercicio de su profe-——-

sién",

La disposici6Sn enunciada con anterioridad, patentiza-
que el legislador sanciona con mayor severidad a los facul
tativos que incurren en una conducta ilfcita penal, en =---
atencifn a la peligrosidad que representan para la colecti
vidad, por virtud de gue tales profesionistas, vali&ndose-
de los conocimientos que poseen y de las facilidades de —-
que disponen, transgreden la ley penal, amén de que desde-
el punto de vista é&tico, entran en contradiccidn con los -~

deberes que el ejercicio de la medicina impone.

La sancidn plus de que se habla ocasiona nocivos efeg

tos, toda vez gque médicos competentes, en razén de la &ti-
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ca profesional e intimjidados por la naturaleza delictiva-

del aborto, se rehusan a intervenir en la pr3ctica del --

mismo, en tanto gue facultativos, probablemente califica-
dos pero sin lugar a dudas inescrupulosos, han convertido
este delito en un préspero negocio, al exigir por su par-
ticipacidn, dado el riesgo al gue se exponen, elevados ho
nerarios, lo gque hace que la poblacidn femenina, princi=-=-
palmente la de los estrates inferiores, recurrz a perso--—

nas carentes de preparacidn, cuya temibilidad es obviamen

te mayor.

Tomando en consideracién que el artfculo 331 estable
ce gque la pena en cuestién se acumula a las gque prevee el
articulo 330, se colige gue la imposicidén de la misma so-

lamente procederd en los supuestos de aborto consentido y

sufrido, toda vez gque en la figura del aborto procurado

la mujer embarazada por sf misma, ejecuta las maniobras -

abortivas,

Adem8s, la disposicifn en examen literalmente esta-

bhlece gue tal gancibn se impondrd a los profesionistas -«

gue "causaren" el aborto, de tal suerte que en trat@ndose
de un autoaborto, aun cuando la mujer haya contado para -
tal efecto con la colaboracifin de un tercero gue posea la
calidad de profesionista, es la madre la que materialmen-

te realiza la accibn principal, por ende, a tal sujeto, -
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no obstante gque haya cooperado en la comisién del delito,-
v.gr. orientando a la mujer sobre las manicbras a ejecutar,
no le es aplicable la pena de que se trata, por virtud de-
que de hecho no intervino en la induccifén misma del aborto.
Sin embargo, al personal médico que de alguna forma inter-
venga para gue la mujer realice fntegramente las maniobras
abortivas, le es imponible la pena privativa de la liber--
tad, atento a lc dizpuesto en el artfculo 13 del propio —-—

C8digo, gue enumera las diversas especies de participacién.

Resulta conveniente destacar que el texto del artfcu-
lo 331, limitativamente establece que se harédn acreedores-
a la penalidad adicional gue se ha venido mencionando, mé-
dicos, cirujanos, comadrones y parteras, observidndose gue-—
se omitid incluir al gquimico farmacéutico, profesidn que —
se encuentra prevista en el artfculo 20. de la ley regla--—
mentaria de los artfculos 4do. y 50. Constitucionales, no --—
obstante gue existe la posibilidad de que el susodicho es-
pecialista intervenga de manera directa en la causaci§n de
un aborto, mediante la preparacién y ministracién de sus=--

tancias gue originen la interrupcién del embarazo.

Asimismo, cabe subrayar gque si bien el C6digo Penal -
establece para el infanticidio, penas privativas de la li-
bertad superiores a las que se imponen a los responsables-

del delito de aborto, no se explica facilmente que la san-
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cién plus aplicable a los profesionistas que tomen parte-~
en un infanticidio, sea menor a la que el mismo Ordena --
miento prevee para quienes poseyendo igual calidad inter-
vengan en la pr&ctica de un aborto, toda vez que resulta-
indubitable que la vida del infante es un bien jurfdico -

de igual valor al del ser en formacibn.

Aun cuando es incuestionable que ambas figuras deligc
tivas tutelan la vida humana, resulta también innegable -
que entre vida intrauterina y extrauterina existe una dig
tincidn, como claramente lo expresa Gonzalez de la Vega,-
quien asevera que el "feto © embri6n, cuya muerte o diso-
ciacitn es el objeto deseado por el que hace abortar, per
tenece a la especie humana, pero no es todavia un hombre-
sino una esperanza, una simple expectativa incierta en su
realizacién por depender de los peligros de la continua--
cidn del embarazo y del nacimiento. En cambio, el naci-
miento proporciona al producto de la concepcidn la verxrda-~
dera personalidad humana bioldgica y jurfdicamente consi-
derada, porque la fisiologfa del recién nacido, tributa=--
ria de la madre durante la vida fetal, es ya auténoma res

pecto a la fisiologfa materna", (75)

Cabe agregar a lo anterior, que el propio C6digo Pe-
nal, en su artfculo 334, en el gue se encuentra consagra-

da la hip6tesis de aborto terap&utico, ante el conflicto-
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de dos bienes jurfdicamente protegidos: la vida de la ma--—
dre y la vida del producto de la concepcidn, concede mayor

valor al mencionado en primer término.

De ahf que resulta inextricable que los articulos 328
y 331 del aludido C&6digo, respectivamente establezcan gque-
en tratdndose de infanticidio, la suspensién en el ejerci-
cio de la profesicn serd de uno a dos afios, y de dos a cin

co xespecto del delito de aborto.

Ahora bien, el Cédigo Penal Mexicano contempla, en --
sus artfculos 333 y 334, el aborto causado por imprudencia
de la mujer, aquel que suprime un embarazo producto de unavio
lacin yel aborto gque se denomina terap&utico, hipStesis «--
que el propio Ordenamiento declara no punibles. El precep
to citado en primer término, textualmente estatuye lo si-~

gqguiente:

“No es punible el abortc causade solo por impru
dencia de la mujer embarazada o cuando el emba-

razo sea resultado de una violacién".

El articulo 8o. del C6digo aludido, escinde. los deli
tos en intencionales o de imprudencia, llamados también do
losos y culposos, respectivamente, amén de que el artfculo

90, indica que "Obra imprudencialmente el que realiza el -
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hecho tfpico incumpliendo un deber de cuidado, que las cir
cunstancias y condiciones personales le imponen"”, concepto
en el que gueda comprendido el obrar descrito en la parte-
primera del precepto transcrito en el pd&rrafo gue antecede
mismo que concede a la mujer embarazada una especial impu-~
nidad, contraria a las reglas generales gue el artficulo 60
de dicho Ordenamiento establece en torno de los delitos im
prudenciales, que dispeone que en tales supuestos se sancio
nar8 al delincuente con pricifn de 3 dfas a 5 ahos, san---
cidn gque no le es aplicable a la mujer grdvida, en virtud-

de que la norma en comentaric expresamente excluye la posi

bilidad de punicién.

Cabe agregar que la ley penal, al eximir de pena a la
mujer cuya conducta, desprovista de volicién, produce el =~
resultado tfpico, toma en consideracidén el estado animico-
de la mujer, que por si sola se convierte en victima de su
negligente proceder al frustrar #us esperanzas de materni-

dad, asf como la mfnima o nula temibilidad gue la misma re

presenta.

Diversas tesis se han formulado sobre la naturaleza -~
jurfdica de la eximente establecida para la hip&tesis de =~
violacidn previa, entre las que prevalece la que le atribu
ye el cardcter de excusa absclutoria, a la que se le ha da

do el nombre de excusa en razdn de la maternidad conscien-—
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te, criterio que sostienen entre otros penalistas, Gonzd--
lez de la Vega y Castellanos Tena, autor este dltimo, que-—
define el aspecto negativo de la punibilidad como "ague -=-
llas causas gue dejando subsistente el cardcter delictivo-~
de la conducta o hecho, impiden la aplicacién de la pena"-~
(76) , concepto que aplicado al caso presente, concuerda --—
plenamente con la descripcidén de la exencidén penal, toda -
vez que el texto legal indica que si bien se mantiene incé
lume la naturaleza delictiva del aborto, no se impone la -~
sancién correspondiente a la infractora gue se ve involu—-

crada en tan delicada situacién.

Distintos autores han coincidido en denominar a esta-
especie de aborto, sentimental, en razén de que la excusa-
absolutoria se funda en la especial consideracién que mere
ce la mujer que ha sido fecundada a resultas de un atenta-
do sexual, tanto por la grave ofensa de que fue cbjeto, co
mo por la diffcil situacién psicoldgica, gque derivada del=-
suceso c¢riminal, la impulsa a rechazar, consecuencia l§qi-
¢ca, al ser que concibid. El prestigiado criminalista Cue-
llo Calén, al admitir la legitimidad del aborto en tal su-
puesto, clara y brevemente argumenta que "Nada puede justi
ficar que se imponga a la mujer una maternidad odiosa, gque
dé vida a un ser gue le recuerde eternamente el horrible -
episodio de la violencia sufr;da" (77). Asf pues, son —--

dos las causas que entreveradas constituyen el fundamento-
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de la exencién penal gue se analiza, la natural repugnancia
gue a la mujer le inspira la maternidad en tales circunstan
cias, y por otra parte, su derecho a que la misma sea cons-

ciente.

Cabe agregar a lo anterior que la referida excusa abso
lutoria opera en las hipb6tesis de aborto procurado y consen
tido, en las que la madre y los sujetos que intervienen en-
la prictica del mismo, son beneficiarios de tal exencidn, -
no asi en tratindose del supuesto de aborto sufridd, en el-
gue el ejecutor no esti amparado por la citada excusa, toda
vez que tomando en consideracidn que el articulo 333 consa-
gra el derecho a la maternidad libre, resulta obvio que la-
determinacién de interrumpir el embarazo compete exclusiva-
mente a la mujer afectada, de tal suerte gue el tercero gque
sin el consentimiento de la mujer o en contra de su volun—--—
tad realiza maniobras abortivas, incurre en el injusto pre-
visto en el segundo pédrrafo del articulo 330, amén de gue -

contraviene la esencia misma del articulo 333.

Finalmente, el C6digo Penal vigente, dentro del capitu
lo de aborto regula, en su articuloc 334, el denominado nece

sario o terapéutico, en los té&rminos siguientes:

"No se aplicard sancibdn: cuando de no provocarse
el aborto, la mujer embarazada corra peligro de-
muerte, a juicio del médico que la asista, oyen-
do &ste el dictamen de otro mé&dico, siempre que-

esto fuere posible y no sea peligrosa la demora'.
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La lectura de la disposicién enunciada con anteriori
dad, hace pensar, dado que el legislador emplea la frase-—
"no se aplicard sancién® que dicha eximente constituye, -
al igual gue la hip6Stesis de violacién previa, una excusa
absolutoria, sin embargo, autores como Jiménez Huerta, -—-—
Gonzdlez de la Vega, Castellanos Tena y Jimé&nez de Asua,-
coinciden en sefialar gue se trata de un caso espec;fico -
de estado de necesidad, cuya naturaleza Yy caracter;sticas

examinaremos a continuvacidn,

Brevemente, cabe decir que acorde a la Teorfa del de
lito, gue nuestro C6digo define como "el acto u omisidén -
que sancionan las leyes penales", los elementos esencia--
les del mismo son: conducta, tipicidad, antijuridicidad y
culpabilidad, de los cuales es la antijuridicidad la gque-
guarda relacidén con el andlisis a desarrollar, toda vez -
gue en el caso gue nos ccupa, la conducta tfpica, es de--—
cir el aborto, estd protegida por una causa de justifica-

cién que es el aspecto negativo del elemento en cuestidn.

El delito es una conducta humana que precisa, para-
revestir tal calificacidn, la concurrencia de los elemen-—
tos enunciados en el pdrrafo precedente, de tal suerte --
que se requiere qgue la misma se amolde al tipo legal (ti-
picidad), que implique una transgresidén a la norma esta-——

blecida por el Estado, (antijuridicidad), y que haya sido-
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producida intencional o imprudencialmente, requisitos —--
gue han de reunirse todos como una unidad indisoluble pa
ra configurar el ilfcito penal, empero, puede ocurrir --
que una conducta tipica, gque aparentemente quebrante la-
ley no sea antijurfdica, a virtud de estar amparada por-
una causa de justificacién, llamada también de licitud,-
que Castellanos Tena define como "aquellas condiciones -
que tienen el poder de excluir la antijuridicidad de una

conducta tipica" (78).

En otros t&rminos, es dable que una acci§n tfpica,~
en apariencia delictiva, puesto gue coincide con la hipé
tesis legislativa, no sea antijuridica por disposicicn -
expresa de la ley, esto es, por mediar alguna causa de =
justificacién, en cuyo caso no se configura el delito da

do gque falta unco de los elementos integradores del mismo.

Ahara bien, el C6digo Penal en vigor, en su artfculo
15, fracciones III, IV, V y VIII, enuncia genéricamente,
bajo la denominacién de circunstancias excluyentes de —--
responsabilidad penal, las causas de licitud a las gue -

nos hemos venido refiriendo, a saber: legfitima defensa,-

estado de necesidad, cumplimiento de un deber, ejercicio
de un derecho e impedimento ilegitimo, de las cuales la-
mencionada en segundo término es la que en el presente -

caso resulta de relevancia, misma que es del tenor si -—-

guiente:
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"son circunstancias excluyentes de responsabi-
lidad penal: v

El miedo grave o el temor fﬁﬁdaaé élirresisti-
ble de un mal inminente y ggaQé:enjla persona-—
del contraventor o la necesidad de salvar su -
propia persona o sus bienes o la persona o bie
nes de otro, de un peligro real, grave e inmi-—-
nente, siempre que no exista otro medio practi

cable y menos perjudicial.

No se considerard que obra en estado de necesi
dad aquel gue por su empleo o0 cargo tenga el -

deber legal de sufrir el peligro".

Entre los conceptos elaborados por distintos autores
sobre la institucidn de que se trata, figura la gue ofre-
ce Porte Petit, quien asevera gue "estamos frente al esta
do de necesidad, cuando para salvar un bien de mayor o —-
igual entidad jurfdicamente tutelado o protegido, se le--
siona otro bien, igualmente amparado por la ley" (79), de
finicién de la gque se colige gque tal excluyente se funda-
en la colisién de bienes jurfdicamente tutelados, cuya --
valuacién resulta de suma importancia para determinar la-
naturaleza de la misma, toda vez que pueda revestir el ca

ricter de causa de justificacién o de inculpabilidad.
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Seflala el propio autor que el Cddigo Penal regula de
fectuosamente el estado de necesidad, en virtud de que la
Fracecién IV del artfculo 15 de dicho Ordenamiento, no ha-
ce alusién a la entidad de los bienes en conflicto, sin -
embargo, doctrinalmente prevalece la tesis que sostiene -
que el estado de necesidad opera como causa de licitud ~-
cuando el bien salvado es jerdrquicamente superior al sa-
crificado, en tanto que en la hipGtesis de bienes de -=-~-
igual c¢ategoria, la cxcluyente que se integra adquie;e el

cardcter de causa de inculpabilidad.

El estado de necesidad como causa de justificacién -
se encuentra especfficamente contemplado en la segunda —~
parte del preceptoc antes invocado, del gue se colige que-
los elementos bdsicos gue configuran tal excluyente son:~
una situacién de peligro real, grave e inminente gue ame-
nace bienes propios o ajenos, amén de gue exige, para su-
integracidn, que no exista otro medio practicable y menos
perjudicial, y que no se tenga el deber legal de sufrir -

el peligro.

Puntualizados los requisitos del estado de necesidad,
se observa gque los mismos se encuentran plasmados en el -
artficule 334 del C6digo Penal, gque es el que prevee la fi
gura del aborto terap€utico, disposicifn que expresamente

alude al factor peligro, gque en atencidn a gue la ley con
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ffa a personal especializado la determinacidén de que aquel
existe, adguiere la connotacidn de real, obviamente grave =
dado que amenaza la vida misma de la madre, ademds de que-
en la frase "que no sea peligrosa la demora", se encuentra
implfcita la inminencia o actualidad del daific. Asimismo,~
insitos esté&n en el precepto aludido, la vida de la mujer-
grdvida y la del ser en formacién, que son los bienes en -~

conflicto jurfdicamente tutelados.

Distintas consideraciones cabe formular en torno de -
la hipStesis en la que la mujer grdvida se ve aguejada por
una dolencia incompatible con el embarazo gue pone en peli
gro su vida, situacién que implica, claramente definido, -
un conflicto de bienes tutelados por el Derecho que no pue

den coexistir.

La primera de las reflexiones que dicha problemdtica-—
amerita, es la referente a la jerarquizacién de los bienes
en cuestidn, aspecto sobre el gue se han emitido las mds -
disimbolas opiniones, entre las que figuran las que conce-
den prioridad a la vida del ser concebido, argumentando --
gque representa el porvenir y la esperanza sociales, en tan
to que la existencia de la madre casi ha llegado a su tér-
mino, mientras que en el otro extremo se considera que la-
mujer embarazada es, en tales circunstancias, objeto de ~-
una agresidn ilegitima, posturas que evidentemente resul--

tan en exceso drdsticas.
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En la actualidad, en el dmbito mundial, la doctrina y
la legislacién, ante lo inevitable de sacrificar una vida-
para que la otra se conserve, undnimemente resuelven tal -
disyuntiva protegiendo la existencia de la mujer embaraza-
da, que al decir de Gonzdlez de la Vega y de numerosos au-—
tores gue comparten su punto de vista, es la gue objetiva-
mente resulta m&s importante para la sociedad y de la que-
generalmente necesitan otras personas v.gr. su cényuge y —

anteriores hijos.

El Cdédigo Penal vigente reglamenta, en su artficulo =--
334, como una forma especffica del genérico estado de nece
gidad, el conflicto surgido entre dos wvidas humanas, la de
la madre y la del ser en formacidn, autorizando la prédcti-
ca del aborto en aras de la salvaci§n de la primera, de --
tal suerte que implfcitamente consagra la superioridad que
aguella tiene frente a la vida embrionaria. La valoracién
penalfstica recogida en el precépto invocado, tiene pues,-
bases fdcticas de orden socio-familiar, a las gue hicimos-
alusién en el parrafo precedente, amén de que desde el pun
to de vista doctrinario, el aborto terapéutico se fundamen

ta en el principio del interés preponderante.

Si bien el legislador expresamente declara lfcito el-
aborto que se practica en funcién de la conservacidn de la

vida de la madre, la licitud del mismo se encuentra condi-
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cionada a la intervenciSn de personal que posea conocimien—
tos t&cnicos suficientes para determinar si la continuacién
del embarazo representa peligro de muerte para la mujer, =--

asf como para aplicar, en su caso, el método abortivo.

Tomando en consideracién que la esencia del precepto -
que se analiza estriba en el animus conservationis, referen
te 2 la vida de la mujer, son del todo congruentes ¥y razona
bles los requisitos que la propia disposicién contiene, en-
el sentido de gue limitativamente establece gque corresponde
al médico que a la mujer asiste, de ser posible con el con-
curso de otro facultativeo, determinar si la vida de la mis-
ma se encuentra amenazada, ya que la intervencién de perso-
nal no calificado, que desde luego no puede acogerse a tal-
excluyente, podria generar errores en la diagnosis y peor --
aGn, crear un verdadero peligro para la integridad y vida -

misma de la mujer afectada.

Algunos autores, entre ellos Jimé&nez de Asua y Gonz&--~
lez Vega, coinciden en afirmar que en virtud de gque el obje
tivo del aborto terapéutico radica en la salvacién de la vi
da de la madre, el personal m&dico que detecta el mal inmi-
nente que a la mujer asecha, no estd en la obligacién de re
cabar la autorizacién de los padres para ejecutar el aborto.
Sobre el particular, el penalista inicialmente mencionado -

argumenta que la labor del médico consiste en "dirimir un -
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estado de necesidad, en que no es preciso consentimiento -
alguno de las partes cuando se salva un interés superior,-
como es la vida de la madre, que prepondera sobre la exis-
tencia del feto" (8B0), criterio que comparte el autor alu-
dido en segundo té&rmino, quien a tales razones agrega gque-—
"si se confia a los padres la resolucién del conflicto, =--
cualquiera que sea su determinacifn, grabar@n permanente--—
mente su conciencia con la cruel decisi6n tomada de sacri-
ficar a un ser familiar", ademis de que asevera que “la -~
ley mexicana claramente conffa la solucibén del conflicto -
al juicio de la finica persona capacitada por sus conoci --

miz2ntos técnicos, el m&dico" (81l).

En sentido contrario se pronuncia Carrancd y Trujillo,
quien afirma que "la exigencia té&cnica del mé&dico, garantia
de justificacifn y su condicifn misma, se reduce tan sSlo-
al dictamen sobre la necesidad de hacer abortar a la mujer
embarazada, no a resolucidn o acuerdo del caso, y menos a-
la prictica misma del aborto; la garantia de justificacién
radica en el dictamen médico-pericial, el que no es de ---
obligatoria aceptacifn para los afectados" (82), criterio al
que ros adherimog considerando que las opiniones enunciadas en el
parrafo que antecede, no son suficientemente s6lidas para con
ferir al personal mé&dico la facultad de tomar por si solo --
una decisibén que es tan grave como trascendente. Especial

mente discrepamos de la aseveracifén vertida por Gonzdlez -
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de la Vega, en el sentido de que nuestra legislacién auto-
riza airfacultativo a practicar el aborto sin el consenti-
miento dé‘los interesados, toda vez que el texto legal se-
cdhéfétéi%kdéclarar impune al aborto por estado de necesi-
dad,fégidiéndo que guien emita el diagndstico e induzca -=
el ébﬁéﬁbiposea la calidad de médico, m&s no contempla, ex

presamente, la posibilidad de gue aquel actue motu proprio.

Cabe agregar a lo anterior que resulta aplicable en =
el presente caso, el artfculo 24 del CSdigo Civil que lite
ralmente estipula que el mayor de edad tiene la facultad -
de disponer libremente de su persona y de sus bienes, sal-
vo las limitaciones que establece la ley, precepto que vin
culado al artfculc 334 del C6digo Penal, conduce a la con-
clusifén de gue a la mujer embarazada le asiste el derecho-
de aceptar o rehusar que se le practigue un aborto terapéu
tico, toda vez que en principio su persona es el objeto ma
terial del mismo, amgn de que el contenido de la norma pe-
nal, lejos de constituir limitacidn alguna, concede autori
zacidén, dada la gravedad de las circunstancias, para que -
se ejecute una conducta que en condiciones ordinarias es -

de cardcter delictivo.

Luego entonces, el artfculo 334 del C6digo Penal no -
reviste obligatoriedad para la mujer afectada, toda vez --

que dicho precepto no estatuye gue el personal médico, al-
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detectar el peligro que amenaza a la mujer gravida, pueda-
o deba, sin consultar su voluntad, proceder a la practica-
del aborto, ademds de gue en los términos del artfculo 24-
del C6digo Civil, compete a la mujer o a guienes ejercen -
la Patria Potestad en tratdndose de menores de edad, emi--
tir, con fundamento en el dictamen mé&dico, la decisidn f£i-

nal.

Twaandc en consideracidn gue en el proceso decisorio-
consiguiente al planteamiento de un aborto terapéutiéo, -
participan sustancialmente los profesionales y los directa
mente afectades que contribuyeron a la concepcidn del pro-
ducto, pese a gue en la mayorfia de los casos, aun en Cir--
cunstancias distintas a las gue nos ocupan, es la mujer la
que por sf sola se enfrenta a la diffcil disyuntiva, cabe-
delimitar, desde el punto de vista estrictamente &tico, -~
las responsabilidades de las personas involucradas en tan-

compleja decisién.

Particularmente estimamos gue la intervenciqn del per
sonal mé&dico, del que sSe requiere colaboracidén honrada, -
debe concretarse a integrar y brindar a los afectados in--
formacién cientffica, veraz, precisa y objetiva, sobre las
condiciones salutfferas actuales de la mujer grivida y las
consecuencias que producir;a la continuacidn o interrup —-

cibén del embarazo, contribucifn que viene a ser el limite-
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de la responsabilidad profesional, dado gque en Gltimo t&x-
mino, a los afectados corresponde, mediante la ponderaci§n
de la informacién recibida, la situacidén particular y las-
convicciones propias, el pronunciamiento de la decisidn de—
fihitiva, en atencién a las conocidas implicaciones gque el
aborto tiene en distintos ordenes, v.gr. moral, religioso-

Yy psiquico.

No obstante que estimamos que la prﬁctica del aborto-
terap&utico requiere en primera instancia el consentimien=—
to de la propia mujer, cabe plantear la posibilidad de que
el m&dico ejecute el aborto sin recabar previamente su au-
torizacifn, en cuyo caso se configura la hip&tesis previs-
ta en el segundo pdrrafo del artfculo 330 del multicitado-
c8digo, sin embargo, el facultativo que as; procedid estd-
en aptitud de acogerse a la excluyente en cuestidn, en vir
tud de gue la f£férmula genérica del estado de necesidad es,
de conformidad con la fraccidén IV del art;culo 15 del mis-

mo Ordenamiento, extensiva a terceros.

Ahora bien, del articulado gque en piginas anteriores-
se enuncié y comenté, se desprende gue en el plano mundial,
nuestra ley penal, en materia de aborto, queda comprendida
en el grupo de legislaciones de tendencia moderada, las --—
gue en términos generales declaran punible la pr&ctica del

aborto, misma gue en forma limitativa autorizan bajo indi-
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caciones gque comfinmente son de caricter mé&dico o sentimen-— |

tal.

E# el capitulo venidero abordaremos el andlisis del -
abofto'provbcado desde el punto de vista sociolﬁgico,rqﬁe'
entre otros aspectos versar§ sobre la magnitud que el fend
meno en cuestién alcanza, gue al decir de numeroscs espe~-—
cialistas e investigadores, asciende a proporciones alar~-
mantes, aseveracidn que si bien se funda en indicadores de
rivados de estudios selectivos dado que no se dispone de -
cifras precisas, pone de manifiesto que nuestra legisla --
cidén, bdsicamente represiva, no solamente ha fracasado si-
no que ha fomentado la préctica clandestina del aborto, --
que se traduce, como se observari con posterioridad, en se
rios perjuicios para la salud de la poblacién femenina, --
misma gue pese al riesgo al que se expone en el orden salu
tffero y a la amenaza punitiva, recurre a tan drédstica me—
dida. Sobre el particular, resulta conveniente transcri--
bir el pensamiento de Dufraisse, quien claramente refiere~
gue "Vanamente el CSdigo sanciona el aborto cada vez con -
mayor severidad. La mujer, en los momentos de desespera--
cifn en que concibe la idea, ya no razona; la amenaza de ~
las penalidades que la acechan, por severas gque sean no im
piden su decisién y tiene siempre la esperanza de ocultar-

su delito a la perspicacia de la justicia" (83)

Asimismo, abordaremos con mi3s detalle en el capftuleo-~
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siguiente, la actitud de ocultamiento que generalmente asu--
nen las mujeres que se someten a la préctica de un aborto,--
conducta que aunada a la clandestinidad que propicia nuestra
legislacibn, hace nugatoria en tratfndose de este delito, la
actividad persecutoria del Estado. Como sefialamos con ante-
laci6n, penalistas, facultativos y Socidlogos coinciden en-
afirmar que en nuestro pais se practican abortos en elevado-
nGmero, estimindose que anualmente ascienden hasta 1,000,000,
en tanto que segGn datos recabados en el Departamento de In-
formatica y Estadistica de la Procuraduria General de Justi-
cia del Distrito Federal, en los afios de 1975, 1976 y 1977,-
las denuncias que sobre el citado ilicito se formularon, su-
maron solamente 199, 168 y 158, respectivamente, informacibn
que pone de relieve la absoluta inaplicabilidad de las nor--

mas penales que regulan el aborto.

Las consideraciones expuestas con anterioridad, refe--
rentes a la infructuosidad de la ley penal para prevenir, a -
través de la represidn, el aborto provocado, asi como la fal
ta de cumplimiento efectivo de tales normas, dada la impuni-
dad en gque de hecho se encuentra en dgeneral el jlicito, admi
niculadas a una grave cuestifn pragmitica consistente en la-
inmensa cantidad de abortos gque con grave riesgo de la mujer
se realizan constantemente, conducen a la conclusi8n de que-
se hace necesaria la introduccidn urgente de medidas que —=--

coadyuven a la minimizacibn de la problematica.
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ANALISIS SOCIOLOGICO

La investigacidn y andlisis del problema social que -
el aborto inducido representa en nuestro pafs, ofrece gran-
des dificultades consistentes bédsicamente en la escasez de-
informacién veraz y documentada, que permita establecer con
precisién la magnitud del fenfmeno cuyc estudio nos ocupa,
hecho que constatamos a través de visitas y entrevistas rea
lizadas en instituciones pGblicas y privadas, que por la na

turaleza de las funciones gue desarrollan, tienen conoci~~-

miento de la problemdtica aludida.

Para la elaboracifin del presente trabajo, se recurriél
a distintas Secretarfas de Estado, al Instituto Mexicano -
del Seguro Social y & otros organismos en los que se recab$
informacidn gue resulta conveniente detallar, no obstante -
que no revela la dimensién cuantitativa que el aborto provo
cada alcanza, tcda vez que existen mGltiples factores gue =
impiden gue las estadfsticas que al respectc se han formula

do, capten la incidencia real del problema, esto es, la to-

talidad de abortos gue se practican en México.

La informacién gue se cobtuvo en los organismos aludi-

dos con anterioridad, misma gue por razén de la fuente en -
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la que se recabd puede considerarse fidedigna, con las li-
mitaciones que en parrafos siguientes mencionaremos, recon
noce, desde nuestro punto de vista, la distinci6n que a --

continuacién se enuncia:

a) Estadfsticas oficiales Y. h spltalarlas'

b) Estudios basados en investlgaclonesAreallzadas -
por especialistas o instituciones del,SectorrSalud,}med;ag
te la aplicacién de encuestas a deﬁérmihadds_grupos'deula-

poblaci6én femenina. .
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a) TECNICA ESTADISTICA.

Las estadisticas recabadas en instituciones hospita-
larias, concretamente Instituto Mexicano del Seguro SO—-~-
cial, Hospital General de Mé&xico y Hospital de la Mujer,-
comprenden datos globales gue no aportan elementos gque --
permitan determinar la proporcifn de abortos provocados,-
toda vez que las estadisticas de referencia hacenrélusisn

Gnicamente, al ntmero total de abortos atendidos en-los =

noscocomios mencionados.

De igual forma, los datos de caricter oficial, es de
cir, agquellos gque se dan a conocer a través de organismos
gubernamentales, se encuentran contenidos en estadisticas
denominadas hospitalarias que por lo gque toca al renglén-
especifico de cifras de abortos, no establecen distinci8n
entre los espontfineos y los provocados, amén de que la in
formacifn mds reciente y completa a nivel naciocnal, co--- -
rresponde al afio de 1971, misma que por las razones ex --
puestas posee un valor limitado para los efectos de nues-

tro estudio.

Tomando en consideracifn que la informacidn asentada
en las estadisticas elaboradas por las Dependencias guber

namentales, proviene de la concentracién de datos gque ---
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proporcionan las instituciones de seguridad social, asi co

mo las asistenciales y privadas, resulta obvio que las pri

meras plasman en aquellas las c;fras globales que aportan—

espontineos y provocados

Sin embaréé, resulta conven;ente aclarar que en modo
alguno puede cons;derarse capr;chosa la om;s;6n que se ad
vierte en las estadistlcas referldas con antelacidén, misma
que obedece a factores de diversa fndole que impiden que-
los centros hospitalarios que brindan atencién a mujeres -
qgque acuden a los mismos presentando complicaciones post-— =«
aborto, detecten y registren con precisifn la distincidn -

aludida.

En efecto, la actitud renuente gque asumen las muje—--
res que recurren a los nosocomios en tales condiciones, ==
constituye el primer obsticulo para llegar al conocimiento
de la frecuencia exacta del aborto provocado, en virtud de
que las pacientes, sabedoras de que incurren en una prdcti
ca prohibida, diffcilmente admiten la ejecucifn de manio—--
bras abortivas. Al respecto, la Dra. Martfnez Castillo, --
guien elabordé un estudio en el Hospital de la Mujer, afir-

ma gque las mujeres que recurren al aborto tienen conoci--—-
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miento, aun cuando muy elemental, de gque é&ste, desde el =~
punto de vista legal, se encuentra prohibido y sancionado,
por lo:.que en t&rminos generales se resisten a confesarlo,
prefiriendo "exponer e incluso perder su vigda.a ve;se p?i—

vadas de su libertad" (84), criterio que distintos aut6 as

corroboran al aseverar que el personal médlco, en lo ca—-

508 de aborto provocado "sabe que no puede contars

cooperacién de la mujer, gue aun en trance dermue : '

obstinard en negarlio" (£5).

En igual sentido opina Dulanto Guti€rrez, gquien expo
ne gque no obstante que en instituciones de seguridad so---
cial y dependencias hospitalarias de la Secretarfa de Sa-=-
Jud, se estima que la mayorfa de los abortos atendidos son
provocados, resulta sumamente diffecil aportar cifras esta-
disticas al respecto, en virtud de gue "tanto la mujer co-

mo los familiares, mienten por miedo a las sanciones" (86).

Con el prop6sito de obtener mayor informacién sobre
las circunstancias descritas en los pirrafos gque anteceden,
recurrimos a especialistas en gineco-obstetricia, que inte
rrogados sobre el particular corroboraron la veracidad de-
las mismas. El Dr. Joel Rizo Santiago, quien ha laborado-
como Jefe del Servicio de Gineco-Obstetricia del Hospital-

de la Mujer, textualmente manifesté:
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"En el Hospital de la Mujer, nosotros recibimos mds-
o menos en promedio de 180 a 185 pacientes complicadas de-
aborto, mensualmente. En los Gltimos afios tuvimos un des--
censo de-un 6% de pacientes que llegan con diferentes for-
mas clinicas de aborto, y esto se lo achacamos a la campa-
fila de élanificacién familiar.'Ahora, de esta cantidad de -
pacientes que llegan con diferentes formas clfnicas de =---
abortos éomplicados, consideramos nosotros gue el 90% mds—
o menos, son pacientes gue se han provocado el‘aborto.:Dég
afortunadamente, no podemos decirleo con todé‘ééfééééj &é -
que el mayor nGmero de estas mujeres siempfe'rehusan‘decir

si se provocaron o no el aborto.

Son mujeres que se estdn muriendo, que les estd .uno-
comprobando gque se provocaron un aborto y ellas persisten-
en su negativa, no decir como se lo provecaron. Entonces, -
ante estas circunstancias, lo inico gue nosotros hacemos,-
es decir, por las lesiones gque encontramos, imaginar, des-
de luego de manera l&6gica, que se los provocaron, pero no-
podemos afirmarlo 100%, puesto que la paciente no lo acep—
ta".

Por otra parte, el Dr. Alberto Jos& Castillo Alarcén
con base en la experiencia adquirida en la Unidad de Gine-

co=-Obstetricia del Hospital General de Mé&xico, expuso:
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"En el Hospital General es donde frecuentemente ve--
mos o podemos ver este tipo de problemas, de personas gue-
si diffcilmente reconocen gque se hicieron algo, podemos -
suponerlo en muchas ocasiones que eso se lo originsG, y son
gentes que tienen un status socio-cultural y econdmico ba-
jo, entonces lo gue hacen realmente es no hacerles un abor
to o un legrado, sino provocarles un abortoc nada mas, por
el cual acuden al Hospital General para que se les haga la
atencién ahora sf ya completa de ese abortc, guierc que se
entienda muy claro que en el Hospital General, que es el -
medio donde yo me desenvuelvo, donde yo trabajo, no hace--
sino gue tratamos los-

mos abortos, no producimos abortos,

abortos provocados ya por otras personas”.

Asimismo, el Dr. Ramén Castro Vilchis, médico ciruja

ne, especialista en gineco-obstetricia, express:

"L,a paciente lo primero que hace cuando suele provo-
carse un aborto, es llegar al hospital negando que se le =
hizo algo. El aborte, al ser un delite, se sigue tanto a -
la madre como a la comadrona o a la gente gue ayuda, enton
ces automdticamente se convierten en cOmplices la madre --
junto con la comadrona, entonces la madre nunca va a denun

ciar a la comadrona, ese es un absurdo mis, no podemos te-

ner estadfsticas, la gente que dice me aborté o provogué& -
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mi aborto estd poniendo en peligro aun su seguridad en la-
calle, porque se puede esa gente meter a la cdrcel, si no-
se hace es para mostrar otro error de los métodos legales,
entonces sabedores de eso la gente no manifiesta general--
mente, aunque no sepan que ellas son partfcipes de un cri-
men de esa naturaleza o derun delito, ellas no van a denun
ciar porque sienten gue adem§s ies hizo un favor la coma--

drona o el mé&dico.

El problema de nosotros, ha sido en ocasiones saber-

el tipo de medicamentos gue se administraron.

La paciente generalmente lo niega, es m&s, muchas ve
ces niegan que se les haya hecho algo y encontramos una -—-—

sonda adentro, a ese extremo”.

De la informacién expuesta en los p&rrafos preceden-
tes, misma que fue aportada por personas que tienen conoci
miento directo del problema, por_virtud de su profesién y-
de las instituciones en las que han laborado, se desprende
la actitud gque en la mayoria de los casos adoptan las muje
res que se han sometido a la pr&ctica de un aborto. Ios fa
cultativos que dieron a conocer sus puntos de vista, coin-
ciden en sefalar que las mujeres, aun encontrindose en es-
tado de gravedad y ante la presencia de evidencias, inva—--

riablemente niegan que el aborto que motivd su hospitaliza
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cién se haya producido deliberadamente.

Ahora bien, la amenaza punitiva, asf como la natura-
leza de las circunstancias que generan la comisién de este
delito, son los factores que determinan la conducta descri

ta anteriormente. Diversos especialistas. que han realizado

investigaciones en este renglén aseveran que las:pacientes,

en términos generales, conocen el caricter delictivo.del -

gin ‘em-~

aborto y por ende, la sancién que &ste conlleva,
bargo, no se detienen ante tal conminacién porrla,gny rga-
dura de los motivos por los que recurren a esta medida ex-

trema.

A través de encuestas y estudios epidemiolSgicos, se-
ha conclufdo gue la causalidad del aborto provocado estriba
b&sicamente en el nfimero excesivo de hijos, condiciones eco
némicas precarias y dificultades conyugales, amén de que el
empleoc de este recurso afecta en mayor grado a mujeres cuyo
estado civil corresponde a vinculo matrimonial o unién li--
bre, factores gue las impulsan a evitar un nuevo nacimiento
que agravarfa afin m&s los problemas enunciados. Tales carac
teristicas se observan en estratos, social, cultural y eco-
némicamente débiles, en los gue las mujeres encuentran en -
el aborto una solucién. Tomando en consideracién gque a tra-
vés de €sta pretenden impedir gque las funciones familiares-

primordiales, cuidado y manutencién de los hijos, sufran un
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trastorno mayor, resulta obvio que &ste se producirfa en -
el supuesto de gue se procediese penalmente, 'por lo que a-

fin de eludir la aplicacidn ﬁe.lg'sancidp conducenfe} se, -

o aon apl;cables tratandose ‘de sectores cu~—-

yas condlc;ones ‘econémicas, sociales y culturales son supe

rlores,ken los que se estima que existe uha incidencia me-
nor, la inminencia de la sancién influye de igual forma en
el comportamiento femenino, toda vez que la proclividad al
aborto en estos grupos obedece a razones de Indole social,
consistentes bédsicamente en evitar el descubrimiento de un
embarazo ilegfitimo gue por virtud de la moral sexual impe-
rante en la esfera social indicada, ocasiona el menoscabo~
de la reputacién de la mujer soltera. AsfI pues, dos facto-
res Intimamente vinculados, el temor al desprestigio y a -
la imposicidén de la sancién, misma que revelarfa . los ante
cedentes, contribuyen a la subrepcifn del aborto, puesto -
que la mujer soltera gue pretende salvaguardar su honor an
te terceros, obviamente oculta la maniobra a la que recu--

rrié para tal fin.

Luego entonces, podemos afirmar gque la dificultad --
que existe para ofrecer cifras estadisticas de abortos pro

vocados, encuentra su origen en primer término, en el ocul
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tamiento propiciado por el temor a la sancién y por la cen
sura moral y social de que es objeto, circunstancia gue --
conduce a un problema esencialmente mé&dico, consistente en
emitir el diagnSstico de aborto espontdneo o induci§6, mis
mo gue resulta fundamental para la aplicacién aelrtiaté-—-

miento adecuado.

En virtud de que las mujeres excepcionalmenté'recong
¢en la realizacifn de précticas abortivas, el peksohé} mé—
dico se enfrenta al problema de dilucidar, medianterla ob-
servacidn y la auscultacidn, la naturaleza del aborto, la-
baor sumamente diffcil en aguellos casos en 1l0s gue no apa-
recen manifestaciones clfnicas evidentes, v.gr. lesiones ~
quemaduras o residuos del material empleado. En los supues
tos contrarios, es decir, en aguellos en los que no se ad-
vierten signos gque permitan establecer la certeza de que -
se trata de un aborto inducido, y ante la negativa general
mente manifestada por las pacientes, los especialistas en-—
la materia se limitan a diagnosticar la forma clfnica del-
mismo y a determinar el tratamiento aplicable, en atenciln
a que los propios facultativos unénimemente sostienen que --
Yes practicamente imposible diferenciar un aborto esponti-

nec de uno provocado” (87).

La dificultad diagnéstica, misma que con mayor ampli

tud abordamos al estudiar el concepto médigo4legal de . abor
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to, constituye obstdculo insuperable para determinar el -
alcance cuantitativo del problema, toda vez gue las esta-
disticas elaboradas en las instituciones hospitalarias, -
prescindiendo de la diferenciacién que nos ocupa, encie--—
rran ﬁnicamente el nGmero global de abortos atendidos, =~

por virtud de las mfnimas posibilidades de deteccidn.

Asf pues, la lfnea de conducta descrita y los obsta-
culos qﬁe la diagnosis conlleva, dan lugar a que las esta
dfsticas emanadas de las instituciones hospitalarias, no-
establezcan distincién entre abortos espontdneos e induci
dos, inconveniente que hace nugatoria la evaluacidén del -
problema, toda vez que se traduce en el desconocimiento -

absoluto de la frecuencia del ilfcito penal.

Ahora bien, puntualizada la deficiencia gue se ad -~
vierte en la informacidén estadistica, cabe agregar que --
obviamente &sta no capta aquellos abortos gue no reguie-~-—
ren atencién médica posterior, cuyo volumen resulta, defi
nitivamente, desconocido e inestimable. Tomando en consi
deracién que existe la posibilidad de que la préctica del
aborto no produzca complicaciones que ameriten hospitali-
zacidén, podemos afirmar que de hecho, al margen de la ley,
se realizan abortos gue por tal razén no son recogidos ——
por las estadfsticas, amén de gque en este renglén no se -

dispone de indicio o referencia que permita formular aprxc
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ximacién alguna.

Por lo expuesto, se concluye que para el conocimiento -
y valoracidn del fenSmeno social en estudio, la técnica es-—
tadistica resulta insuficiente, toda vez gque la captacién -~
de la realidad tropieza con los obsticulos descritos con an
telacidn, mismos gue se sintetizan en los puntos que a con—

tinuacién se enuncian:

1. Ocultamiento de la maniobra abortiva,
2. Dificultad diagnSstica.
3. Casos gue no requieren hospitalizacién y por consi--

guiente, escapan al conocimiento de las autoridades.

A efecto de demostrar grificamente que a través de la -
informacifén estadistica no es posible conocer la incidencia
del aborto provocado, se estima conveniente exponer, a ti--
tulo de ejemplo, datos provenientes de distintos centros --

hospitalarios y organismos gubernamentales.

En el afio de 1978, bajo los auspicios de la Coordina---
cifn de Humanidades, el Instituto de Investigaciones Biomé-
dicas y el Instituto de Investigaciones Juridicas de la Uni
versidad Nacional Autﬁnoma de México,'imoartieron, con §pti—
cas distintas, conferxencias que versaron sobre el problema-

del aborto.
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Entre los ponentes figurd el Lic. Manuel Barbabosa Ku-
bli, funcionario del Instituto Mexicano del Segu;o Social,
quien dio.-’a conocer datos estadfsticos cuyo andlisis se -
escindiémgn dos perfcdos, en atencifn a la'época‘en la —-—
que sé'iﬁiciaron los programas de planificaéidﬁ:fﬁmiliar—
voluntaria, mismos gue se instauraron en la'séguAda:parte
de719f'72‘.:i Asf, expuso en primer término, 165;pétﬁé§fy,q--

abortos registrados en todas las unidades'dgi*rnstituto~

durante el lapso comprendido de 1968 a 1971, m

continuacién se detallan:

Poblaci6n incorporada
al Instituto Mexicano

Qrtps
del Seguro Social

1968 6.494,000 272,754

1969 6.873,000 31

1970 7.383,000 338,907
1971 8.128,000 377,968 51,210

Ahora blé@,ila informacidn correspondiente al per;odo -
de 1952 ég1977;ves como sigue:
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Poblacidén incorporada
al Instituto Mexicano
del Seguro Social

8.900,000
10,000,000
10,600,000

711,200,000
12,000,000

13,000,000

La lectura de los datos especificados con antelacidn, -
pone de relieve que en el dmbito institucional, durante =-=-
los afios previos a la implantacidn de los servicios de pla
nificacién familiar, amén de que la poblacién usuaria --
del Instituto iba en aumento, el fndice de natalidad ¥y pro
porcién de abortos mostraban anualmente tendencia de in--
cremento, en tanto gque la introduccién de tales programas-—
produjo, a partir de 1973, el decremento tanto de nacimien
tos como de abortos, circunstancias gque se aprecian con ma
yor claridad a través de los indicadores que en relacidn -

con las cifras expuestas, Se precisan a continuacién:
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Partos por 1,000 . Abortos por: 1,000
Derechohabientes e Derechohabientes

1968
1969
1970
1971
1972
1975,';"“
1974 f
1975 .
1976

1977

Los cuadros estadisticos plasmados en los pérrafos --
precedentes, denotan que los pr;grémasrée plahificacién -
familiar influyen de manera directa en el crecimiento de-—
la poblacién, empero, por lo que toca al renglén de abor-
tos, no hacen distincién entre los espontdneos y los pro-
vocados, por lo que al término de la conferencia en la --
gque se dio a conocer tal informacidn, interrogamos sobre-—
el particular al funcionario aludido, guien textualmente-—
manifests8: "El 80% de é&stos son abortos provocados, indu-—~

cidos previamente antes de llegar a las instalaciones hos
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pitalarias del Instituto", aseveracidn que si bien es ciex
to es de cardcter estimativo, consideramos autorizada por-
virtud de que fue emitida por un funcionario conocedor de-~
la problemé&tica y que da idea de la magnitud que el ilfeci-

to penal alcanza.

En lo concerniente a datos provenientes dé nosocomios,
amé&n de los enunciados con antelacifn, nos limitaremos a -
presentar la informacibn recabada en el Hospital de la Mu-
jer y en la Unidad de Gineco—-Obstetricia del Hospital Gene
ral de México, dependientes de la Secretaria de Salud, en-—
la que se advierte el inconveniente al que se hizo men ---
cién, en la inteligencia de que la exposicién de los migw~=—
mos obedece a fines de ejemplificacifén, omitiendo ofrecer-
mayor ntmero de registros estadfsticos, en virtud de que ~

todos ellos conllevan igual deficiencia.

En el Hospital de la Mujer, destinado principalmente a
la poblacién femenina de escasos recursos gue no se encuen—
tra protegida por los servicios de seguridad social, cuyas
funciones consisten basicamente en impartir atencisn médi-
ca en diferentes especialidades y desarrollar programas de
engeflanza e investigaci®n cientffica, obtuvimos, a través-

del Departamento de Informatica, los siguientes datos:
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ARO . - -NUMBERO DE ABORTOS

Independientemente de que las éifraé'ésentédas con ante
rioridad resultan irrelevantes para nuestro eétudic, cabe =
comentar gue se observa que afo con aiio, aun cuando en mini
ma parte, disminuyd el nGmero de abortos atendidos en la ~--
institucidn hospitalaria mencionada, fendmeno atribuible --
a la campafia de planificacién familiar y similar al aconte-
cido, en la misma €poca, en las unidades del Instituto Mexi

cano del Seguro Social.

Por otra parte, en la Unidad de Gineco-Obstetricia del-
Hospital General de M&xico, la atencidn de abortos marcd si
milar tendencia en el bienio 1974-1975, en tanto gue en el-
lapso 1976-1977, los datos mds recientes gue obtuvimos, la-
curva de abortos fue en descenso como se demuestra a través

del siguiente cuadro estadistico.
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1974 1975 1976 - 1977

Ingresos 13,176 w_,ll

Partos 10;366 gy
Operaciones , 12,789
Abortos o 4”_2;4é”“"

Porcehtaje ' i 18{42fm«

. (92)

Cabe aclarar que las discrepancias que se observan en
cuanto al nGmero de partos, operaciones y abortos y el --
del total de ingresos habidos anualmente, obedecen a que-
las cifras correspondientes a atenciones especfficas, in-
cluyen las gque se brindaron por internamientos ocurridos-
an el aho inmediato anterior, razén por la que el nGmero-

de servicios gineco~obst&tricos supera al de ingresos.

Dada la indiferenciaci®n gue se advierte en el cuadro
estadﬁstico plasmado con antelacién, cabe mencionar que -
en la institucidn hospitalaria referida, se nos autorizd-
la consulta de expedientes médicos correspondientes a pa-
cientes gqgue habfan ingresado por aborto, en los gue obser
vamos que generalmente no se sefiala la naturaleza del mis
mo, pese a que figura el rengldn relativo a espontaneidad

© provocacién, por lo gque planteamos la cuestisn referen-
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te a tal omisidn al Dr. Alberto José Castillo AlarcSn, -

quien manifest&s:

"A nosotros en ese momento lo gque nos Lnteresa, ade-
mds por el volumen dé trabago que tenemos, es la vxda Ae
la paciente, ¥y no, si desde el punto de visgta legal-se-
provocd un aborto o no, sino desde el punto de vzsta bio
1691co, de vida, si se lo provocSd © no se lo provocd" -
agregando por otra parte que "nosotros hacemos esa pre--
gunta a nuestras pacientes porque nos interesa mucho, —--

porgue es muy diferente el tratamiento del aborte espon-

t&neo al tratamiento del aborto provocado".

Tales aseveraciones guardan Intima relacidén con las-
circunstancias que describimos al inicio del presente ca
pitulo, tcda vez que el personal médico, ante la negati-
va gue sobre la induccidén del aborto manifiestan las pa-
cientes y la dificultad diagnostica, opta por prescindir
del car&cter delictivo del mismo, dedicindose a brindar-
la atencién adecuada, hecho que no puede considerarse =--

censurable, pero gue repercute en las estadisticas.

Ahora bien, en lo concerniente a informacidn de co--
bertura nacional, recabamos, también a guisa de ejemplo,
dos documentos denominados "Estad{sticas Hospitalarias"-
Y "Anuario Estadistico de los Estados Unidos Mexicanos",

elaborados respectivamente por la extinta Secretarfa de-
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Industria y Comercio y la Secretarfa de Programacién y -
Presupuesto, en los que se observa que aun cuando ambos-
ofrecen datos correspondientes a 1971, presentan diver--~
gencias en cuanto a las cifras globales de abortos aten-
didos en las distintas instituciones hospitalarias. Ta-
les documentos contemplan la informacién sobre abortos,-
en cuadros que ademds versan sobre partos, nacidos vi --
vos, defunciones fetales y personas atendidas en servi--
cios de urgencias, desglosdndolos por establecimientos -
hospitalarios y entidades federativas, sin embargo,-con—
el propSsito de evitar datos excesivos, la exposicién -
siguiente se limita a los abortos reportados en el dfi0 =

de 1971, a nivel nacional:
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Estadfisticas Anuario
Hospitalarias. Estadistico.

Estados Unidos:Méxicanos .. 101,233 ) 103,968

1. Institucic
ridad Soci

55,956 58,691

inétltﬁﬁoyﬁekicaho dél v Lo o e
Seguro:social. Cs1,2000 0 . 2.51,210
Instituto de Seguridad
'y Servicios Sociales -
de los Trabajadores --

del Estado. 2,702 .. 5,438
PetrGSleos Mexicanos. l; 1,096
Ferrocarriles Naciona-

les de Mé&xico. 689

Secretarfa de la Defen-

sa Nacional. ”ib

Secretarfa de Marina. 248
2. Institucicnes de Asistenc 13,443

Secretarfa de Salubridad y s

Asistencia. : 13,443

Departamento del Distritéf*

Federal. =0 -0 -
3. Particulares. 18,617 18,617
d. Otros. 13,217 13,217

(93) (94)
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Los datos asentados con antelacién, ponen de mani --
fiesto que sobre el rengldn de abortos no existe informa--
cidn veraz y confiable, toda vez que aun cuando ambos cua-
dros estadisticos cubren el mismo perfodo, arrojan diferen
cias gque encuentran su origen en los reportes formulados -
por las instituciones generadoras de informacidén. Tomando
en consideracifn que tales documentos fueron elaborados en
épocas y por Dependencias distintas, el significativo in--
cremento gque se advierte respecto de los datos provenien--
tes del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado, es atribuible a deficiencias en -
las actividades de captacidén y concentracién realizadas --
por el propio organismo, consistentes, dado el lapso trans
currido entre la publicacién de ambas estadf{sticas, en re-
gistros tardfos, mismos gque impiden conceder valor absolu-
to a las cifras expuestas, amén de gue reiteramos la obsexr
vaci6n previamente expresada, en el sentido de gue no esta

blecen distincién entre abortos espontdneos y provocados.

Recabamos asimismo, el "Manual de Estadfsticas B&si--—
cas Scociodemogrdficas”, que camprende datos correspondien—-
tes a la etapa 1970-1976, documentc gque estd integrado por
cuatro volﬁmenes intitulados: Poblacién; Sector Laboral; -
Sector Salud y Seguridad Social; y Sector Educacién. El To
mo Tercero contiene datos estadfsticos temiticamente orde-

nados gue versan sobre: Mortalidad, morbilidad, Recursos -



169

para la Salud, Servicios, Industria Farmacéutica, Investi-
gacion Biomédica y Formacién de Recursos Humanos para la -
Salud. En lo concerniente a datos sobre abortos, mismos -
que se encuentran comprendidos en el Capftulo IV.del Tomo-
indicado, que adem&s presenta los servicios otorgados en -
distintas &reas de la medicina, asf como las prestaciones-
de cardcter pecuniario; se observan carencias que obedecen
a gque lnicamente se recogid informacidn generada con ante-

lacidn, la gue a continuacién se reproduce:
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El cuadro estadfstico transcrito con anterioridad, -
arroja notables deficiencias atribuibles a inadecuados --
sistemas de reporte y recopilacién. De la nota aclarato-
ria que el propio cuadro ofrece, se desprende que la au--
sencia de datos en el perfiodo 1972-~19276, cbedece a que --
las instituciones que en el mismo se indican, omitieron -
concentrar el acervo informativo correspondiente al lapso
sefialado, mientras que por otra parte, la falta de meca—-
nismos de participacién y de coordinacién entre las fuen-
tes ¥ el 6rganoc gque tenfa a su cargo ia captacidn,rp#g -

picié tales fallas.

Tomando en consideracidn que la informacién disponi-
ble es a todas luces insuficiente para brindar una idea -
meramente global de los abortos que ocurren en nuestro --
pafs, adem&s de gque resulta prdcticamente imposible gue -
la técnica estadfstica revela la distincién entre abortos
espontdneos y provocados, planteamos tal cuestién al Dr.-—
Jos& Luis Bobadilla, Coordinador del McSdulo Salud y Sequridad
Social de la Direccién General de Disefio e Implantacién —-
del Sistema Nacional de Informacidn de la Secretarfa de -

Programacién y Presupuesto, quien manifesté:

"Hay dos razones principales gue no creo gue sean to
das, pero si creo que son las que mejor explican este fe-

némeno. En primer lugar, existe una base jurfdica la -=-=-
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cual niega o sanciona la existencia de abortos provocados,
por este motivo todas las personas que se encuentran en --
una situacién de abortos niegan el presentar el aborto ---
por una provocacidn o haberse provocado intencionalmente,y
finalmente, en las instituciones de salud que es donde se-
hace alguna pregunta a las pacientes sobre el origen del -
aborto, si fue accidental o si fue provocado, resulta evi-
dente que ahf mismo se niega, aun con evidencias materia--
les de que fue provocado el aborto las pacientes atribu--
yen el aborto a un accidente, a una cafda. Aun en las en=-
cuestas que se han pretendido hacer sobre el rubro de abor
tos, hay una gran resistencia a la medicién de los proveca

dos

El punto de vista expresado por el funcionario aludi-
do coincide con las opiniones vertidas por los especialis-
tas a los que se hizo mencidn con anterioridad, en el sen-
tido de gue el ocultamiento de la maniobra abortiva es el-
factor primordial gue obstaculiza la integracién de esta--
disticas y por ende, propicia el desconocimiento del pro--

blema.
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b) INVESTIGACIONES Y ENCUESTAS.

El estudio del abortc provocado no se reduce tan so-
lo al ané&lisis cuantitativo, mismo que tiene por objeto -
conocer la intensidad del fenfmeno en el dmbito social. -
Requiere tambi&n un andlisis cualitativo gue permita esta
blecer la etiologfa y las caracteristicas de las mujeres-—
que incurren en el ilfcito penal. Por lo que se refiere-—
a la magnitud gue el aborto provocado alcanza, de las con
sideraciones y datos expuestos con antelacidén, se colige-—
que no es posible obtener la finalidad deseada, empero, -
estimamos que mds importante adn resulta el andlisis pro-
puesto en segundo término, toda vez que &gste, con las li-
mitaciones y defectos que sefialaremos, revela la causali-
dad de la conducta delictiva, asf como otros aspectos de

relevancia.

Para tal efecto, recabamos distintos estudios que so
bre la materia se han elaborado en centros hospitalarios-
y a través de wvisitas domiciliarias, mismos que si bien -~
es cierto carecen de valor absoluto, al menos parcialmen—

te reflejan la realidad.

Los trabajos en cuestifén se basaron en el estudio de
grupos determinados de la poblacién femenina, por lo que-

resulta sumamente diffcil formular conclusiocnes generales
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y definitivas, dado el limitado universo que se investigds,
sin embargo, tales trabajos constituyen importantes indica
dores de las condiciones culturales y socia-econémicas de-~
la clase especial de delincuentes que crea la préctica del
aborto. Por otra parte, cabe advertir que los estudios se
realizaron en Instituciones asistenciales y de seguridad -
social, por lo que se infiere que la indagacidn bdsicamen-
te recayé sobie poblacidn econdémicamente desfavorecida, cu
yas caracteristicas son distintas de las gue presentan las

infractoras de estratos superiores.

Los estudios a los gue nos hemos referido, son lo que
desarrollaron los organismos que a continuacidén se enun---

cian:

I.- Asociacién Mexicana Pro-Salud Maternal A.C.
II.- Direccién General de Asistencia Materno-Infantil:
a) Hospital General
b) Hospital de la Mujer
c) Hospital Judrez
d) Maternidad del Instituto Mexicano del Seguro -
Social
e) Hospital 20 de Noviembre
f) Maternidad "Gral. Maximine Avila Camacho"”
) Hoswital Homeovdtico

h) Maternidad “I. Espinosa de los Reyes".
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IXI.- Instituto Mexicano del Seguro Social:

- Hospital de Ginecobstetricia No. 1
- Hospital de Ginecobstetricia No. 2
(Centro Médico Nacional).

. .= Hospital de Ginecobstetrica No. 3

=ii: .- . (Centro Mé&dico "La Raza") .

Distrito Federal, auspiciada por el

Mexicano del Seguro Social.

V.~ Hospital de la Mujer.

En los pdarrafos siguientes presentaremos los trabajos
citados con anterioridad, exposicién que comprendersd la me
todologfa empleada en cada uno de ellos, asf como un con=-—
junto de factores captados por las investigaciones, mismos
que seleccionamos a fin de formular un andlisis comparati-
vo gue permita definir las caracterfsticas de los grupos -

estudiados.

La Asociacién Mexicana Pro-Salud Maternal es un orga-
nismo privado gue brinda a las pacientes que a €1 acuden,-
mismas gue en su inmensa mayorfa pertenecen a la clase eco
némicamente desprotegida, atencién ginecolfgica, consulta-
infantil, cursos de preparacién matrimonial y orientacidn-

conyugal. El estudio que nos ocupa, publicado en el afio ~
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de 1964, se realiz6 con el objeto de conocer la incidencia
del aborto provocado en un grupo de 1000 mujeres que asis-
tian a la clfnica de la asociacién. Para tal efecto, per-
sonal de la misma, entre los que figuraron un psicélogo, -
un soci6logo, un médico y trabajadoras sociales, aplicaron
un cuestionarioc al nGmero de pacientes indicado, mismas —-
que elegidas aleatoriamente, no manifestaron resistencia =

al interrogatorioc gque se les formuld.

Ahora bien, entre las 1000 mujeres entrevistadas se -
detecté un total de 6,118 embarazos. Se encontraron 307 pa
cientes que aceptaron haberse provocado uno o m&s abortos,
cuyo nfmero global ascendié a 797, resultados que en pro—-
poreidn al universo objeto de estudio, revelan gue es in--
concuso que el problema alcanza dimensiones de considera—-

cién.

Asimisme, la encuesta desarrollada por la Asociacidn-
Mexicana Pro-Salud Maternal, incluy8 el estudio de diver--
sos factores que explican, a la luz de una perspectiva so-
ciolégica, el fendmeno en cuestifén, asi como otros aspec-—-
tos que guardan Intima relacién con la comisién del deli--
to. A continuacién exponemos los datos mds relevantes que
sobre las 307 pacientes que admitieron antecedentes de -—-

abortos inducidas, arroijé la investigacién citada:
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Estado Civil Co i Mujeres gue se provocaron
[ : ’ el aborto

casadas: 293

307

.(96)

Ssuma importancia revisten los datos asentados con ante
lacidn, toda vez gque revelan que un elevado porcentaje de-
las pacientes sometidas al estudio acusaron un status mari
tal. No obstante gque el cuadro transcrito no establece -
distincidén entre las mujeres procedentes de ndcleos fami--
liares regularmente constitufdes y las gque en unidén libre-
integraron una familia, cabe destacar que la mayoria perte
necen a familias organizadas como tales, independientemen-
te de gue se encuentren o no legalmente fundadas. Sobre -
el particular cabe mencionar que diversos autores sefialan-
gue en nuestro pafs, especialmente en los sectores margina
dos, existe una tendencia generalizada a la prdctica de --
uniones concubinarias, mismas gque motivadas por la costum-
bre y por factores de orden cultural, conllevan cierto gra

do de permanencia y estabilidad.

Tomando enconsideracifn que el estudio gque se analiza-
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pone de manifiesto que es la madre de familia, &sta inte--—
grada por virtud de vinculo matrimonial o de unién alegal,
la que generalmente recurre al aborto, se infiere gue la -
préctica de &ste obedece a condiciones desfavorables exis-
tentes en el seno familiar, situacién que se clarifica a -

través de los resultados obtenidos en renglones de ocupa——

cidén, nivel econdémico y nﬁmero de hljos, mlsmos qu a con-

tinuacién se detallan:

Ocupacidén Mujeres que s

Amas de casa

Empleadas fuera dei hcgark‘

Total
- (97)
Ingreso Familiar Mensual o  Ndmero de Gasos
{(pesos) : R RDTEER .
I
Hasta 300 ) ";" 111
o1 - 500 108
501 - 1000 o e
1,001 - 3000 R o
3,001 - o mas S
No especificado ) B 17
Total - 307

(98)
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Ndmero de hijos wvivos Ntmero de casos

Ninguno

(99)

Los datos contenidos en los cuadros transcritos con --
anterioridad, vinculados entre sf, reflejan como un todo, -
las circunstancias familiares de las mujeres que recurrie--
ron al aborto. Se observa que la mayor incidencia se pre--
sent.d entre mujeres dedicadas a las labores del hogar, con
un nivel fnfimo de ingresos y con varios hijos, caracteriza
cién gque permite concluir gue el factor econémico aunado a
la necesidad de limitar los nacimientos, irroga la prédctica

del aborto.

Ahora bien, autores como Azuara y Solis Quiroga, gue —-
han estudiado la criminalidad desde el punto de vista socio
l6gico, afirman que un gran nGmero de delincuentes proceden
de las clases mds pobres, aseveracifén que en tratdndose del

delito de aborto, coincide plenamente con la realidad. En-
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el estudio en cuestitn, la mayvorfa de los abortos detecta-
dos correspondierorn a las pacientes cuyos ingresos eran -
mds reducidos, observdndose gue a mayores recursos familia
res, el ntGmero de aquellos registrd una tendencia de dismi

nucidén.

Sin embargo, no es el deficiente nivel econémico, ais-
ladamente considerado, el gue determina la comisidn del de
lito, mismo que encuentra su origen en factores de diversa
Indole, que guardan fIntima relaci6n entre sf. En este ren
glén, cabe hacer mencién que Solis Quiroga, al abordar la-
etiologfa de la delincuencia, clasifica las causas gue in-
fluyen en la misma en dos grandes grupos: endégenas y exdé-
genas. Llama factores endfgenos a los que "nacen dentro-
del sujeto, aunque act@en hacia o en el medio exterior, --
produciendo ciertos resultados" (100). Estas a su vez pue
den dividirse en: somdticas, psfquicas.y combinadas, entre
las que figuran la constituci6n y la fisiologfa del cuerpo
humano, las enfermedades corporales, el temperamento, los-
instintos, la conciencia, diversos aspectos mentales y =~--—
afectivos, la herencia y las manifestaciones sexuales. Por
otra parte sehala que las causas exdgenas se escinden en:
fisicas, familiares y sociales. Pertenecen al primer gru-
po todos los factores relacionados con el medio ambiental,
tales como la ubicacién urbana, suburbana o rural, los me-

dios de comunicacién, la habitaci6n y el mobiliario., -—--
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Los factores familiares comprenden la constituci®n misma -
del hogar, esto es, el ndmero de sus componentes, sSu orga-—
nizacién, el ambiente moral y cultural, el estado econSmi-
co y las relaciones afectivas. Por dltimo, los factores -
sociales est&n constitufdos por la organizacién polftica,-
la economfa, la estratificacién, la influencia religiosa,
las costumbres, los establecimientos educativos y las amig
tades. De la clasificacién enunciada, se destacan para =--
los efectos de nuestro estudio los factores familiares, -—
mismos que son los que fundamentalmente confluyen para la-
produccién de la figura delictiva gue se analiza, lo que -

desde luego no excluye la concurrencia de causas de otra =

naturaleza.

En lo concerniente al status econdmico, contemplado co
mo factor familiar en la clasificacién detallada, expusi--
mos con anterioridad gue los resultados del estudio senala
do permiten atribuir cierta pricridad al aspecto en cues-—=-
tifén, mismo gue obviamente se encuentra relacionado con -
la ocupacién de las pacientes, quienes en su inmensa mayo-
rfa no formaban parte de la poblacidén econémicamente acti-
va, circunstancia gque parcialmente explica la situacidén --
precaria de tales mujeres. Amén de lo anterior, es de to-
marse en consideracién que el 72.6% de las mujeres tenfa 4
6 m&s hijos, de lo gue se colige gue en la mayorfa de los-

casos la adopcifn de tal medida obedecid a la imposibili--
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lidad material de afrontar un nuevo nacimiento en el nd -—-

cleo familiar.

Las aseveraciones plasmadas en los: pérrafosxpreceden—-

tes, se corroboran a través de las xazones que'las pac;en—

tes adujeron para justificar 1la préctlca del aborto en

las que se observa el predominio del factcr 1nd1cado. - Ta-
les motivaciones se encuentran conten;das en el cuadro que

a continuacién se transcribe:

Causas NGmero de abortos
Problemas econémicos 367
Discordia marital 186

Razones de salud 79

Madres solteras . . ey .
Otras 144

Total 797

(101)

Los datos enunciados con antelacifn, ponen de manifies
to que amén del factor econdmico, la prdctica del aborto -
en el grupo estudiado obedeci6 a causas de diversa iIndole,
~-discordias maritales, razones de salud y solterfa,- misg--
mas que en atencién a la categorizacién de factores descri

tos con anterioridad, son de car&cter familiar, somdtico y
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social, respectivamente.

Las desavenencias conyugales, invocadas como justifi--—
cantes en el 23.3% de los abortos gque se detectaron, cons—
tituyen factor de poderosa influencia en la generacién del
delito, tqda vez que la desorganizacidén del marco familiar,
cualesquiera que sea la naturaleza de las fricciones que -
la produzcan deteriora la estabilidad de la unidén, circung

tancias gue pueden dar comc resultado la conductaﬁdglicti—

va, a £in de evitar, por virtud de tales dificultades, un-

nuevo nacimiento.

Por lo que toca a los argumentos de 6rden salutffero -
que diversas pacientes esgrimieron, estimamos que indepen-
dientemente de que la pr&ctica de tales abortos haya reuni
do los requisitos establecidos en el artfculo 334 del C&di
go Penal, las razones indicadas pertenecen a la cataloga--
ci6n de factores somiticos, toda vez que se refieren al -
estado fisicc de las pacientes, y por otra parte, asumen -—
el cardcter de factores familiares en virtud de gue el ob-
jetivo perseguido coniisti6é en preservar la salud de la -
madre cuyo detrimento puede traducirse en desoxganizacidn-

de la estructura familiar.

La problemdtica de la madre soltera conlleva una serie
de consideraciones de indole social, familiar y cultural -

que resulta conveniente analizar. .
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La familia es, en todos los paises y sistemas, la uni
dad bdsica social cuya misidn consiste en asegurar la re-—
produccibfn e integracidn de la humanidad en el devenir =
hist6rico. Constituida por virtud del vinculo - matrimo
nial o de una unién consuetudinaria, estd compuesta en -
sentido estricto, por padre, madre e hijos. Estos ;g‘--—
quieren, para su adaptacifn y desenvolvimiento social,—ia
satisfaccidn de sus necesidades fundamentales—alimentd, -
vestido, educacidn, asf como un conjunto de manifestacio-
nes afectivas. La completud de los elementos bdsicos de
la familia, esto es, padre y madre, resulta indispensable
para la adecuada formacidn de los hijos. Sobre el parti-
cular, Solis Quiroga expone amplia y claramente la impor-
tancia que la familia tiene para el desarrollo de los in~
dividuos. Asevera gue "Todo ser humano tiene su origen -
natural y cultural en la familia como forma normal de vi-
da que influye definitivamente en el resto de su existen-
clia. La falta de padre, de madre o de hermanos, produce-~
importantes variaciones en la personalidad, y €stas se —--
transforman en francas deformaciocnes que afectan m&s pro-

fundamente a los nifios abandonados o huérfanos. -

Tales diferencias producen inadaptaciones a las poste
riores funciones familiares, por el resto de la vida. No
queremos decir, sin embargo, que los vistagos, por ser —-

miembros de una familia incompleta o carecer de ella de--
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ban ser forzosamente inadaptados sociales, puesto que el -
individuo puede crecer y aun madurar normalmente, gracias-
a influencias personales gue suplan, imponderablemente, —-

las qarencias afectivas y materiales presupuestas" (102).

En él.parrafo precedente indicamos que  la familia repo
sa en la institucidn del matrimonio o bien, en uniones per
manentes que adquieren relevancia cuando poseen caracteris
ticas determinadas. El C6digc Civil vigente no contempla-
expresamente el concepto de matrimonio, sin embargo, los -~
artfculos 102, 146 y 147 del Ordenamiento invocado permi--
ten definirlo como la manifestacidén libre de voluntades de
hombre y mujer, ante los funcionarios que la ley establece
y las formalidades que la misma exige, de unirse para cons
tituir un estado de vida permanente, prestarse ayuda mutua
y perpetuar la especie. Por otra parte, se entiende por -
concubinato "la unidn de un hombre y una mujer que se unen
por su voluntad, sin encontrarse unidos por el vinculo ci-
vil solemne del matrimonio, gue habitan bajo un mismo te--
cho, teniendo su relaci6én un aspecto de permanencia juridi
ca dentro de un medio social determinado y teniendo funda-
mentalmente los fines idénticos a los del matrimonio, o -~
sea la procreacién, la ayuda mutua y la fidelidad"” (103) .-
Luego entonces, de ,lbos conceptos enunciados se colige que-
entre matrimonio y concubinato existe solamente una dife--

rencia de cardcter formal, toda vez que el supuesto mencio
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nado en segundo término no reune los requisitos previstos-—
en los articulos 102 y 103 del CSdigo aludido, es decir, -
el consentimiento expresado ante el funcionario autorizado
y la expedicidén del. acta respectiva. Empero, de hecho am-
bas situaciones son iguales en esencia y objetivos, en vir
tud de gue se caracterizan por la convivencia continua, no

toriedad y la procreacidn.

Las uniones concubinarias son especialmente reprobadas
en las esferas sociales econSmicamente privilegiadas, toda
vez que en &stas se manifiesta mayor adhesién a los conven
cionalismos sociales y a las normas de cardcter religioso,
mismas que anatematizan el vinculo en cuesci@n. Similares
son las caracterfsticas que presentan los individuos que -
pertenecen a la clase media, en tanto que se imputa a los-

estratos populares la pr&ctica de la unién libre.

Independientemente de la censura socigl de que es obje

to el concubinato, jurfidicamente tal situacidn de hecho se

encuentra reconocida en la legislacién vigente, particu—-
larmente en 1o que atafe a la condicién de los hijos habi-

dos fuera del matrimonio.

En tal virtud, podemos afirmar que el concubinato bajo
determinadas circunstancias, es, al igual que gl lazo ma--

trimonial, fuente generadora de la familia sin desconocer-
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desde luego que el segundo es la institucidn fundamental.

Unarvez puntualizadas las formas constitutivas de la -
familia,ycabe abordar el complejo problema de la madre —-
soltera, cuya situacién es censurada con mayor severidad -
gque el concubinato, amén de gque en ocasiones implica gra--

ves dificultades.

El examen de la madre soltera plantea en primer té&rmi-
no una cuestidn de orden socio-cultural, toda vez gue su -
comportamiento sexual premarital transgrede la consabida -
norma consistente en gque la vida sexual femenina debe ini-
ciarse a partir del matrimonio, esquema de contenido reli-
gioso y axiolﬁgico gque no ha dejado de tener importancia,-
aun cuando paulatinamente ha perdido validez. En nuestro-
palis, no obstante gue no se dispone de informacién oficial,
se estima que entre la poblacién juvenil se han extendido-
notablemente las prdcticas sexuales premaritales, amén de-—
que los criterios sociales sobre el particular tambié&n han

experimentado variaciones,

Si bien es cierto gque en algunos sectores de la pobla-
cién, aun perduran los patrones culturales que en mate=-
ria sexual establecen importantes diferencias en lo refe--~
rente al comportamiento de varones y mujeres, también se -

ha manifestado una actitud tolerante frente a la libertad-
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sexual femenina, admisibilidad que entrafia la distincién -
entre vida sexual y procreacién. No obstante que la colec
tividad ve con lenidad las relaciones sexuales pre-marita-
les, los nacimientos ilegitimos son generalmente reproba-—--
dos, en virtud de que en una sociedad como la nuestra, —--
construida en torno de la familia, aguellos afectan la in-
tegridad de la misma, amén de gue hacen que trascienda al-
plano social una conducta que se considera contraria a las

normas imperantes.

En este rengldn, Chinoy asevera que "El1 nacimiento de-
hijos fuera de la familia es algo que se aprueba muy rara-
vez, aungue los placeres sexuales fuera del matrimonio son
permitidos con frecuencia® (104). Abhora bien, si conside-
ramos que el autor mencionado al referirse a la familia co
mo la forma socialmente reconocida para la procreacidén, --
alude a la que se funda en el matrimonio y en la unidn con
cubinaria, se concluye que la maternidad, producto de la -
convivencia sexual pre-marital, es obieto de censura en —-=-
virtud de que la mujer en tal caso, se encuentra al margen

de las formas regularmente aceptadas por la comunidad.

En pdrrafos anterjores indicamos que el matrimonio y -
el concubinato bajo determinadas condiciocnes son formas --
constitutivas de la familia, toda vez gque ambos estados se

caracterizan por la convivencia continua de hombre y mujer
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que persiguen finalidades comunes, entre las que figura la
procreacifn, asi como la alimentacidén y la educacién de --
los descendientes, por ende, la maternidad de la mujer --
soltera es siempre censurada, en virtud de que a diferen--~
cia de la permanencia gque. suponen los vinculos enunciados,

es el resultado de una unién accidental.

Asi, pese ‘a la actitud permisiva que en lo concernien-
te a la vida sexual femenina ha asumido la sociedad, se =--
considera que el fenSmeno de la madre soltera amenaza la -
institucién familiar normalmente constitufda, ademds de -~
que el hijo habido fuera de matrimonio y aun de unién con-
cubinaria, no cuenta para su desenvolvimiento con los com-
ponentes naturales de todo ndcleo familiar debidamente in-
tegrado y organizado, c¢ircunstancia que en mGltiples oca--
siones irroga dificultades relativas a la educacién y cui-

dado de los hijos, asi como financieras y emocionales.

Cabe senalar que en nuestro medio, especialmente en --
las clases alta y media, frecuentemente suele obligarse a-
contraer nupcias a las parejas que se encuentran en tal su
puesto, en atencién a los principios religiosos y conven--
cionalismos sociales que rigen el comportamiento en tales-
esferas, en tanto que en los estratos inferiores, en los -
que no se concede gran importancia a las normas aludidas,-

existe una mayor incidencia de madres solteras.
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En tales condiciones seria de esperarse que fuera ele
vado el nGmero de mujeres solteras que recurren al aborto,
sin embarogo, el estudio realizado por la Asociacifn Mexi-
cana ProeSalud Maternal, demostrS que al menos en las cla
ses maféiﬁ;das, la solteria no es una causal de importan-
cia pésa a las dificultades prdcticas que se plantean des
pu8s-del nacimiento, hecho gue posiblemente obedece a ia—
proﬁiscuidad, asf como a la falta de instxuccién>ysde con

ceptos morales rigidos, caracterfsticas de tales estratos.

Ahora bien, la carencia de estudios sobre la mujer --
soltera que pertenece a las clases media y alta, impide -
conocer la medida en la que acude al aborto, empero, de -
la educacién, hdbitos, costumbres y prejuicios prevalen--
tes en las esferas indicadas, se colige qgue la solucién -
de tal conflicto se encuentra en el aborto, mismo que da-
do que se dispone de recursos econfmicos se realiza en - -
condiciones adecuadas, o bien a travé&s del matrimonio for
zado que evidentemente ofrece minimas posibilidades de es

tabilidad.

El estudio al gue nos hemos referido comprendié tam—-—
bién la detecciSn de los mé&todos y las personas gue cola-—
boraron en la induccién de los abortos declarados, resul-—

tados que a continuacidn se transcriben:
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METODO EMPLEADO

NUMERO DE ABORTOS

Raspado

sonda

Hierbas

Inyecciones
Medicamentos,oralés”'vy
Dilatacién Cervical

Ejercicio brusco

Introduccidén intrauterina de.

cuerpos extranos

Introduccién intrauterina.de

lfquidos
Otros

Total

196
153
115

S111
© 53

25

:~]‘22

23

(105)

PERSONAS QUE ACTUARON

NUMERO DE ABORTOS

M&dico

Cbmadrona

La mujer por sf misma
Partera

Enfermera

Estudiante de medicina
Ctros

Total

271
156
150
67
39
3
111
797

(106)
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El cuadro transcrito en primer término pone de mani --
fiesto que numéricamente el mé&todo empleado en mayor pro--
porcidén fue el de raspado, médicamente denominado legrado,
mismo que como se indic6 en el capitulo respectivo, no re-
presenta un riesgo para la salud de la mujer siempre que -
se realice en condiciones higiénicas adecuadas y por espe-

cialistas en la materia.

Por otra parte, de la totalidad de los mé&étodos de los-
gue se tuvo conocimiento, el 44.02% corxrrespondid al uso de
sondas, ingestién de hierbas, practica de ejercicios vio--
lentos e introduccidén de objetos en la matriz, procedimien
tos rudimentarios que amén de que pueden desencadenar el -
aborto, originan importantes alteraciones en el organismo.
No menos peligrosos resultan la aplicacifn de inyecciones-
y lfguidos, la ingestién de medicamentos, asi como la dila
tacién cervical, utilizados en el 28.41% de los casos de-—

tectados.

Ahora bien, de los 686 abortos de los gque ge obtuvo el
dato relativo a la persona que coadyuvé en la prdctica de-
los mismos, se observa que solamente el 39.50% se efectud-
con la intervencidén de facultativos, en tanto que el 38.62%
fueron inducidos por personas no del todo ajenas a la pro-
fesi6n médica, pero gque no poseen los conocimientos gue pa

ra tal efecto se requieren. Por Gltimo, el autoaborto, es
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decir aquel en el gque la propia mujer realiza las manio--

bras, alcanz6 el 21.86% de la totalidad de los casos en =-

examen.

Las cifras porcentuales asentadas con antelaciﬁn reve
lan la ausencia de seguridad y profesionalidad que rodeé-
la mayor parte de los abortos registrados, toda vez que -
Gnicamente en el 27.56% de los mismos se utilizé un méto-
do inofensivo, inocuidad gue se encuentra condicionada a-
la intervencién del personal calificado. adem&s, tan so-
lo el 39.50% de tales abortos fue realizado por personal-
tebSricamente idéneo. Tales circunstancias obedecen a la-
pobre informacifn biolégica y sexual que impera entre las

mujeres de la clase baja, aunada a la falta de recursos -

econ6micos.

En lo que atafie al factor religioso;.]
a la que se ha hecho referencia Téffdﬁd o Siguiéﬁtggrrg
sultados.

RELIGTIO N‘ MUJERES QUE SE HAN PROVOCADO

ABORTO
Cat6lica 287
Otra religibén o ningupa 20
Total e - 307

(107)



Los datos expuestos con antelacidn, ponen de manifies-
to gue circunstancias familiares desfavorables tales como-
situacién econfmica precaria, desavenencias conyugales, --
asi como la necesidad de limitar los nacimientos por las -
razones sehialadas, tienen preeminencia sobre las normas de
cardcter religioso, en virtud de gque del estudio gue se --—
analiza se desprende que el 93.4% de las mujeres que recono-
cieron haberse provocado al menos un aborto, declararon --

profesar la religién catélica.

El elevado porcentaje de mujeres gque siendo creyentes-
recurrieron al aborto, pese a la enérgica condena que so~-
bre el particular proclama la Iglesia Cat6lica, indica que
los preceptos religiosos no ejercieron influencia sobre --
las mujeres que adoptaron tal medida, por lo que reitera--
mos las consideraciones vertidas en el capftulo en el que-
se abordS el problema del aborto desde este punto de vis—-
ta, en el sentido de gque la solucién del dilema gque en es-
te &mbito se plantea, depende de la firmeza de las convic-
ciones y de la envergadura de las circunstancias que moti-

van la interrupcidn del embarazo.

Finalmente, cabe advertir que la investigacidn en cues
tidn no captd el nivel educacional de las mujeres someti--
das al estudio, factor de suma importancia que es el gue -

en principio explica la comisidn del delito que nos ocupa.



195

Independientemente de la omisidn que se observa en el-
estudio citado, resulta conveniente hacer mencién de las -
caracterfisticas culturales predominantes en los distintos-
estratos sociales, a fin de determinar, desde el punto de-
vista etioldgico, la influencia que tal faétgr'gjéxée'en -

la pr&ctica del 'aborto.

Se llama clase social al "nGmero de personas que com——
parten una misma posicidn dentro del 6rden econfmico”" (108),
o bien, a la "unidad colectiva dentro de una sociedad da=--
da, caracterizada por especiales funciones y costumbres Yy
por determinada situacién econémica" (109), conceptos de -
los que se desprende que para la identificacién de las ca
pas sociales resulta primordial el factor econSmico, lo --
que desde luego no excluye la concurrencia de otros elemen
tos -educacibn, ocupacién, religiosidad, conducta social-,

mismos que se encuentran relacionados entre sf.

Distintos pensadores han considerado el concepto de ri
queza como el fundamento para la estratificacién social. -
Asi, en la antiguedad el pensamiento aristoté&lico escindié
a los ciudadanos en “"riquisimos, pauperrimos y los que no-
son ni muy pobres ni muy rices" (110). Para Adam Smith, -
son tres las clases gue componen toda sociedad civilizada:
las que viven de rentas, de beneficios y de salarios, in--

gresos respectivamente provenientes de la posesifn de la -
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tierra, del capital y de la fuerza de trabajo. Freyer con
cibe las clases sociales como "vinculaciones basadas en --
una misma situacidn econdmica™ (111). La teorfa marxista-
funda la divisién de las clases sociales en la propiedad -
privada, distincidn que da lugar a tres estratos: capita--

listas, terratenientes y trabajadores retribuidos.

Sin pretender elaborar un andlisis exhaustivo de los-
conceptos asentados con antelacién, podemos afirmar que es
innegable que el factor econfSmico, entendi@&ndolo como la -
capacidad para la adquisicidén de bienes, derivada de la --
magnitud de los ingresos, es fundamental para la diferen--
ciacidn de las clases sociales, empero, igualmente signifi
cativo resulta el factor cultural, mismo que comprende ins
truccién, valores, creencias y costumbres, elementos que -
guardan intima relacidn con el sefialado en primer t&rmino.
Por ello, m8s acertada y completa estimamos la definicidn-
que sobre clase social ofrece Mendieta y NffAez, quien ase-
vera que es "el grupo social cuasiorganizado cuyos miem --
bros estin unidos por la similitud de sus vinculos econSmi
cos Yy especialmente culturales. Como tales, tienen un es-
tandar de vida semejante, maneras y costumbres semejantes-

Yy una perspectiva mental también semejante® (112)

bDe conformidad con el concepto enunciado con anteriori

dad, no es el factor econfmico el finico que determina la di
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visién de las clases sociales, misma que también se esta--—
blece en atencién a tres elementos de orden cultural: ins-

truccidén, nivel ocupacional y modus vivendi.

En virtud de que en la actualidad la connotacién de es
tratificacifn social generalmente aceptada, es la que con=-

diversas variantes reconoce la escisién consistente’en cla

se alta, media y baja, estudiaremos a continuacidn*loé"rag

gos mas relevantes de cada una de las mismas.

Los miembros de la llamada clase alta comparten una po
sici6én comGn gque basada en la propiedad o en la disponibi-
lidad de recursos suficientes, puede ser atribuida o adqui
rida, es decir, transmitida de padres a hijos u obtenida a
través del esfuerzo personal. Si bien es cierto el bienes
tar econdmico constituye la esencia de la capa social, el
sostenimiento de tal posicién en ambos supuestos depende -
del nivel educacional, mismo gue a su vez estd determinado
por el grado de instruccién, que no solo implica la forma-
cidn para el desempeiio de un trabajo redituable, sino gue-
ademéis aporta informacién de muy variada fndole gue condi-
ciona las actitudes e intereses de los individuos que per-
tenecen al estrato indicado, entre los que figuran el é&éxi-
to material y el prestigio, el afdn cognoscitivo, la con—-—
servacién del status inherente al rango social, patrones -

que en la estructura familiar, 6riginan entre otras conse-
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cuencias, la tendencia a tener un menor nlmero de hijos.

Ahora bien, las normas de conducta sefaladas en el pd--
rrafo precedente, ejercen poderosa influencia en la clase -
inmediata inferior, de tal suerte que sus miembros preten--
den alcanzar, a través de la formacidn profesional, una ma-
yor estabilidad econSmica gue les permita formar parte del-
rango dominante. Tomando en consideracién que la realiza=--
¢ién de tal aspiracidn depende bdsicamente de la instruc---
cién, el hecho de gque la poblacidén gue integra la clase me-
dia tenga acceso a la enseiilanza superior, no trae como con-
secuencia necesaria, pecuniariamente hablando, la movilidad
social ascendente, sin embargo, la asequibilidad educacio--
nal confiere al estrato citado, un contenido cultural simi-
lar al que posee la clase alta, entendiendo por cultura "el
saber de cada grupo o de cada individuo, el conjuntc de --—-

ideas, modos de vivir, h&bitos, prejuicios" (113)

Diametralmente opuestas son las caracteristicas que pre
senta la poblacién qgue compone la clase baja, misma que =---
agrupa individuos comGnmente divididos en pobres y misera--—
bles, distincidn gue estriba en gue los primeros tan s6lo -
disponen de los indispensable para la mera subsistencia, en
tanto gue las carencias y dificultades son ain mi&s agudas -

en la categorfia sefialada en segundo término.
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La falta de instruccidn, particularmente de prepara--~-—
ci6én para el trabajo, constituye el antecedente inmediato-
de la pobreza en sus diversas gradaciones, toda vez que --
tal deficiencia obliga al desarrollo de actividades semi--
calificadas o no calificadas, que evidentemente no produ--
cen ingresos que permitan la satisfaccidn de las necesida-

des mis elementales.

En este rengldn cabe sefialar gue la instruccién, pro-
porciona, amén de cultura general, formaciQn educacional -
para el desempeno de un trabajo u oficio o el ejercicio de
una profesidn, aspectos que pueden coexistir en una sola -
persona o presentarse separadamente, aun cuando la imprepa
racién para el desarrollo de una actividad concreta, gene-
ralmente va acompanada de la ignorancia, término que inclu
ye deficiencias de muy diversa fndole que propician crite-

rios y conducta deletéreos.

Ahora bien, los miembros de la clase indigente, en ge-
neral integrada por obreros, artesanos, vendedores de mer-
cancfas en la vfa pGblica y toda una gama de personas cu--
yas labores son manuales o dependen del empleo de la fuer-~
za ffsica, cotidiana y urgentemente se enfrentan a la solu
cidén de los problemas mds inmediatos, -alimentacifén, ropa-
Yy vivienda-, mismos que impiden que la educacifn les resul

te asequible, circunstancia que a su vez limita y hasta ha
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ce imposibles las oportunidades de mejoramiento. La ocupa
cién de los padres, pre-determinada por el nivel educacio-
nal, repercute de manera definitiva sobre los hijos, toda-
vez que en mdltiples ocasiones la falta de recursos origi-
na el trabajo prematuro de los menores o la imposibilidad-
de recibir una educacién prolongada, fenémeno gque resulta-
repetitivo, en virtud de que los individuos pertenecientes
a las clases bajas, en términos generales proceden y a la-
vez fundan familias que presentan caracteristicas simila--
res. La situacidn econfmica precaria y la instruccidn xru-
dimentaria, asumen simultdneamente el cardcter de causa y-
efecto, en atencidén a que la inferioridad econémica es ge-
neralmente el resultado de falta de preparacién para el =--
trabajo, misma que a su vez constituye el precedente de ca

rencias en el orden material.

En p8rrafos anteriores puntualizamos que a la pobreza-
generalmente se asocia la ignorancia, misma que ademds de-
que implica impreparacién para el desarrollo de una activi
dad productiva, en lo concerniente al problema gue nos ocu
pa, comporta una pobre informacidn biocl&Sgica y sexual, de-
ficiencias que si bien es cierto son susceptibles de encon
trarse en las distintas capas sociales, se acentdan en la-~
clase menesterosa dada la desorganizacidn imperante en los
nGcleos familiares, caracterizados por las presiones econg

micas, la promiscuidad y la falta de atencién a los hijos.
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Cabe mencionar en este renglén, gue el nivel educa~-
cional es forjado por elementos de distinta naturaleza, -
provenientes del hogar y de los establecimientos escola--
res. El primero es el gue proporciona a los individues -
la educacidén fundamental, misma que comprende costumbres,
creencias, valores y moralidad, en tanto que la escuela,-
en las diferentes dreas del conocimiento brinda criterios,
ideas y percepciones distintas a las que adoptan guienes-
no recibieron preparacién técnica e intelectual. La con-
Juncisn de los azpectcs senalados determina el grado de -
cultura y por ende, las actitudes de los individuos, aun-
gue obviamente la falta de la primera no se traduce inde-
fectiblemente en comportamientos delet&reos, asi como la -
influencia escolar no garantiza un obrar adecuado, sin em
barge, es una uniformidad el hecho de gue la ignorancia -

conduce frecuentemente a errores y conductas delictivas.

Ahora bien, en lo gque atafie a la mujer, la instruc--
ci§n le ofrece la posibilidad de incursionar en distintas
dreas laborales, circunstancia que adminiculada a la in--
formacifn que obtiene sobre aspectos de muy diversa fIndo-
le, produce importantes transformaciones en la estructura
familiar. Asi, en la medidaen que la mujer asciende en -
el nivel educacional, se incrementan las oportunidades de
penetrar en la vida profesional y por ende, las aspiracio

nes en el orden citado, amén de gqgue la informacién misma-~-



le permite cobrar conciencia de las necesidades materia--
les y afectivas gue genera una familia numerosa. En tal-
virtud, es presumible gque el afin de superacifén y espe--—-
cialmente el grade de concientizacién ¢rean la tendencia-
a tener un menor nimero de hijos y a espaciar el adveni--
miento de los mismos. Aun cuando el criterio sefalado es
en mGltiples ocasiones propiciado por el estado ocupacio-
nal de la mujer, estimamos que la informaci6n que se asi-
mila a través de la instruccién, configura por sf sola --
tal actitud, toda vez que influye y transforma las estruc
turas mentales, fundamentalmente en lo gque concierne a la
naturaleza del vinculo matrimonial, el significado de la-
maternidad y las expectativas referentes al futuro de los
hijos, conceptos que orientados hacia la satisfacci6n per
sonal y familiar conducen a la limitacién de la fecundi--

dad.

En este renglgn cabe distinguir las motivaciones que
impulsan a la mujer casada a desarrcllar un trabajo remu-
nerado, mismas gque bidsicamente son de cardcter econSmico-
y educacional. En tratdndose de las mujeres que conclu--—
ven la ensefianza superior y cuya posicién econdmica es fa
vorable, el ejercicio de la profesién representa un medio
de realizacién personal que crea un anhelo de progreso, -
objetivo que aunado a las ideas descritas en el parrafo ~

que antecede, explica la proclividad al control de la na-
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talidad. Por otra parte, para las mujeres que no arriba--

ron al grado escolar indicado, pero cuya instruccién les --

pexrmite el desempefio de una actividad calificada, ademis -

de que les brinda informacifn, el trabajo constituye el ca

mino a seguir para el mejoramiento intelectual, econémico-

y social, por lo que se infiere gque tal grupo adopta una -

conducta similar a la senalada con anterioridad. La pobla
cién femenina carente de instruccifn que se ve obligada a
trabajar fuerza del hogar por presiones econdmicas, comne-
mente propiciadas por el nGmero excesive de hijos, se dedi
ca generalmente a tareas domé&sticas, elaboracién de alimen

tos, actividades comerciales elementales y en el mejor de-

los casos al desempeiio de un oficic en establecimientos fa

briles.

La nula o insuficiente instruccidn, ademds de gque ori
gina la incapacidad puntualizada, frecuentemente se tradu
ce por virtud de la ignorancia misma, en falta de criterico
Yy decisifn para resolver la diversidad de problemas indivi
duales y familiares que se presentan al ser humano. En eg
te orden de ideas, la falta de instruccidn conlleva entre-~
otros aspectos, desconocimiento en materia de anticoncep--
cién, deficiencia que conduce al aborto o a la procreacién
ilimitada, conductas altamente nocivas, en virtud de que -
el primero puede ocasionar serios trastornos salutfferos,-

en tanto que resulta axiomético gue en los nfcleos familia
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res cuyos componentes b&sicos carecen de formacifén educa-—~
cional y de recursos econdmicos, el ndmero excesivo de hi-
jos repercute negativamente en los mismos y propicia impor

tantes conflictos intrafamiliares.

Cabe sefialar asimismo, que la poblaciQn femenina que-
recurre al aborto por falta de informacidén anticoncepcio--—
nal, acude para tal fin a legos en la materia siempre gue-
esté en posibilidad de cubrir las cantidades que se le exi
jan, ya que en caso contrario se aplica por si misma.méto-
dos tan primitivos como peligrosos, circunstancias gque son
el resultado de la situacién conflictiva que experimenta -
la mujer que adopta tal decisién y de la propia ignorancia
que le impide considerar las graves repercusiones gque ori-

gina la prictica del aborto en las referidas condiciones.

Al planteamiento esquemdtico plasmado en los pdrrafos
precedentes, mismo gue bisicamente versé scobre la asocia—-—
cifén existente entre nivel econfSmico y educacional y la in
fluencia que tales factores ejercen tanto en la estratifi-
cacifn social como en el comportamiento de los individuos,

cabe agregar las siguientes consideraciones.

Aun cuando aseveramos que la sociedad se encuentra di
vidida fundamentalmente en tres distintos estratos, exis--

ten también &reas intersticiales, es decir, ndcleos de po-
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blacién ubicados entre la clase baja y la media y entre eg

ta dltima y la alta, cuya posicién econbmica y grado educa

ciocnal es superior al de los rangos inmediatos inferiores.

Ahora bien, los resultados de las investigaciones gque

en paginas postericores asentaremes, ponen de manifiesto --

que las mujeres gue recurren al aborto, en su inmensa mayo

rfa carecen de escolaridad y provienen de familias numeroco-—

sas que enfrentan dificultades econfmicas, caracteristicas

que corroboran los puntos de vizta expuestos con antela ~—

ci®n. Sin embargo, las lfneas de conducta asignadas a -~

los diferentes estratos, constituyen Gnicamente uniformida
des socioldgicas, toda vez gue no es posible concluir gque-

una situacién ambiental determinada conduzca fatalmente a

la comisién del delito. En este orden de ideas, no cabe -
formular afirmaciones definitivas sobre la figura delicti-
va que nos ocupa, en virtud de gue la conjugacidén de las -
circunstancias enunciadas =-posicidén econfmica y nivel edu-—

cacional deficientes-~, no se traducen necesariamente en la~

practica del aborto. Ademds, pese al predominioc que de --

este delito se observa en las clases marginadas, no es po-~
sible constrefiirlo a tales estratos, dado gque toda conduc—
ta delictiva, particularmente la gue se analiza, puede pre
sentarse en los mﬁs diversos ambientes sociales, en cuyo -
caso las causas gue lo generan son de distinta naturaleza,

bidsgicamente de contenido convencional en tratidndose de las
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esferas alta y media.

En pdrrafos anteriores puntualizamos gue las condicio
nes familiares desfavorables no conducen inexorablemente -
a la préactica del aborto, am&n de que &sta no se limita a-
las clases menesterosas, empero, la coincidencia de los -~
elementos que se desprenden de las investigaciones realiza
das sobre el particular, permite aseverar gque la pobreza y
la ignorancia constituyen regularidades en el panorama cau
sal del fenfmenc en cuestifn. En efecto, por virtud de --
las similitudes de Indole econbmico y educacional que se -
encontraron en distintos grupos a cuyo estudic se abocaron
diversos especialistas, podemos afirmar que es’de esperar-
se que la desorganizacién familiar, material, cultural y -
afectiva, genere la comisi6n del delito, resultado gque --
desde luego no es indefectible, toda vez gue existe una -
constelacién de causas que incluyen mecanismos psicolégi--
cos, tales como el reconocimiento de un valor o las convic
ciones religiosas, que influyen y determinan en uno u otro
sentido la conducta de la mujer que en circunstancias ad--

versas se enfrenta a un embarazo no deseado.

Aun cuando la investigaci6n desarrcllada por la Aso--
ciacién Mexicana Pro-Salud Maternal, no capté el factor al
que nos hemos venido refiriendo, de los datos relativos a-

estado ocupaciconal (253 mujeres manifestaron ser amas de -
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casa); ingresos familiares (en 277 de los casos &stos ——-—
eran inferiores a $ 1,000.00); nGmero de hijos (223 muje-
res declararon tener mds de cuatro hijos) y argumento es-
grimido para justificar el aborto (el 46% de los mismos -
obedeci6é a dificultades econfémicas), se infiere que el --
grado de escolaridad gque alcanzaron las mujeres sobre las
que recay6 el estudio fue minimo, toda vez gue las pecu--
liaridades sefialadas coinciden con lo expuesto con antela
cidn, en el sentido de que la situacidn econdmica, la ocu
pacién y la composicién misma de la familia, gue como se-—
observa en el presente caso estdn lejos de ser favorables,

van precedidas de un deficiente nivel educacional,

Finalmente, cabe comentar que aun cuando la naturale
za delictiva del aborto inducido coloca en el marco de la
delincuencia a las mujeres cuya conducta tipifica el ilf-
cito penal, distintos autores han preferido substituir el
término delincuencia por el de "enfermedad endémica © so-
cial" (114), en atencién tanto a la etiologfa del fenfme~
no como a sus secuelas. No obstante gue reconocemos gue-—
jurfdicamente hablando, toda mujer que se provoca un abor
to o lo consiente, se convierte en delincuente en los té&xr
minos del C6digo Penal, estimamos acertada la dengmina--—-—
cién a la que se hizo referencia, toda vez gque del estu--
dio analizado se colige gque la practica del aborto crea -

una especial clase de delincuencia, que llamamos especial
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por virtud de las causas que la originan y las particula-~-
res caracteristicas de las infractoras.

Durante el gquinquenio 1963-1967, personal de la Direc
cibn General de Asistencia Materno~Infantil de la extinta--
Secretarfa de Salubridad y Asistencia, entre los que figu--
raron el Dr. Manuel Mateos Fournier, Titular de la Depen—-
dencia citada, médicos, estadfgrafos y trabajadoras socia—
les, pusieron en marcha una investigacién sobre el aborto -

inducido, misma gua zg desarrcllsS en los nosccomios citadi-~

nos que a continuacién se enuncian:

Hospital General

Hospital Juirez

Hospital de la Mujer

Hospital Homeopdtico

Maternidad "I. Espinosa de los Reyes"
Maternidad "Gral. Maximino Avila Camacho”

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los «-

Trabajadores del Estado.

Instituto Mexicano del Sequro Social

De la totalidad de abortos que durante el lapso sefia-
lado se registraron en las instituciones referidas, mismos
que ascendieron a 57,494, el estudio en cuestidn especifi-~

camente s& practicl entre 2,626 mujeres que acudieron a di
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chos centros presentando aborto inmediato, de los cuales-
se detectaron 2,428 provocados, en tanto gque solamente --
198 obedecieron a causas naturales, cifras que ponen de -

manifiesto la magnitud gue el problema alcanza.

Ahora bien, el estudio citado menciona que 82 de los-
abortos detectados se provocaron bajo indicaciones médi~-
cas o0 legales, mismos gue denomina justificados, mientras
que 2,346 a los gque da el nombre de injustificados, obede
cieron a causas de distinta naturaleza, ajenas a las sefia
ladas, escisi6n gque se basb en las declaraciones vertidas
por las propias pacientes. Cabe apuntar que desde el pun
to de vista juridico, la distincién que el estudio esta--
blece entre abortos justificados e injustificados, carece
de relevancia, toda vez que la totalidad de los mismos se
practicaron extra-hospitalariamente, por lo gue las llama
das indicaciones médicas o legales no pueden equipararse-
a las excluyentes de responsabilidad, que en los supues--
tos de peligreo para la vida de la madre y violacién pre—-

vee el CS5digo Penal vigente.

La investigacién desarrcllada por el Srgano guberna=--
mental mencionado, comprendié la aplicacifn de una encues
ta destinada a conocer el status socio-econSmico de las -
pacientes, misma que se limitd a 2,346 mujeres que en --
atencidén a la diferenciacidn deﬁcrita en el pérrafo prece

dente, se indujeron el aborto sin justificacidn médica o-
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legal, y que arrojé los resultados que a continuacién se -

detallan.

Casadas

Solteras

Union Libre B R Y Y-
Abandonadas '~@;g5:~ ‘ 7—128!
Divorciadas . R L 7-7’220t7
viudas ' 10
TOTAL 2,346

(115)

De acuerdo con el punto de vista que en torno del ma-
trimonio y la unidn libre expusimos con antelacién, mismo-
que bdsicamente vers6 sobre la igualdad gue de hecho revis
ten ambos vinculos, podemos afirmar que el 65.4% de las mu
jeres sometidas al estudio eran madres de familia, resulta
do que en esencia coincide con el que arrojé la investiga-~-
cidn efectuada por la Asociacién Mexicana Pro-Salud Mater-—
nal, por Jlo gue resultan vidlidas en el presente caso, las-—
consideraciones que sobre el particular formulamos en la -
parte conducente, aun cuando en el estudio que se analiza,

es superior el porcentaje de mujeres solas gue recurrieron
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al aborto.

a diferencia del documento analizado en primer térmi-

no, la ln"estlgaclén que desarrollds. la D1recc16n General -

de Asxstenc;a Materno-Infantll, capté el grado de escolarl

dad de la pac;entes que const;tuyeron el 1verso de estu

cuadros que=

dio, fac [o} 'que se encuentra conten;d' en'lo

GRADO DE INSTRUCCION

Primaria incompleta

Primaria
Secundaria (o parte.d
Otras superiores

Profesionales y S“b‘PrOfQSién,lQS; ;

Ninguna

Total R STt 1,836

(116)
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De los datos asentados con antelacién, se despren-—
de que en el grupo estudiado predominaron las mujeres ——
gque sabian leer y escribir, empero, por lo gque tdca_a es
te sector de pacientes, se observa que el nivel edﬁcécig
nal propiamente dicho result6 sumamente bajo, toda vez -
qgue tan solo el 25.8% de las mismas habfan sobrepasado -
la instruccidn bdsica, en tanto que el 74.1% comprendid-
a mujeres que no tﬁvieron acceso a grado alguno y que en
el mejor de los casos dnicamente concluyeron la ensefan=-
za primaria. El1 andlisis global de los datos anotados -
pone de manifiesto que entre las mujeres que acudieron -
a las diversas instituciones hospitalarias con motivo de
la préctica de un aborto, prevalecidé una iInfima forma--
cién educativa, dado que el porcentaje que alcanzé el --
grupo de analfabetas, asf como el de las que no posefan—
instruccién alguna o que estudiaron parcialmente la pri-

maria, ascendid a 60.4%.

En p&rrafes anteriores, al tratar lo referente al -
factor educacional, sefialamos que é&ste influye de mane-
ra definitiva en el nivel ocupacional, la situaéién eco-
némica, la composicién familiar y las lineas de conducta,
circunstancias todas que a su vez se encuentran estrecha
mente relacionadas, aseveraciones que corrobora el estu-
dio en cuestién, mismo que en lés renglones citados apox

t6 los siguientes resultados:
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OCUPACTION ) CASOS

‘Hogar

SO T o K (117)
‘Eljéongenidp del cuadro trans¢fitoraﬁté:ib?ﬁente, reve-
la que séiaménté el 20.7% de las mujeres sométidas al estu--
dio, teﬁian una actividad fija, calificada y productiva, lo-
que denota, dado el deficiente nivel educativo gue se detec-
t6, gue es innegable la relacidn existente entre éste dltimo
vy el estado ocupacional, factores gque a su vez repercuten en
la situaci®fn econdmica tanto individual como familiar, como-~

lo demuestran los datos que en el pidrrafo siguiente se ano—-

tan:
CALIFICACION ECONOMICA DE LA FAMILIA
SITUACION CASOS
Superior 136
Suficiente 435
Insuficiente 1,080
Precaria N 695
Total 2,346

(118)



214

Los datos expuestos ponen de manifiesto gue la inmensa
mayoria de las mujeres objeto de estudio, concretamente el~
75.6% de las mismas, procedian de familias de escasos recux

sos econémlcos, resultado que era de esperarse,”dadojel ele

vado porcentaje de mujeres que presentaron" ‘:isticas—

desfavorables,‘tanto en e1 aspecto educacional como ocupa-—

cional..

Ahof;-b;éﬁ};pégViéhehte‘aseveramés'qué én'lqg estratos
en los qﬁé'imperayla‘ihestabilidad éconémica; existe adem&s
la proclividad a fundar familias numerosas, circunstancia -
que cuando resulta insostenible por virtud de que genera =--
conflictos de diversa 1indole, crea la tendencia a recurrir
al aborto por falta de informacibn anticoncep¢ional, crite-
rio que confirma el estudio gque nos ocupa, toda vez que en-
lo concerniente a composicibdbn familiar, se encontr6 gque el-
72% de las pacientes tenian 5 hijos o m&s, nGmero que parti
cularmente consideramos excesivo, especialmente si los com—
ponentes bisicos carecen de medios y formacidn para proveer-

a la subsistencia y educacidn de los menores.

ORGANIZACION FAMILIAR

CON CASOS
1 Hijo 62
2 Hijos 214
3 Hijos 86
4 Hijos 46
5 Hijos 214
6 Hijos 254
7 Hijos 420
8 Hijos 430
9 Hijos 270
10 Hijos o mé8s 102
Sin hijos 248
Total 2,346

(119)



215

Asimismo, la investigacidn gue nos ocupa, basindose-
en las declaraciones vertidas por las propias pacientes, -

recogid la causas que gdeneraron la pr&ctica del aborto, da

tos que no_hacen sino patentxzar el an§1151s factorlal for

mulado con antelac;én, amén- de que co;nczden con‘
tados que sobre el partxcular obtuvo'la'

na Pro—Salud Maternal, concretamente or‘lo

a continuacibn, se encuentran:contempladas en los 3 prime-

ros lugares.

CAUSAS

Nimero excesivo de hijos
Mala situacidn econbmica
Desavenencia conyugal
Ocultacifén social

(120)

La catalogaci®n que en torno de la etiologia de los -

abortos detectados formula el estudlo gque se analiza, se --
funda en la causa principal que en cada uno de los casos --
dieron a conocer las propiés pacientes, sin embargo, estima
mos que las sefialadas en los dos primeros lugares no pueden
ser consideradas aisladamente en virtud de gue son producto

de deficiencias educativas y ocupacicnales, elementos gue -

como una secuencia configuran la desorganizacidn familiar.

Por lo que toca a las discordias maritales, ademis de
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las consideraciones que expusimos con anterioridad, cabe =-

agregar que tal causa encierra una inexplicable contradic-—
cién, toda vez que' se presume que tales dlflcultades dete--
r;oran la relacidn afect;va de “la pareja, por lo que sezfa-

de esperarse na menor frecuenc;a del déb;to conyugal,y por

ende,. d;sm;nuczdnkde las pos;bzlldades de procrear) empero,

la causa c;tada vocada en el 11 9% de los casos.

Por otra parte, se observa que entre las causas espec;
ficadas, la ocultacién socxal no ‘alcanzé proporc;ones impor
tantes, circunstancia que obedece a que la mayorfa de las -
mujeres sometidas al estudio procedian de estratos econdmi-
camente débiles, cuyos patrones y conducta en materia se -
xual distan mucho de ser rfgidos, a diferencia ée 1orque —
ocurre en las clases alta y media, en las que la actividad-
sexual y especialmente la maternidad fuera del patrimonio,-

son objeto de censura. Tomando en consideracidn gue el —-

75.6% de las pacientes acusaron una posicibn econdmica des-~

favorable, v gue tan solo el 6.1% de la totalidad de las
mismas adujeron razones de Indole social para justificar la

pr8ctica del aborteo, se confirma gue tal causal es caracte-—

ristica de las esferas superiores.

En cuanto a 1a prostltuc;dn mlsma que se senald como~

mnévil del aborto en el 0 5% deAlos casos analizados, cabe -

destacar que en los estratos lnferlores”confiqura por si so
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la un grave problema social, toda vez que su ejercicio obe-
dece fundamentalmente a la necesidad econcmlca, generada -~

por falta de 1nstrucc16n e 1mpreparacx6n para el desempeno

de un trabajo. Luego entonces, resultan obv;as las razones

por las que recurren al aborto quzene pcr vzrtud delas in

hacen de U prom;scuas y habi-

sufmc;enc1as 1ndlcad

tuales una- act;v;dad lucrat;va ya. que la descendencla re—-

presenta un obstéculo para la préctzca del of1c10 citado, -

Ademas del reducldo porcentaje de abortos que se detects en
tal presupuesto, se col;gerque los embarazos se presentaron,
no por ignorancia en materia de métodos anticonceptivos, si

no por descuidos o fallas de los mismos. Por otra parte, -

resulta conveniente contemplar la posibilidad de gque el ~—-~
ejercicio de la prostitucién se encuentre diseminado en las

clases media y alta, en cuyo caso las motivaciones gue im -~

pulsan a las mujeres al comercio carnal son de muy distinta

amén de que consideramos gue en tal supuesto, -
Asfi,~

naturaleza,
el aborto cae en el renglSn de la ocultacidén social.
aun cuando en el estudio en cuestidn se invoga la prostitu-

cién como causa del aborto, el antecedente m&s remoto, en

tratindose de mujeres pertenecientes a los sectores margina
dos, radica en las presiocnes econfmicas y la imposibilidad-
de afrontar un nacimiento, en tanto gue en las esferas supe

riores se hace consistir en la ocultacidn de la actividad -

misma.
.
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A tItulo aclaratorio cabe mencionar gue larinvestiga -

cidn que nos ocupa, omitid captar los datos relatlvos a los

métcdos que se emplearon para la xnduccmdn del aborto, asi—

frecuentemente adopta esta medlda.

En lo concerniente al factor religloso, en el documen-

to ien guest::.én se apunta que cblatotala.dad de los casos re——

gistrados, el 86% correspondid a la religidn catélica y el 143

a otras corrientes religiosas, mismas que no se precisaron,

lo que significa que de las 2,346 mujeres que integraron el

grupo objeto de estudio, 2,018 declararon profesar la doc -

trina catSlica, resultado que proporcionalmente coincide -~
con el que arrojs la investigacién efectuada por la Asocia~
cifn Mexicana Pro-Salud Maternal, mismo que ascendis a —-——-
93.48%, y gue pone de manifiesto, dade lo elevado de las ci

fras expuestas, gque los méviles son mds poderosos que la in

fluencia del propioc credo.

Para concluir la exposicién de los resultados obteni--

dos por la Direccién General de: As;stencia Materno-Infantll,

aracterist;cas

grdficamente enunciamos a contlnuaclén, las;

gque se encontraron en la mayoria de las mujeres sobre las -~

gue recayl el estudic en cuestidén.
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65.4% 60.4% ©75.6% 72% 86%

Casadas. | Anaifabqtaéf:~

catSlicas

El Instltuto Mex;cano del Seguro Social, en el afio de --
1967,.emprend16, en los Hospitales de Gineco-Obstetricia Nos. -
1, 2 y 3 de esta ciudad, un programa dirigido al estudio y pre
vencién'del aborto inducido, mismo que bisicamente se desarro-
116 en tres etapas: seleccifn de pacientes, andlisis socio- -
econémico y tratamiento anticonceptivo. Al personal médico --
del 8rea de medicina preventiva de los nosocomios referidos, -
se le encomendd la seleccién de las pacientes que serfan in--—-
cluidas en el programa, misma gue se bas6 en la historia de -=-
fecundidad de aquellas, habiéndose limitado el estudio en cues
tidn, a las gque tenifian 3 o md&s hijos y dos o mds abortos. Pos-—
teriormente, a las mujeres gque por virtud de sus antecedentes-
habfan sido elegidas, trabajadoras sociales de las propias ins
tituciones, les aplicaron entrevistas destinadas a determinar-—-

sus condiciones socicecondémicas, y por dltimo, tales pacientes



fueron enviadas a las clfnicas de su adscripcifén, en las ==

que se les brindaron servicios anticoncepcionales.

Ahora bien, la fase inicial del programa aludi&o, desa
rrollada durante el- bimestre febrero-marzo del afio citado,
comprendid el andlisis socio—econfmico de 114 mujéres, cu~-~
yos datos expondremos a continuacién, en la inteligencia de
gque en el documento que sobre el particular se elaboréd, se-
aclara gue en virtud de gque la investigacidén recayé sobre -
un grupo previa y metSdicamente seleccionado, los resuita——
dos que se obtuvieron no pueden considerarse representati--
vos de la poblacién femenina amparada por el Instituto, y -
menos aun de la del pafs, sin embargo, personalmente estima
mos gue los mismos constituyen indicadores deyla realidad -

social.

En primer término, la investigaci§n que se comenta cap
t6 la distribuci6n por edades de las 114 mujeres, de las --
cuales 5 tenfian de 20 a 24 afios, 19 de ellas de 40 a 42, y-
90 se encontraban entre los 25 y 39, dato que se explica en
funcién de los requisitos establecidos para la inclusiln de-
las pacientes en el programa, toda vez gque es durante el Gl
timo periodo sefialado, cuando las mujeres, por su estado -
orginico y vida sexual, tienen mayores posibilidades de con

cebir, y en su caso, de recurrirxr al aborto.
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En lo concerniente al estado civil de las pacientes,~
el cuadro que a continuacidén se transcribe, revela que el-

94.7% de las mlsmas, evidentemente una mayorfa abrumadora,

practlcaban la unldn llbre o'eran casadas, por lo civil y/

_embarazos, que terminaron en ~--

esultado de uniones accidentales. Los

datos en’ cuestlén son como sxgue.,'

ESTADO CIVIL NUMERO DE CASOS

Casada por lo civil y porila.iglesia

Casada por lo c¢ivil .

Casada por la iglesia

unién libre o
Vviuda ;
Soltera : ’i S ,  7 ‘l}?Lif
Separada | : : .1:

- (121)
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Los resultados que arrojé el programa citado en rela~--
cidén con el grado de escolaridad de las pacientes, son pro-
porcxonalmente sxmllares a los que produjo la 1nvestha—-—

cién efectuada por l D1recc16n General de Asxstencxa Mater

no-Infantzl m;smos que ponen de manlfxesto que entre 1as -

mujeres que recurren al aborto predomlna un def1c1ente ni-

vel educacional. . Asi, en ‘el presente caso, ‘se encontr6 que

de’ Latotalldad de 1a

pac1entes examinadas; n1nguna rea1126 -

estudios profes;onales, en tanto que el 65 7% de las mismas

ne habian conclu;do la ensefanza pr;marla -0 b;en,;carecian—
totalmente de 1nstrucc16n, como se demuestra ‘a través del -

cuadro gue a continuacién se expone::

GRADO DE ESCOLARIDAD . NUMERO DE CASOS

Sin escolaridad o ':é ',; 15

1l a 2 afios de primaria k . = 3§C :
3 a 5 afios de primaria 21
Primaria completa ‘ 7 “¥16i1£
Cursos cortos postprimaria o -  16;1 
1 a 2 afios de secundaria o pre-—

vocacional. ' '» 535::?i
Secundaria completa ,; ,:¥f: kFi;:
Preparatoria o Vocacional L ‘  {~, Vwii
Total e L ) 114

(122)
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Poxr lo gue toca al estado ocupacional de las pacientes,

se llegS al conocimiento, a través de las entrevxstas que -~
mismas :dec Tban a las

se apllcaron, que al 78 9% de las"

1abores del hcgar, y el porcentaje restant

of1c105 generalmente mal retrlbu

tzgac;én cxtada recog;d los:datos relat,vos a ‘1a ocupacldn—

de 1os cdnyuges ° companeros de las paclentes, de los cua--
les el ,76.3% ejecutaban actxv;dades no callflcadas b4 por en

de, improductivas. Los resultados obtenidos en este ren_
ngp)rencuentran s5u origen en el deficiente nivel educacio-
nal que se detects, dado gue con anterioridad puntualizamos,
y ahora confirmamos, gue agquel se traduce en impreparacidén-
para el desarrollo de un trabajo y en otras carencias de or
den personal, amén de gue la. concatenaci®n de tales datos,-
mismeos gue a continuacidn'ée'détéllan;inéipientemente reve-
lan gue la mayoria de las muneres procedian de ndcleos fami

liares en los que 1mperaban‘ ondlclcnes desfavorables.""

OCuPACION

'NUMERO DE CASOS: .

Labores del hogar g0
Labores de aseo fuera del hogar
Costurera -
Obrera calificada
Comerciante en peguefia escal
Auxiliar de enfermerfa -
Oficinista

Total

8
6
6
2
1
1

{123)
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OCUPACION DEL ESPOSO O CGMPASERO *H ‘NUMERO:DE CASOS

obrero no calificado

vendedor ‘ambulante

Velador =
Albadil -
Profesional
Dibujante

No trabaja

Total

{1z D)

De ib expuesto se desprende gue las insuficiencias edu-
cativas y ocupacionales constituyen una secuencia légica, -
gque a su vez da lugar a la inferioridad econdmica, como se-
demuestra a través del cuadro siguiente, mismo que contiene
los datos gue sobre los ingresos familiares mensuales, die~

ron a conocer las pacientes sometidas al estudio en cues-—--

tién.
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INGRESOS MENSUALES FAMILIARES NUMERO DE CASOS

Menos de § 500.00 R 14

501.00 a  1,000.! 55 .

‘:27,
11

(125)

Cabe senalar que la investigacién en comentario se rea
1liz6 y publicd en el afio de 1967, &poca en la gue el sala-
rio mfnimo en el Distrito Federal ascendfa a la cantidad -
de: $ 627.00, por lo que resulta evidente gque los ingresos
declarados fueron sumamente reducidos, especialmente en el
60.5% de los casos analizados, en los que las percepciones
familiares eran inferiores o ligeramente superiores al mon
to indicado, hecho gue se agrava si se toma en considera—-—
cifén que de los 114 nGcleos familiares que se examinaron,—
98 estaban compuestos por mds de 5 miembros, datos que pre

sentamos a continuacidn:



226

NUMERO DE CONVIVIENTES NUMERO DE CASQOS
Tres : 1

Cuatro _ T e 4
Cinco

En”atenciéh é que eh él progfaﬁa réfefiaoﬁﬁnicamente -
se incluyd a pacientes gue hubieran tenido dos © m&s abor-
tos, se les interrogd sobre las razones poxr la que habfan-
recurrido a tal medida, habig&ndose destacado entre éstas -
de nueva cuenta, el nmero excesivo de hijos y las presio-
nes econfmicas, en la inteligencia de gue el 14% de las mu
jeres entrevistadas se abstuvieron de declarar sobre el --

particular. Los argumentos aludidos, mismos que se esgri-
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mieron en el 70% de los casos analizados, resultan, en re-
lacién con el contenidc de los cuadros anteriormente —-—-—-
transcritos, del todo congruentes, amé&n de que tal resulta
do c01nc1de con los gue en este renglﬁn emanaron de: los es

tudioi prev;amente desglosados, en el sentldo de que las -

d:.f:.cultades econémicas y la familia numercsa son las causas
que generan la mayor parte de los abortos 1nduc1dos,.c1r -
cunstanclas que aun cuando en el cuadro que a contlnuacldn
exponemos son consideradas separadamente, se encuentran In
tlmamente vinculadas constituyendo como un todo un’ 1nadecua

do amblente familiar.

——t

RAZON FOR LA QUE FUERCN INDUCIDCS LOS ABORIOS - PROPORCION

NGmero excesivo de hijos 478

233

Ingresos reducidos
Mal estado de salud
Problemas c¢on el esposo
Relaciones extramatrimcniales‘,a”

Separacidn

En cuahtb""a*ios datbé felativcs' al 'aéortiv utilizado y
a la persona que lo apl;cd, m;smos que no se. recabaron en
su totalldad, se advierte a través de los cuadros szgu;en

tes, apreciidndolos simult&neamente, que en e1'76.5% de --
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los casos, la prdctica del aborto represent$ un serio pe-

ligro para la salud y vida de la mujer, toda vez que a --

excepcidn del legrado, lo métodos gue se emplearon oca--

sxonan 1mportantes alteraclones organlcas, amén de'que =

ralmente ejecutadas por 1a

calificado.

misma o por pe

_ ABORTIVO UTILIZADO

Ho‘ﬁeclﬁraéo~
Declara&di? :
Medicamehtpé':
Legrado
Sonda PR
Remedios populares.
otros R

PERSONA QUE LO RECOMENDO.-

No declarado
beclarado
Automaniobra
Empfrica

Médico

Enfermera o partera
Otras
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Por lo que toca al credo religioso, la mayorfa de las
pacientes manifestaron profesar la religidn catGlica, en -

la inteligencia de que. el estud;o en cuestldn,,tomando en—

consideracién la regularldad con la que as;stIan ‘a serv;—-

cios religiosos, concluyd que tan sol
mas eran observantes, empero, partlcularmente estlmamos -
gue la calidad de observante esta determlnada por la flrme
za de las convicciones y la xnfluenc;a'que éstas'ejercen -
en el obrar cotidiano de los individuos, de tal suerte ——-—
que, desde un punto de vista estrictamente pragmitico, el-
cumplimiehto de los ritos externos carece de significacidn.
Por cohsiguiente, lo que resulta de importancia en el pre-
sente caso, es la contradiccidn que se desprende del eleva
do porcentaje de mujeres gue recurrieron al aborto, pese -
a gue se declararocn creyentes, conducta que se engendra en
el recinto de la conciencia, constituyendo una verdadera -
manifestacién del grado de religiosidad, no asf el acata-=-
miento de normas de cardcter exterior, que se reduce dnica
mente a apariencias que pueden no coincidir con el sentir-
interno de las personas. En virtud de que entre las pa —-
cientes sometidas a la citada investigacién predominé la -
fe catflica, estimamos innecesario repetir las considera--
ciones que formulamos con anterioridad, sobre la pondera -
cién de circunstancias y valores y la decisidn de inte---—
rrumpir el embarazo, por lo que nos limitamos a exponer --

los datos correspondientes:
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RELIGTION NUMERO DE CASOS
CatéSlica 112
Protestante (evangelista) 2

Total o oooioooe o114

pagiﬁaé anteriores, corresponden: :la pri era’etapa,dé'la-
invesﬁiéaéi&ﬁ éfectuada por élenstituto Mexicénd'dél Se-
guro Sociél en tres de sus hospitales de maternidad;, misma
que Integramente se desarrollS durante el perfodo 1967 - -
-1971, y comprendid a 61,964 pacientes que acudieron a ta-
les nosocomios presentando complicaciones post-aborto, de-
las cuales fueron seleccionadas 3,714, mismas gue en con--
junto reportaron 11,398 abortos inducidos. En el parrafo-
siguiente exponemos, grificamente, los datos md&s relevan—-
tes que se obtuvieron sobre la totalidad de las pacientes-

sometidas al estudio gque se comenta:

ESTADO CIVIL

Casadas o en unidén libre

ESCOLARIDAD e i
Nula S 13.9%
Primaria incompleta : : ;'g<52:§%7
INGRESOS DIARIOS PER CAPITA R
Inferiores a $ 10.00 86%"
NUMERO DE EMBARAZOS )
Promedio e
RELIGION
Catslica 98.2%

(131)



231

A través de las entrevistas que se aplicaron a las -
pacientes, se recabaron las razones gque motivaron la préic

tica de 8,179 de los abortos detectados, entre'las que se

destacaron . las: dlflcultades econSmicas y el nﬁmero excesx

dieron a conocer, se encuentra

R'AIZONES

Ingresos reducidos

NGmero excesivo de hijos
Problemas conyugales

Mal estado de salud
Separacidn conyugal

No desean familia numerosa
Relaciones prematrimoniales - - .-
Relaciones extramaritales
Temor a tener otros hijos
Otros

Total 8,179

(132)
Aun cuando en los documentos que se elaboraron scbre —--

el estudio que se analiza, se precisé gue el status socio-
econémico de la poblacidén cubierta por el Instituto en el-
Distrito Federal, es generalmente bajo, resulta incuestio-

nable que los datos gque arroj6é tal investigacién permiten-
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la identificacién de los nlcleos poblacionales que presen
tan mayor proclividad al aborto provecado, dado que no --

obstante que se encontraron mujeres de distintos estratos

sociales, el fendSmeno predomind entre. las que procedian -

de esferas del todo menaesterosas, amén

parte, constituyen importantes ind;cadohésf

cia del aborto inducido, en virtud*aé?q P 2dio de-

éste por cada paciente ascendi&:a 3 06 cifr esde -
luego debe tomarse con reservas por'tratar solamente de
un estudio selectivo, aungque es. lnnegable que es: tamblén—

representativo de la realidad social.

Por otra parte, durante el bienic 1967-1968, el Ins-
tituo Mexicano del Sequro Social llevé a cabo entre la po
blacién derechohabiente, una investigacién domiciliaria -
con el objeto de conocer tanto la frecuencia del aborto -
provocado, coamo las caracteristicas personales y familia--
res de las mujeres que a aguel recurren. Para tal efec--
to, se seleccionaron aleatoriamente, 2,000 ntmero de afi-
liacién, a f£in de incluir en la citada investigacién a --
igual n@mero de mujeres cuyas edades fluctuasen entre los
16 v 49 afios, habiéndose logrado entrevistar, finalmente,
a 1753 mujeres de las 2,000 familias inicialmente elegi--
das, tarea gue efectuS perscnal médico femenino, mediante
la aplicaci6n de un cuestionario que el Instituto disefis,

en coordinacién con el Centro Latinoamericano de Demogra-
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ffa de las Naciones Unidas.

Ahora bien, de las 1,753 mujeres que fueron entrevis—
tadas en - sus propios hogares, 1,382 dleron a conocer que-

llevaban‘vida sexual activa; 1, 343 manlfestaron haberse em

barazado por lo menos una vez, y 468 h1c1eron\sabe que ha'

bfan tenldo unc o mis abortos, sin. embargo, los documentos

en los que se plasmaron los resultados‘de la citada 1nves

habfan sido provocados. Vl’ T B

No obstante lo anterior, ‘cabe mencionar gue se efec=--
tub ﬁna’investigacidn gsocio=-econdmica que se centrd en un-—
grupo de mujeres, cuyo volumen se desconoce, que admitie--
ron gue se habfan sometido a la prdctica de un aborto, ang
lisis gue versé sobre estado civil, escolaridad, posicién-
éccﬁémica'y religicdn, advirtiéndose que no se captaron los
datos relativos a estado ocupacional, nmero de hijos vi--
vos y causac¢ién, mismos que adminiculados a los anteriores,
clarifican las condiciones individuales y familiares de --—

las mujeres sobre las que recayS el estudio en cuestidn.

Independientemente de la omisifn gue se hizo notar --—
con antelacién, estimamos que los resultados que sobre los
factores sefialados arrojdé la investigacién referida, mis--—

mos que como se observari se tabularon en cifras porcentua
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les, son de utilidad a fin de determinar las caracterfsti
cas gue presentaron las mujeres gque constituyeron el uni-
verso de estudio, y de establecer un anidlisis comparativo

con relacidn a las encuestas previamente desglosadas.

ast, én lo concerniente a estado civil, a}éravés de-
la encuésﬁa}démiciliaria que se realiz6, se énéontré que-—
de la totalidad de las mujeres gue declararon que habfan-
tenido por lo menos un abortoc provacado, él‘gé.i%{é:an ca
sadas o vivian en unién libre; el 3.3% eran soitefas<y el
8.6% correspondif a situaciones diversas, cifras de las -
que se desprende que el problema del aborto afecta bédsica
mente a madres de familia, resultado gue coincide plena-—

mente con los expuestos con anterioridad.

Por lo que toca al nivel educacional, se lleg6 al co
nocimiento de que el 54.1% de las mujeres que presentaron
antecedentes de aborto inducido, no concluyeron la ense--
hanza primaria o no tuvieron instruccién alguna; el 21.3%
cursaron integramente la educacidén sefalada, y tan solo -

el 19.7%. de las mismas realizaron estudios posteriores.

El anslisis de la posici6n econfmica de las mujeres-
entrevistadas, se bas6 en el importe de los ingresos dia-
rios per capita, datos gque a continuacién se anotan y que
comparados con el monto del salario minimo diario, impe—-

rante en la época en la que se desarrollS la investiga --



cién a la que nos hemos venido refiriendo, mismo que en -
promedio ascendfa a la cantidad de $§ 22,50, reflejan que =-

una elevada proporcién de las mujeres, concretamente el —-

74.3% de las mismas, enfrentaban‘unahprecaria—situacicn -

econfmica, toda vez gque la eclararon fueron

ostensiblemente infericres a or concepto de -

salario minimo se sefialé.

INGRESO DIARIO:PER: CAPIT MUJERES CON ABORTO

- INDUCIDO
<{s 10.00 o Tl 48.6%
5. 10 00 a$.19.99 0 25.7%
‘a$ 29.99 11.4%
>s 3‘o.oo~% Cen ALY 14.3%
(133)

Por otra parte, se 1leg6 al conoc;mlento de que entre-
las mujeres que reportaron que por lo menos habfan tenido -
un aborto lndUCIdO, elinﬁmero promedlo de embarazos fue de-
8.2, cifra que si bien es cierto no podemos aseverar que-
corresponda al ntdmero de hijos vivos, por sf sola refleja -

claramente la asociacifn existente entre aborto provocado -

e ignorancia anticoncepcional.

Por lo dque se refiere al factor religioso, se encontrs
gque la- proporcidén de mujeres que declararon ser catélicas -
ascendié a 96.7%, informacién gque coincide con la gque apor-

taron los estudios a los que se hizo mérito con antelacién,
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por lo gque resultan aplicables en el presente caso, los -
puntos de vista que en las partes conducentes expresamos-—

sobre el particular.

-:ﬁoé,datos escuetamente anotados en los pSrrafosaéfe-
cedentes configuran, con las limitaciones iniciahﬁx&ewseﬁa~
ladas, el perfil de las mujeres entre las que sefdeﬁéctS
una mayor incidencia de aborto provocado; Asi;dei andli--
sis factorial se desprende gue de las mujeres que"‘somé-
tidas al escrutinio familiar, reconocieron haberse iﬁduqi
do un aborto, la mayorfa, e¢s decir, m&s del 50% de las =-
mismas, vivian maritalmente, tenfan un status econfmico y
cultural sumamente bajo, eran cat6licas, amén de que pre-
sumiblemente habfan integrado familias numerosas, carac-
terfsticas que aunadas a los resultados de las investiga-
ciones previamente expuestas, gue aun cuando presentan 1i
geras variaciones, en esencia resultan del todo coinciden
tes, indican que el problema encuentra su origen en defi-
ciencias educacionales, y por ende, afecta en mayor pro

porcién a la poblacifén perteneciente a estratos inferio—--—

res.

Otra de las investigaciones que se han realizado so
bre el problema gue nos ocupa, es la que en el Hospital -
de la Mujer, dependiente de la ahora Secretarfa de Salud,
efectuaron los Dres. Joel Rizo Santiago y Martha Elva Mar

tfnez Castillo, misma que se desarrolls$ durante el bienio
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1976 - 1977, y que comprendid a 117 pacientes que ingresa-
ron al nosocomio mencionado presentando complicaciones ~=~-

post—aborto, en la lntellgencla de que las propias pacien-~

tes co £ sar’n que:habia sido provocado. El estudlo en co

os: datos que a contlnuac16n se exponen',

" NUMERO DE’CASOS

Solteras’
Unién Eibre

Total -

Del. cuadro que antecede se despr
de pacientes gue declararon que eran casadas o v;vian en —=-
unién libre, concretamente el 57.2%, fue ligeramente supe--—
rior al de las solteras, resultados que difieren de los pro
ducidos por las investigaciones citadas anteriormente, en -
virtud de gue en todos los grupos estudiados se observé el-
marcado predominio de mujeres gue acusaron un status mari--
tal.

Aun cuande el nnnﬂ.educaczonal de las pacientes que se. imvestiga

ron, fue superior al que se detect6 a traves ‘de_1los estu --
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dios anteriormente analizados, el cuadro que a continua --
cibn se expone revela que en el presente caso, el porcenta

je de mu;eres desprov;stas de escolarldad © gue:no-: ccnclu‘

po 'fue def;ciente

"ESCOLARIDAD

kEscolarldad nula
'Prlmarla lncompleca
Primaria completa ,“:.’ -~: 72§,
Secundaria ‘ = o 18
Comercio
rfééératoria

Normal “ 7"

Total

(135)

Por lo que toca al estado ocupacxonalqde las pac;entes

el --

sometidas al estudlo en- cuestldn f 'encontrd que:
58.9% de las mismas se dedlcaban ‘a las labores del -hogar, ¥

el 19.6% al servicio domestlco, cifras que corroboran gque -
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las mujeres gque no desarxrollan una actividad redituable o

suficientemente remunerada, son las que presentan mayor -

procllvzdad al aborto 1nduc1do tod' vez: que la aturale-

za de las s;tuaclones ocupaczonales 1nd1cadas, lunité*las

pos;bllldades de accesora xnf rmacrd lconceptlva, eir

bra conoAldo para la regulac'dn de la fertllldad Los da

OCUPACION" . NUMERO DE.CASOS
Hogar eED Sy . iggh
Domé&sticas : i ‘“ o
Estudiantes
Obreras ' : S ,_J ;_15}
Secretarias L e A e

Empleadas de Oficina @ -

Maestras

Total

ron 4 través de 1los estudios arnteriormente desglosados, en
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el sentido de que la mayoria de las mujeres que formaron -

parte de los grupos estudiados, afrontaban en este orden -

una diffecil situacidn:

(1 37)

Por otra parte, se recogi6 el nGmero de paridades de
las mujeres sometidas a la investigacién, de las cuales -
41, es decir, el 35.04% de las mismas declaraxon haber te

nido 3 partos como mfnimo, cifra que cabe aclarar no co-=-

rresponde necesariamente al nimero de hijos vivos, ademds

de que este dato, consider&ndolo tan solo como mero indi-

cio de la composicién familiar, difiere de los encontra--—

dos por otras investigaciones, en los que la proporcidén -

de mujeres que habfan integrado familias numerosas, resul

t5 mis elevada. Los datos sobre el particular son comoc -

sigue:
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PARIDADES B ~ NUMERO. DE. CASOS

‘;;fﬁmﬁpdp éﬁ ¢6hside;aci6n que el eséudiobéﬁé Sé;coﬁeg
ta :eééy&jédbxe mujarés que se encontraban héspitaiiéédas
confmotivd de las complicacicnes que les produjo 1a‘p£éc-
ticg del aborto, era de esperarse gue los métodos utiliza
dos hayan sido altamente peligrosos, lo que se comprueba-
con los datos que a continuacién se asientan, de los que-
poderosamente llama la atencién el hecho de gue en el ---
18.8% de los casos, el medio gue se emplesS fue el legradg,
t&cnica gue como apuntamos en la parte conducente, ofrece
seguridad siempre gQue sea practicado por personal califi-

cado ¥y en condiciones higiénicas adecuadas.

En cuanto a las persconas gue ejecutarcn las manig ~=
bras abortivas, se detectd la intervencién de médicos en-
un porcentaje exactamente igual al sefialado en él pdrrafo
pracedente, circunstancia que indica que la prdctica del-

aborto exige, ademds de capacidad profesional, instrumen~
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tal apropiado y adecuada asepsia Y antisepsia, requisitos
practica ~

gue diffcilmente se satisfacen cuando aqnel e

en 1a clandest;n;dad.

L, ge emplearon mé-
todos sumamente rud;mentar;os, e lncluso cdmbihaéiones de

un05~y otros, 1nformac16n que - se obaerva .en. los cuadros -

siguientes::

NUMERO DE CASOS

SONDAS 70
LEGRADOS Prae
ZOAPATLE 8-
PERMANGANATO DE POTASIO 5
CALGLUQUINA s
AMNIOCENTESIS 1
COMBINACIONES
SONDA Y ZOAPATLE 2
SONDA Y CALGLUQUINA 1
SONDA Y ALAMBRE Sy
SONDA Y PITUITRINA a3
ZOAPATLE Y QUININA 5
o1

ZO0APATLE, RUDA Y PILONCILLO

(139)
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PERSONA QUE LC LLEVO A CARO

L

NUMERO DE CASOS

- MEDICO -
LA -MISMA PACIENTE
_ENFERMERA- '

CETLEL(140)

Ahora bien, en principio puntualizamcs gue el estudio
gue hemos venido analizando, vers6 sobre mujeres gue in-
gresaron al Hospital de la Mujer presentando complicacio
nes post-aborto, mismas gue obviamente fueron consecuen—
cia de las circunstancias descritas en los pdrrafos gque-
anteceden. Asi, 97 de las pacientes gque constituyeron -
el universo de estudic, presentaron procesos infecciosos
en distintos grados, habiéndose encontrado quemaduras va
ginales en 5 de ellas, asfi como 9 casos de perforacidn -
uterina, amén de que a tales mujeres se les diagnostica-
ron lesiones importantes, v.gr., insuficiencia renal agu
da, peritonitis, pelviperitonitis, shock endotéxico, in-
suficiencia cardiaca, por mencionar tan sélo algunas de-
&stas, mismas gue ocasionaron el deceso de 3 pacientes.-
De la totalidad de las mujeres examinadas, Gnicamente 20

no presentaron proklemas sépticos, de las cuales 19 in--
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gresaron al nosocomio indicade bajo el diagndstico de abor
to incompleto, y una que arrib8 al mismc con aborto consu-

mado y perforacién uterina.

De lo anterior se desprende que la précﬁica‘aéikabqg
to, en condiciones insalubres y por sujeto; ajehosfé la == -
profesién médica, ocasiona una elevada morbilfda&;;éa&o -
que la totalidad de las pacientes examinadas present§ por-
lo menos una complicacidn, destacéndose la gravedad de las
mismas en el B83.7% de los casos, en los que se detectaron-
infecciones y lesiones internas y externas, secuelas que -

en algunas pacientes se encontraron entreveradas.

Los estudios que analizamos en los pirrafos que ante
ceden, realizados por la Asociaci6én Mexicana Pro-Salud Ma-
ternal, la Direccifn General de Asistencia Materno-Infan--
til, el Instituto Mexicano del Seguro Social y el Hospital
de la Mujer, son las fnicas fuentes de informacién, conci=-
sa y veraz, que logramos recabar scbre el problema que nos
ocupa, cuyos resultados asentamos a continuacién de manera
global, en la inteligencia de que tal exposicién, basada -
en cifras porcentuales, comprenderd Gnicamente las caracte
risticas que predominaron entre las mujeres examinadas, da
tos que si bien es cierto diffcilmente pueden revelar una-
situacidén de caricter general, al menos constituyen indica

dores de la realidad social.



ESTADO CIVIL

CASADAS O UNION LIBRE

ASOCIACION MEXICANA PRO-SALUD
MATERNAL.

DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA . -
MATERNO- INFANTIL

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO -~ <
SOCIAL.

ENCUESTA DOMICILIARIA (IMSS)
HOSPITAL DE LA MUJER

Y 98%

OCUPACION:

AMAS "DE’ CASA

AMP 82.4%
DGA 48.9%
IMS 18.9%
E D { o
H M 58.9%
NULA O PRIMARIA INCOMPLETA
Al :
D 60.4%
:t la. Etapa 65.7% 66.8%
E. 54.1%
H 48.7%
“POSICION ECONOMICA
PO INSUFICIENTE O PRECARIA
A s 71.6%
D MI 75.6%
IMS 8. o la. Etapa 60.5% B6%
ED{IMSS) . 74.3%
HM 62.3%




COMPOSICION FAMILIAR
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MAS DE 4 HIJOS

T - O
=

T 7206%°

n MH O
X g a2

RESUMEN

AMAS DE ESCOLARIDAD NULA POSICION MAS DE RELI-

©83.13

6727

. CASADAS O \ 3
UNION LI~ CASA. O PRIMARIA INCOM ECONOMICA 4 HI - CATO-
BRE. PLETA. INSUFI--- JOS LICA.

CIENTE O
PRECARIA.
. 59.14 71.71 62 94.5




247

Tomando en consideracifn que las investigaciones a -
las que se hizo referencia se desarrcllaron en &pocas dis
tintas, cabe destacar que la similitud gue se observa en-

los resultados que s;ntetlzados se plasmaron con anterlo—

rldad, zndlca que el aborto Lhduc;do es un problema cr6n1
co en nuestra socledad, empero, es necesarlo hacer notar—

que en v1rtud de que tales estudlos se. efectuaron en 1ns—

tltuciones hospltalarlas que regularmente brlndan aten—--

c16n a‘los sectores econdmicamente déb;les de la pobla -~

_c;dn, 1os resultados obtenidos carecen de validez absolu-
ta, dado‘que solamente reflejan la realidad de manera par

cial.

‘'Las investigaciones gue se desglosaron, comprendieron
a mujeres que ingresaron a los nosocomios referidos con mo
tivo de los trastornos que les produjo la pr&ctica del ---
aborto, as{ como a mujeres que si bien no se encontraban -~
hospitalizadas, declararon antecedentes de maniobras abor-
tivas, grupeos en los que se encontrd, pese a lo sefialado -
en el parrafo que antecede, a mujeres procedentes de las -
distintas capas sociales cuyo grado de instruccidn, estado
ocupacional y posicién econfmica, fueron, por ende, disfim-

bolos.

No obstante que de lo anterior se colige que la prac-—

tica del aborto se encuentra diseminada en los.distintos -

estratos sociales, se defectd una mayor incidencia entre -
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las mujeres de notoria inferioridad econ6mica y cultural,
factores que aunados al hecho de que entre las mismas pre
valecid el status marital, permiten concluir que la mujer
que suele recurrir al aborto mds frecuentemente, es la ma,
dre de famxl;a cuyas circunstancias le xnplden mantener -
y educar un nuevo hijo, aseveracidn que corrqboran:las gg
zones que las prcpias mujeres invocaron para justifiéér -

la adopc;dn de tal med;da, mismas que presentamOS ‘a cont1

nuachn, lxmltandonos a‘las que alcanzaron mayor propor-—

cién.

ASOCTACION MEXICANA PRO. SALUD MATERNAL
PROBLEMAS ECONOMICOS - 468
DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA MATEI
INFANTIL. s
PROBLEMAS ECONOMICOS S i

NUMERO EXCESIVO DE HIJOS

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL" {(Primera Etapa)
NUMERO EXCESIVO DE HIJOS (R 47 %
INGREEQOS REDUCIDOS . 23 %

INSTITUTO MEXICANO DEIL SEGURO SOCIAL
INGRESOS REDUCIDOS 42.3%

NUMERO EXCESIVO DE HIJOS 22.49%
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No obstante que en la encuesta domiciliaria auspicia
da por el Instituto Mexicano del Seguro Sociai, asi como-
en la inVestigaciGn que se desarrolls en el'HoSpitalfde -

la Mu;er,‘se om1t16 1nterrogar a las mujeres examlnadas -

soprrjlas razones que las condujeron’ a la practlca del -
abbrto, resulta elocuente gque del totaL,de:abortos_sobre~
loé Que se obtuvieron los datos en éuestidn,‘sg ;1@95_51-,
conoéimientc de que el 41.03% obedecieron alyndmeré e#cé—
sivo de hijos y el 34.75% a dificultades ecbndhicas,iargu
mentos que ademds de que guardan congruencla con los da~~
tos anteriormente apuntados, ponen de manlflesto que el -
aborto inducideo es un fenfmeno familiar, toda vez. que' co—-

mo se observ6, una elevada proporcién de los mismos tuvo-

su origen en la desorganizacisn imperante en el hogar.

Aun cuando de la informacién gque se asents, se des--
prende‘que es en los estratos inferiores en los que exis-
te_ una mayor incidencia de aborxrtos inducidos, no podemos-
afirmarlo categSricamente, dado que las investigaciones -
en las gue nos basamos distan mucho de ser integrales y =
profundas, sin embargo, especialistas en distintas disci-—
plinas que han elaborado estudios sobre el multicitado fe
némeno, entre los gue podemos mencionar a Castelazo Ayala,

Ibargquen Ahrens, P&rez de Salazar y Ordoniez de la Mora,

comparten el criterio indicado.

En lo concerniente a las causas gue lo generan, esti
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mamos conveniente reiterar que el nmero excesivo de hiw-~

jos y la pobreza, mismas que como se sefial§ alcanzaron im-
portantes proporciones; encuentran su origen en elabajo ni
vel educacional, gue amén de que se traduce en impreéara--
cidn para el desempefio de un trabajo redituable, conlleva-
entre otras deficiencias falta de informacién en materia ~
anticoncepcional, desconocimiento que en ocasiones aunado-
prejuicios e ideas errdneas, convierte -—--

a una serie de

al aborto, por virtud de que se encuentra ampliamente di--

fundido, en un método de regulacién de la fertilidad, de -

tal suerte gque se sustituye el medio preventivo por el re-

parativo.

Distintas son las c¢ircunstanciag existentes en las --
clases alta y media, en las gue se presume, dado que no
existe informacitén sobre el particular, gue el fracaso de=-

los m8todos anticonceptivos y las presiones de fndole so-~

cial, son las causas gue irrogan la pra&ctica del aborto.

El uso de medidas anticonceptivas, mismo gque se considera-
se encuentra ampliamente difundido en las esferas indica--

das, por virtud tanto del nivel cultural gque supone una --

adecuada informacién sobre la materia, como de los valo--

res y objetivos imperantes en tales estratos, a los que -

va hicimos alusién, hace gue sea menor la incidencia de --

abortos inducidos, toda vez gque solamente se recurre a &s-~

tos cuando el embarazo, desde luego no deseado, es el re-—
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sultado de la infectividad de los métodos contraceptivos.

'Deciamos por otra parte que la pr&ctlca del aborto -

obedece a razones de caracter famlllar Y. soczal, en tra--
téndose de mujeres solteras, qu .f: “_ ’ ,; un’; emba_
razo no programado, encuentran en aquel o en‘el matrlmo—-
nio forzado una soluc;dn, toda vez que en‘tales estratos,
si bien se translgecon respecto ‘a; 1as relac;ones sexuales
pre—marltales, se considera 1naceptable la matern;dad —
fuera del matrimonio, pese a que dicho cr;ter;o tamblén -
se encuentra en procesc de transicién, supuesto cuyo ori-

gen es de nueva cuenta, la ausencia de Lnstrucc16n adecua

da en virtud de dque tal comportamiento, con;rarlc-arlos -

principios y patrones aun vigentes, amén'de q9e?ob§iamen—
te se reduce al sigilo, impide que la mujer soltera que -
lleva vida sexual activa, acuda en busca de otientacién -

contraceptiva.

Las hip6tesis contempladas en el pdrrafo que antece-—
de, representan, desde los puntos de vista econSmico y sa
lutfiféro, un problema de menor envergadura, en virtud de
gue las mujeres de las esferas a las que nos hemos venido
refiriendo, disponen de recursos suficientes o en el peor
de los casos tienen la posibilidad de obtenerlos, y por -
ende, de someterse a la prdctica de un aborto en condicio

nes adecuadas, ademds de que la poblaci®én del pais cuya =
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posicién es sélida o al menos regular, es sumamente reduci-
da, mientras que en el otro extremo, considerando gque una -
elevada proporcitn de la poblac;dn no tiene acceso a nlve——

les superiores de educaczdn, ipor cons;gulente enfrenta di

ficultades econémicas, es’de,suponerse gque en tales estra--

tos se suscite una mayor 1nclden01a de abortos 1nduc1dos, -

hecho que conlleva adem&
vez gue a los citados grupos

diciones apropiadas les resulta 1nasequ1ble.
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c) PRACTICA DE CAMPO

Con fecha 20 de Octubre de 1978, iniciamos, en la Uni-

dad de Glneco Obstetrlcla del Hospital General de Méx1co,

Secretaria den'alubrldad y Asistencia, -

prev;a autor;zacldn que se: nos concedlé, una practlca de -

campo que comprendld ‘a 50 mujeres, de la cuales. 48 ingresa

ron a dicha 1nstituc16n hospitalaria bajo el diagnéstico -
de aborto, 1 por la afeccidn técnlcamente denominada miome
tosis qterlﬁa sangrante y .1 m&s con motivo de una salpingo
ciasia,rﬁécientes a las que aplicamos un cuestionario des-
tinado a conocer si el aborto gque origind la hospitaliza -
cién fue provocade, o bien, antecedentes de maniobras abox
tivag, asfi como las variables sigquientes: edad, estado ci-
vil, historia de fecundidad, motivacién para la induccidn-
del aborto, mé&todos utilizados, persona «ue intervino, es-
colaridad, ocupacién e ingresos propics y del compaﬁe;o. -

historia anticonceptiva, religidn y postura ante la legali

zaci6én del aborto.

Las autoridades administrativas del citado nosocomio -
nos permitieron, para los efectos de seleccionar a las mu-
jeres que constituyeron el universo de estudio, consultar-
la lista de pacientes y la hoja de ingreso de las mismas,-
en las gque observamos que regularmente no se sefiala si se -
trata de un aborto espontineo o provocado, pese a gue en -

dichos documentos se encuentra plasmada tal diferenciaci®n,
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omisién que obviamente dificult6 nuestra actividad.

Antes de presentar los resultados que arrojs el mues--—
treo que llevamos a cabo, que pr&cticamente se reduéenka--
13 casos, tinicos que fueron de interés para los éfectosv--
de nuestro estudio, deseamos describir una reyélaaoialexpg
riencia que corrobora las aseveraciones gque en tornb de la

ocultacifn del ilfcito penal, expusimos con anterioridaa.

Personal del Departamento de Trabajo Social de la .cita-
da unidad, conocedor de la tarea que realizabamos, nos hizo
saber en una ocasién,que en elquiréfano se encontraba una pa
ciente Que presentaba una abundante hemorragia, quien al --
ser interrogada por el aludido personal, confes6 gue tal --
sfntoma obedecfa a gque habfa ingerido hierbas con el propé-—
sito de abortar. Posteriormente, personal de enfermerfa nos
inform6 que dicha paciente, ante los facultativos gue la --
atendieron, rehus6 gque el aborto hubiese sido intencional,-
amé&n de que por conducto de la trabajadora social, localiza
mos el piso y ndmero de cama en la que se ubic6 a la pacien
te mencionada, quien al ser entrevistada no solamente se re
tracté de lo anteriormente expresado, sino gque negsS categs-—
ricamente haber estado embarazada, en la inteligencia de --
que el diagn6stico gue en el caso que nos ocupa se emitid,-

fue de aborto incompleto.

Los hechos descritos en el pdrrafo precedente, sin 1lu
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gar a dudas encuentran su origen en el temor a la sancién,
actitud que estimamos se suscita frecuentemente, y sobre -
la gue no cabe agregar comentario alguno, dado gue dedica-
mos al an&lisis de la misma, la parte primera del presente

capitulo;

Ahdra bien,rla ;nvest;gaczdn desarrollada en el nosoco
mio al que se hlzo mencxén, recayé sobre 50 mujeres que’-—
presentaron diferentes formas,clinlcas de aborte, asf cqpo
padecimientos-de otra naturaleza, datos que extfafdssidéi-
las hojas de ingreso,vson los que a continuacién se expo -

nen:

cGu A D R O ‘I b

DIAGNOSTICOS

Aborto inminente 13 Semanas 71,
Aborto inminente 15 Semanas 1
Aborto en evolucisdn 8 Semanas ‘-1,
Aborto en evolucidn 10 Semanas 11
Aborto en evolucidén 13 Semanas i
Aborto en evolucién 18 Semanas Si‘j
Aborto inevitable 20 Semanas ‘Nifz
Aborto incompleto 4 Semanas e =
3

Aborto incompleto 6 Semanas
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Aborto incompleto 7 Semanas
Aborto incompleto 8 Semanas
Aborto incompleto 9 Semanas
Aborto incompleto 10 Semanas
Aborto incompleto 12 Semanas
Aborto incompleto 13 Semanas
Aborto incompleto 14 Semanas
Aborto incompleto 15 Semanas
Abortec incompleto 16 Semarnas
Aborto incompleto 18 Semanas
Aborto incompleto 20 Semanas 1
Aborto incompleto Sin sefialamiento de 7
etapa gestacional 1o
Aborto incompleto 4 Semanas ’
Quemaduras 1
Aborto completo 20 semanas : i

Aborto provocado il
infectado. . 5 Semanas .

" SUBTOTAL' .

Miometosis uterina’ sangrante -

Salpingoclasia

-
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Del cuadro plasmadeo con antelacién, se desprende que -

de las 48 pacientes cuya hosp;tallzaCLGn fue orzg;nada por

un aborto, solamente se estableci6 con clarldad Que'aquel-
fue provocado en 2 de los casos, el infec 1 que

mids presentf quemaduras, sobre los que esrnécesa;iO‘seﬁa,—,

lar que se nos hizo saber gque no se formulﬁ’dénthia—aiéh-
na, pese al diagn6stico mismo y al reconocimiento que de -

tal hecho manifestaron las propias pacientes.

Cabe aclarar que en el muestreo incluimos a dos pacien
tes que ingresaron al nosocomio por causas distintas a un-—
aborto, en virtud de que al realizar sendas entrevistas, -

detectamos que tenfan antecedentes de abortos provocados.

Ahora bien, de las 50 pacientes que entrevistamos du -
rante el perfodo comprendido del 20 de octubre de 1978 al-
6 de felrero del ano sigquiente, seleccionamos, a fin de -
analizar sus caracteristicas, solamente 13, dnicos casos -
que consideramos de relevancia para los efectos de nuestro
estudio, en virtud de que de las declaraciones de las pro-
pias pacientes, se desprendieron elementos fehacientes o -
indicadores de gue el aborto que las condujo a la hospita-
lizacién fue provocado, o bien de antecedentes de maniobras
abortivas. En el cuadro que a continuacién presentamos, se

sintetizan los casos que resultaron de particular interés.



CUADRO 2
ABORTOS PROVOCADOS

SUPUESTOS.

Declaracidén de aborto'pfbvoc o

prop6sito abort;vc.f

Inferencia de abortovprbvbdado

TOTAL 13

Como se observa, de la totalidad de pacientes que'entrg

vistamos, Gnicamente 3, a quienes se les diagnosticé respecti

vamente aborte incompleto, provocado infectado e incompleto -

acompafiado de guemaduras, admitieron haber incurrideo en el --
ilfcito penal.

Por otra parte, 6 de ellas reconocieron gue con anterio

ridad habfan recurrido a tal medida, en tanto gue negaron dque

el aborto por el que se encontraban hospitalizadas hubiese si

do provocado, declaracisn esta dltima, gue no puede conside -

rarse creible, toda vez que 5 de dichas pacientes sefalaron -

que el embarazo fue resultado de descuidos en el uso de méto-
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dos anticonceptivos o.fallas. de los mismos.

Sumamente esgspeciales resultan los casos de dos pacien-
tes que declararon qué”Sabiénddse embarazadas, pero sin el -
prop6sito de abortar, ejééu;aron por si mismas maniobras con
sistentes en la aplicaéidn de dos inyecciones de metregen -
fuerte (sic) e introduccidén de una c¢dnula por via vaglnal, -
procedimientoé notoriamente abortivos que desvirtuan- 1as de—

claraciones de las pacientes en cuestién.

Por dltimo, encontramos dos pacientes cuyas déclaracig
nes, del todo contradictorias y discrepantes, aunadas a la -
opini6n facultativa, indican que el aborto que origin€ su --
hospitalizaciSn fue provocado. Ambas pacientes, al ser inte-
rrogadas sobre la etapa gestacional en la gque se les presen-
t&5 el aborto, negaron rotundamente haber estado embarazadas,
sin embargo, el diagnSstico que se asentS en los expedientes
respectivos fue el de aborto incompleto. Por otra parte una-
de ellas, en relaci6n con la historia de fecundidad declars-
12 embarazos, 9 hijos vivos, 2 fallecidos y ningdn aborto, =
en tanto que la otra paciente refirif 15 embarazos, 12 hijos
vivos, ninguno muerto y un aborto previo, c¢ifras que dadas -
las divergencias que se observan a partir del niimero de gesta
ciones, denotan la actitud de ocultamiento asumida por las -

pacientes de gque se trata.

Asf, de la negativa qgue sobre el embarazo mismo mani -
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festaron tales pacientes, que se contrapone a los diagnSsti-
cos gue se emitieron, adminiculada a las discrepancias. exis-
tentes entre el nmero de gestaciones declaradas y el de hi-
jos vivos, muertos y abortos previos, se infiere que en am -
bos casos el aborto fue inducido, y gue las pacientes;‘sabe-

doras de la ilicitud de su conducta pretendieron ocultarla.

En virtud de gue 37 de las entrevistas gue realizamos-~
resultaron intrascendentes, dado gue no aportaron elemeqtos-
relacionados con la prictica del aborto, el andlisis socio =~
1l6gico se limita a los 13 casos descritos con antelacidn,‘eg
tudio gue entre otros factores comprende el de la edad, mls-

mo que se encuentra plasmado en el cuadro que a contlnuacldn

se expone:

CUADRO. 3

GRUPOS DE EDAD . NUMERO DE CASOS :

15 -

25 -
30 ~ 34

40 — 44

1
1
4
3
2
3

TOTATL 1
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Adn cuande no es posible hablar de una elevada inciden

cia de abortos en determinados grupos de edad, por virtud ~—-

del reducido universo de estudio, se advierte que los casos-
de aborto que se detectaron, correspondieron, en mayor pro -

poxcidn, a mujeres gue se encontraban en la plenitud de su -

vida reproductiva.

Los resultados del muestreo’ que realizamos, por lo que
al estado c¢ivil se refiere, coinciden plenamente con los gque

arrojaron los estudios que en mayor escala se efectuaron en-

otras instituciones, en el sentido de que la madre de fami -~

la gue formalmente o de hecho ha fundado un hogar, es -

lia,

la que con mis frecuencia recurre al aborto provocado. Los -

datos en cuestifn, son como sigue:

CUADRO 4
ESTADO CIVIL..

NUMERO DE CASO0OS

ESTADO CIVIL

Matrimonio civil y eciesiagt
Matrimonio c¢ivil ’
Unién Libre

Viudez

T SR Y

Solterfa

TOTAL 13
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El cuadro siguiente revela la historia de fecundidad -

de las mujeres sometidas al muestreo, observindose que 10 de

dichas pacientes habfan tenido 6 o mds embarazos, mismos. que

globalmente ascendieron a 94, de los cuales 25 terminarop'en

abortos provocados, cifra gue indudablemente resulta elevada.

Ademis, 8 de las pacientes‘aludidas declararon tener 3 o més

hijos, resultado que considerado proporcionalmente, 'es acor-

de a los obtenidos a-través de estudios previamente menciona

dos, mism© gue pone de manifiesto que 1la composibiﬁn déi-nﬁ—

cleo familiar influye de manera determinante en la préctica-

del aborto.

7 _ "CUADRO 5. . . .
HISTORIA DE LA FECUNDIDAD

CASOS ) M m’w 7*63 . HITJOS “HLJOS R T e f’, G e .
EMBARAZOS  VIVOS  MUERIOS APORTOS " DISCREPANCIAS

1 7 3 1 3 (1. provocado)

2 8 2 6 (2 provocados)

3 12 9 2 ++
4 15 12 1. ++
5 7 4 32 provocados)-

6 6,‘ 3. ~ .3 (1 provocado}

7. 6 4 [ RS

8 37 —2f, 1 (provocado)

9 30 Y 1 (provocado)
10 4 2 S
11 10 7 6 1 1 (provocado) +4
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CASOS NUMERO DE HIJOS HIJOS

EMBARAZOS vIVDS MUJERTOS ABORTOS DISCREPANCIAS

i3 “f(prévéc;ads)~“

zR&GOHOCldOBiV

V_Inferidos por 1ngest16n'
'de'medicamentos e intro-
t4ducci6n de objetos’ ex—
fftranos (+) f‘
;Inferidos por discrepanc;a
(++) i G :

induccitn.del: aborto,

tos gue a cont;nuacidn‘se detallan
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NUMERO DE OCASIONES

RA ZONES EN QUE FUERON EXPUESTAS

Desavenencias conyugales 4

Dificultades econSmicas
Hijos pequeiios

Embarazo no deseado {sin especifgéi
cacién del motivo) A

Vviolacidn

Problemas laborales

Ebriedad del c6nyuge
Problemas familiares
Causas eugenésicas

Omigién de respuesta (casos relati-
vos a ingestién de medicamentos, =--
introduccidén de objetos extranos --
y negativa de aborto)

TOTAL : 21

Como se advierte, las razones invocadas por las pacien-

tes para justificar la prActica del aborto fueron de muy di -
verga Iindole, entre las que prevalecieron en el orden que sa-

menciona, los conflictos conyugales y las dificultades econd-
micas, rubros en los que ge pueden incluir, respectivamente,-
los motivos expuestos como ebriedad del cf6nyuge y problemas -
laborales, datos gue confirman gue el fenfmeno que nos ocupa,
encuentra su orxigen, no‘en la frivolidad, sino en la desorga~

nizacién familiar, gque Se acentuarfa con un nuevo nacimiento.
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En lo concerniente a los procedimientos que se emplea~-~

ron para la induccién del aborto, y a las personas gue en la-~

misma intervinieron, no obtuvxmos respuesta en c1nco de los-—

abortos detectados, -en tanto que encontramos gue_ en: 10 de ——

los mismos se utxlizaron métodos sumamente elementales y por—

ende, dafiinos, y en 19ual ndmero de casos se recurri al le——
1as manio

grado, amén de que se; advrrtid que ‘en: 10 ocasiones,

bras fueron ejecutadas por la mnjer mlsma "o’ por sujetos aje -
resen

nos a la profesién médica, contlnuac16n~se

Permanganato de potasio

Inyeccifén no especificada

Metregen (aclaré que se lo aplicd
sin propésito abortivo}

tan:

METO RO DE OCASIONES
N QUE SE EMPLEARON

Legrado B 10

Sonda ‘5

Quinina ’I

1

1

Canula f(aclaré que la utilizé sin
prop6sito abortivo)
Omisi6n de respuesta (nhegaron el? :
aborto provocado) i A
' 25

TOTAL:
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NUMERO DE -
OCASIONES <~

Autoal

Médic ‘10

Farmacefitico
Comadrona
Otros (no. especificados)

Omisidn de respuesta Co TR e SE
(negaron el aborto provocado) RN e
e

TOTAL: S TR
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Los datos asentados con anterioridad, consideradosbcog
juntamente, denotan que la naturaleza delictiva del aborto,-
hace que é&ste, entre la poblacién femenina de los estratos -

inferjiores, se practique sin los requisitos mInlmos de segu-

ridad. Por otra parte, se advierte gque en 10 de 1os abortos
detectados, si bien particip6 personal médico, no fue del to
do calificado, toda vez que los mismos dejaron secuelasfque-
ameritaron hospitalizaci®6n, lo gque pone de manifiestoIQQe,la
inocuidad del aborto inducido est¢3 condicionada a la inter -~
venci6n de facultativos, que ademds de tal calidad deben ser
especialistas en la rama de la medicina respectiva y ekper -

tos en el drea quirdrgica.

El nivel educacional del grupo estudiado fue sumamente
bajo, dado gue se encontrd gque Gnicamente 3 de las pacientes
habian superado la instruccién primaria, resultados similares
a los obtenidos a través de otras investigaciones. Tal cir -
cunstancia, en el presente caso, se explica en funcifn de la
clase de pacientes gue normalmente acuden al centro hospita-
lario mencionado, gue en su inmensa mayorfa pertenecen a esfe
ras econfSmicamente débiles, en las que predominan deficien -
cias de orden material y cultural, gque conjugadas, conducen-
a la préctica del aborto en las deplorables condiciones co -
mentadas con anterioridad. Cabe apuntar, como dato de parti-
cular interé&s, que las 2 pacientes que sefalaron no saber --

leer ni escribir, manifestaron un total desconocimiento so -
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bre mé&todos anticonceptivos. Los resultados en cuestidn, se~

encuentran contemplados en el cuadro siguiente:

Los datos anotados con antelacién, influyen de manera-
directa en el estado ocupacional, habié&ndose encontrado, co-
mo era de esperarse, que solamente una de las pacientes obje

to de estudic percibifa el salario mfnimo, gue en el afio en -
el gue se efectud el muestreo ascendfa a $ 120.00 diarios, ~
en tanto que el resto de ellas manifestaron dedicarse a las~

labores del hogar, o bien a actividades notoriamente mal re~

muneradas. Se captaron asfmismo, los datos relativos al ni =
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vel ocupacional e ingresos de los compafieros de las 9 pacien
tes que dijeron ser casadas o vivir en unién libre, mismos -
que a continuacién’ se presentan, advirtiéndose gque ambos fac

tores resultaron  igualmente deficientes: o

QOCUPACION

Labores del hogéti>k

Labores de aseo fuera. var

del hogar. S ?'SN:OO,Odﬂdiéfios)'
Portera S .11,‘fvf,;;i$ i;666.0§ mensuales
Servicio domésticé_; 1‘..‘,ifiiu :' °$ 1,000.00 mensuales
Empleada ‘_$ 840.00 semanales

TOTAL 3
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CUADRO 11

OCUPACION E INGRESOS DEL CONYUGE O COMPARERO

OCUPACION'

Chofer B 1imo; variable

Mec&nico o
Jornalero ‘s 15b;oo‘dia:i§s,
Obrero ‘salario mfnimo

Comerciante en pedqueiia

" Entre $80.00 'y $100.00
escala. ek

: diarios.

Mozo $ 1,500.00 semanales
Albafil §  100.00 diarios
Fotdgrafo Variable (sin especificé

cién.)

TOTAL =




271

El an&lisis individual de los 9 casos especificados -
con anterioridad, reveld que los nficleos familiares en los -
que la mujer se dedicaba solamente a las labores domé&sticas,
estaban compuestos por 14, 5, 4, 8 y 6 miembros, cuyos ingre
sos, aportados fGnicamente por el varén, eran, respecto @él?—
ler. caso de $ 150.00 diarios, variables en el 2° y{S’,ﬂy_ae,
$ 100.00 diarios en los casos 3° y 4°, datos que correlacib— 

nados ponen de manlfiesto la precarla situacién econdmlca de

tales pacientes.

Por otra pafte, se detectd, que 2 de las pacientes que
manifestaron laborar fuera del hogar, declararon ingresos fa
miliares de $ 1,340.00 y $§ 2,340.00 semanales, asf como 4 hi
jos la la. y s6lo 1 la 2da. de ellas, am&n de gque otra gue -
dijo tener 3 hijos, expuso que desconocfa los emolumentos de
su compafiero, pero sefialé que personalmente percibfa- - - --—
$ 1,000.00 mensuales, y por Gltimo, una de tales pacientes,—
que hizo saber que tenfa 4 hijos, expresd que el salario de-
su cényuge era el mfinimo y que ella solo laboraba eventual -

mente, percibiendo alrededor de $ 60.00 diarios.

Log datos expuestos enh el parrafo gue antecede, ademds
de que indican que la situacién econfmica de las mujeres que
tenfan un oficio distinto a las actividades dom&sticas, era-
ligeramente superior al de las pacientes gue tan solo se de-
dicaban a las labores del hogar, patentiza, entre ambos gru-

pos, una marcada diferencia en lo concerniente al nfimero de-
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hijos, mismo que resulté ostensiblemente menor tratdndose de
las mujeres trabajadoras, circunstancia que explica la #ela—
tiva mejorfia econfSmica y refleja que el trabajo extrahogé#efb
fio 1le brinda a la mujer, a través de otras personas,,infdgﬁé
cién diversa que le permite cobrar conciencia de lqéfp;&ﬁiéf

mas que genera una familia numerosa, postura qgue resulta’de=

fectuosa cuando se recurre, para evitar un nuevo na

al aborto provocado.

En lo que atafie al factor religioso, 165 fésulfa&és ob
tenidos a través del muestreo que se analiza;'miémds que se-
encuentran contenidos en el cuadro siguiente, fueron exacta-
mente iguales a los gue arrojaron otras investigaciones, to-
da vez gue la mayorfa de las mujeres entrevistadas manifesta
ron ser catSlicas, lo gque confirma que la prictica del abor-
to, desde el punto de vista religioso, es un problema de valg

racidn estrictamente subjetivo.

CUADRO 12
RELIGION.

RELIGION

Cat6lica

Ninguna

TOTAL . T ToETmTmm gy
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En el cuadro que a continuacién se expone, se detallan

los antecedentes de las pacientes entrevistadas, por lo gque-.

al uso de m&todos anticonceptivos se refiere, en la inteli -

gencia dé‘qué}4fde las 9 pacientes gue manifestaron haber —-

adoptadomedidas‘preventivas, expresaron que el embarazo fue

resultadé“éé'la'inefectividad de tales mé&todos, por lo que -

se infieré que en los 5 casos restantes, las pacientes obser

varon con toda regularidad la practica anticonceptiva. Res -~

pecto-de -las mujeres que denotaron un total desconocimiento-

en esta materia, si bien no se encontraron caracterfsticas -

comunes, resulta significativo el hecho de que 2 de ellas --

eran analfabetas, pacientes que ademis fueron las ﬁnicasrde—

todo el grupo que presentaron nula eséolaridad.

CUADRO 13 -

HISTORIA ANTICO

NGmero de mujeres gque declararon no:
usar métodos anticonceptivos. :

Ndmero de mujeres que declararon us

de métodos anticonceptivos.

NUMERO DE CASOS
DE 'SU. EMPLEO

METODO ANTICONCEPTIVO

Pastillas : 8



274

METODO ANTICONCPETIVO NUMERO DE CASOS
e SR DE .SU ‘EMPLEO. .-

ovulos: =

Inyeccidntrimes
Inyeccién mensual.’

Dispositivo.intrauteérino

Ritmo

Salpingoclasia®

Finalmente,se solicit6 a las pacientes énéreﬁiéﬁédas. -
previa explicacifn que se les brind6, opinién sobre ;atiegalg
zacidén del aborto, habiéndose encontrado querig‘méyqrié'dé -
ellas se pronunciaron faveorablemente, predominaqég:gﬁf#erlos—
argumentos que esgrimieron para justificar_sg p6$tuF?/'e1 de~-
la preservacién de la salud de la mujer, en‘taﬁéélQ§§‘ias que
se manifestaron en contrario,winvogardnyxathQSLdéic&récter -

religioso.

La actitud de aceptacipn gue la mayorfa de las mujeres-—
asumi§ en-torno al aborto, se explica a partir de sus antece-
dentes personales y familiares, amén de que la preeminencia -
del argumento gque podrfamos denominar salutffero, es producto
de la experiencia de las propias pacientes en dicho renglfn.-
En el cuadro siguiente se detallan las opiniones emitidas por

las pacientes que constituyeron el universo de estudio:



CUADRDO

ACTITUD ANTE EL ABORTO

14
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Para evitar complicaciones sa-

lutfferas.

Por problemas econémicos

Para evitar sufrimientos a la-
criatura por carecer del ambien
te adecuado.

Por salud del nifio

Por fallas de mé&todos anticon-
ceptivos.

Para combatir el infanticidio
Por tratarse de un problema de

conciencia personal
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OPOSICION

RAZONES

Por dltimo, cabe comentar que pese al reducido ndmero-

de mujeres que se examinaron, las uniférmidades gue tales --

pacientes presentaron, adgquieren relevancia por virtud de ~-
gue son similares a las que arrojaron otras investigaciones.
Las regularidades que se desprenden del muestreo gue lleva -
ntimero de hi -

mos a cabo, son las relativas a estado ciwvil,
escolari~

jos, razones que motivaron la practica del aborto,
dad, ocupacién y religidn, factores gue desde luego propor -
cionalmente, coinciden con los resultados gue en los mismos-
renglones se obtuvieron a través de otras investigaciones.
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d) MORBILIDAD Y MORTALIDAD MATERNA.

"Al abordar el estudlo del aborto desde el punto de vis

ta médlco menc1onamoside manera general que &ste puede pro-

ducxr ‘importantes . compllcaclones,rcuando es 1nducldo por ma-

iondiclones imper‘ectas de asep51a, mis-

men de las mujeres que las: padecen, llegan a constltu1r, en-

opinién de_dlversos facultatlvos, un serio problema de salud

pﬁbllca, a .cuyo estudio ded;caremos los pdrrafos siguientes.

A tItulo recordatorio cabe . senalaz que las mu;eres que
ingresan-a los nosocomios con mot;vo de la pr&ctlca de un B
aborto, generalmente se muestran renuentes a confesa;:queV-f
aguel fue inducido, hecho que aunado a que no siempre‘es'fa—
cil distinguir un aborto espontfneo de uno prov0cad6,fdrigi—
na ausencia de informacién concisa y veréz, sobre‘el fndice-
de morbilidad y mortalidad que genera el fenfmeno en cues =-—
tién, dado que afn cuando en las instituciones hospitalarias
se registren las complicaciones y las defunciones, no es po-

sible determinar la naturaleza del aborto que las ocasioné.

Las estadisticas de las que se dispone sobre el parti-
cular carecen de valor algunc, en virtud de que ‘omiten pun -
tualizar, por lo que respecta a,morbilidad,'1357complicacio-

hes o lesiones gue motivaron la hospitalizacifn, en tanto --
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que en lo concerniente a la mortalidad, se especifica el nd-

mero de defunciones sin precisar las que obedecieron a abor-.

tos 1nduc1dos, adem&s de que en este renglén, la informacibn.

mds recxente"

rresponde al ano de 1975”

Los datos que’ sobre la mortalxdad logram

encuentran cbnten;dos en* el Tauxr Volﬁmen del Manual de Esta
disticas B&sxcas»Soc1o—Demograf1cas, documento que: se d16,a—
conocer.eniéi‘aﬁo de 1978 v que constituye un‘compendio-de -
la informacién captada con anterioridad por distintos oréa -
nos gubernamentales, fundamentalmente por la Direccién de --
Bioestadistica, dependiente de la entonces Seéietaria de Sa-

lubridad y Asistencia, misma que a continuacién reproducimos:

1.16.1; DEFUNCIONES MATERNAS POR TIPO DE COMPLICACION

1970 - 1974 (l)

Causas 1970 1971

Camplicaciones del aborto

Nimero 164 173 178 . 196 168
Porciento 5.4 5.3 5.8 6.4 5.8
(141)

NOTA: (1) DNo se presenta esta informacifn para 1975 ya que no fue posi-
ble determinar a que rubrus corresponde cada grupo de campli-
ciones en la Clasificacifn Intemacicnal de Enfermmedades.
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Los datos asentados con antelaci6n, por wvirtud de la -

vaguedad que presentan. resultan del.todo irrelevantes para-

los efectos de nuestro estudlo,_51n embargo, cabe aclarar ik

Por otra parte, 2] 3‘ 6 '  ‘n:” kuestlén aparece'-—
una estadfstica relat;va a defunclones derlvadas de compllca
ciones del embarazo, del parto y del puerperio,‘mlsma que —-
por lo gue al aborto . se’ reflere, contempla la informacién --

que a continuacifn se transcribe:
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1.17.1. DEFUNCIONES REGISTRADAS POR COMPLICACIONES DEL
EMBARAZ0, DEL PARTO Y PUERPERIO 1970- 1975

Causas de defuncidn 1970 1971 1972 1973 1974 . 1975

Aborto 164 173 178 196.. 168. - 139

Aborto inducido por indicaciones
mé&dicas ;
Aborto sin mencién de sepsis o ~
Aborto inducido por otras razo -
nes

Aborto con sepsis

Aborto con hemorragia

Aborto con sepsis y hemorragia
Aborto con laceracién del organo
p€lvico (con o sin mencién de —
sepsis o hemorragia)

Aborto sin mencién de sepsis, —
henorragia o laceraciém

Aborto espontineo

Aborto con sepsis

Aborto sin mencién de sepsis o -
de toxemia

Aborto no especificado cam indu
cido ni espontineo

Aborto con sepsis

Aborto ocon sepsis y toxemia
Aborto sin mencién de sepsis o -
de toxemia

Otros abortos

aAborto con sepsis

Aborto con sepsis y toxemia
Aborto sin mencién de sepsis o -
de toxemia

(142)
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De la estadistica asentada con antelacifn, misma que -

solamente dlstlngue entre abortos lnducldos por:. razones mE-

dicas, por otras razones, espontaneos y’no'espec1ficados, -

jla naturaleza del -

prec156,zrespecto de 872 de los m;smos,

aborto: que los origlnd deflclenc;a que re;teramos, encuen-
tra su origen en.la’'actitud de ocultam;enco a.la que nos -
referimos al inicid del presente. capftulo, misma que'porrrg

zones obvxas se recrudece cuando las manlobras abort;vas

ocasionan el deceso de la madre, y que por cons;gulente, ha

ce que un ndmero inestimable de defunciones sean 1gnoradas-

por las autoridades.

La falta de informacifn en este rengléh, ha dado lugar
a mdltiples especulaciones a las gue no.se les puede conce-—
der wvalor absoluto, en virtud de que si se ignora el vold -
men de abortos provocados gque se suscitan en nuestro pafs,-
resulta mds 4diffcil atin, llegar al conocimiento exacto de ~

las defunciones que origina el fenSmeno en cuestidn.

Asf, organizaciones como la Coalicifn Femenina, cuyas-—
integrantes han realizado diversas inﬁestigaciones sobre el
tema que nos ocupa, estima que éa&a afio, un millén de mexi-
canas ponen fin a igual nfimero de embarazos no deseados por

medio del aborto, de las cuales fallecen entre 70,000.00 y-
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y 140,000.00 a causa de las complicaciones gque el mismo oca

siona. (143)

nos hizo séb'r qu

de Poblacidn dlr1916 una investlgacidn sobre el aborto‘pro-

vocado, cuyo resultado, no obstante que lo solic;tamos rei-

teradamente, no solamente no se hos proporc1°n6. sxno éue -
personal del organismo indicado, nos Lnformd gue- ' no se ha -
bfa realizado estudio alguno. Sin embargo, recabamos‘articg
los y reportajes diversos, en los que se hace referencia a

la investigacién mencionada, misma que llevS a efecto la --—
unidad denominada "Grupo Interdisciplinario para el Estudio
del Aborto en Mé&xico™, integrado por médicos, sociologos, -
abogades, estadfgrafos y especialistas en otras materias. —
El informe que produjo el Srgano citado, sefala que en M&xi
co se inducen anualmente 800,000 abortos, amén de gque la --
mortalidad gque &ste genera asciende al 8%, (144), tan sSlo-

en el dmbito del Instituto Mexicano del Seguro Social.

El Dr. Joel Rizo Santiago, Jefe del Servicio de Gine
co-Obstetricia del Hospital de la Mujer, dependiente de la-
Secretarfa de Salud, interrogado sobre el particular, expre
s6 que en los pafses en los que se encuentra autorizada la-

prdctica del aborto, mueren aproximadamente 4 mujeres de ca
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da 100,000.00, en tanto que aseverb dque en el medio en el --
que &L se desenvuelve el fndice de mortalidad materna ascien

de al 2% estlmando as;mlsmo, que 1a proporcxén de’ defunclo -

nes,

con51d:rada:globalmente,;£1u 

Polltécnlco Nacxonal, se dxd a conocer que

que al igual que las anter;ores, son’ mera' obre-

la magnltud que el problema alcanza.

En virtud de que- la 1nforma016n asentada con antela -
cién, por clerto escasa, pone de manxflesto, dada la endeblez
v diQergencla que presenta, que resulta del todo imposible 1la
cuantificacién del problema, nos limitaremos a exponer opinio
nes emitidas por facﬁltativos, mismas que constituyen las Gnji
cas referencias v;lidas de las qué se dispone sobre el parti-

cular.

Asf, el Dr. Carlos Mac, Gregor Sdnchez Navarro, quien-
fuera Director del Hqépitai de Gineco-Obstetricia No. 1 del -
Instituto Mexicano del Seguro Sccial, asevera que "las compli

caciones del aborto provocado constituyen una de las causas -

mds frecuentes de mortalidad materna" (145), opinién gque si -
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bien puede calificarse de escueta, es compartida por espe -
cialistas como Manuel Mateos Candano, quien afirma que'el -

aborto ocupa el 3er lugar como causa de mortal;dad materna"

(146) ;7 ‘ ; 5:%'” ut;érrez, qu;en manl --

xrraborto, dependen de la pericia y el crxte -
rio de la persona que lo ejecute, y el medio amblente en el
que se lleve a cabo, aunados al estado de salud de la pa ==
ciente y a la edad gestacional, factores que desde luego so
lo puede tomar en consideracidén y valorar cabalménﬁé,Lperég
nal médico que posea experiencia suficiente y cuya intérveg

cién no sea animada por fines lucrativos.

En este renglén, cabe mencionar el estudio realizado
por Tietze, que atin cuando no recays sobre la poblacién fe-
menina de nuestro pais, arroja interesantes resultados so -
bre el fndice de mortalidad que genera el aborto legal o =--—

ilegal, mismos que son como sigue:

MORTALIDAD MATERNA EN EL ABORTO INDUCIDO

ABORTO TERAPEUTICO

ler. Trimestre : 4 X 100,000 Abortos
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2do. Trimestre: : 40 X-100,000 Abortos

ABORTO ILEGAL

riahente;'la letalidad es nbtablemente maybf‘iié€3ndoééﬁdei -
aborto clandestlno, amén de gue ev1denc1an que los abortos ——

precoces ofrecen un margen mds amplio -de segurldad.

Por otra parte, ei riesgoidé,mo?télidad.est& también -
determinado por la técnica que éaréilé inducecibn del aborto -
se emplee, gue de acuerdo con las investigaciones efectuadas-
por el autor mencionado, la gue resulta mds inofensiva es la-
que se conoce con los nombres de succifn o aspiracidén, lo que

se observa en el cuadro que a continuacidn se transcribe:

MORTALIDAD MATERNA EN EL ABORTO INDUCIDO, DE ACUERDO AL METO-

DO EMPLEADO.

METODO NUMERO DE CASOS = 'NUMERO DE MUERTES

ASPIRACION 265,363 : g 1
DILATACION Y LEGRADO 80,302 2
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METODO NUMERO DE.CASOS .. NUMERO DE MUERTES

INFUSION AMNIOTICA

HISTEROTOMIA =

En 'al sentldo se pronunciﬁ 1a ReunLGn de Gfdpé de
Expertos en Aborto de la Federac:.dn Internacional de Planif:.
cacién de,la Familia, celebrada en el mes de junio de 1971,-
en Novisaa, Yugoslavia, en cuyo informe se asent6 que la as=-
piracién es el método que ha probado tener la morbilidad y -
mortalidad m&s bajas, adem&s de que las tasas de mortalidad-
se ven jnfluidas por la preparacifn y experiencia del perso-
nal que se dedica a tales menesteres, asf como por la edad,-
gestacional, tornd&ndose mis peligrosa la interrupcitn del em

barazo, a partir de la dé&cima o doceava semana.

Ahora bien,las opiniones expresadas por los facultati
vos a los que se hizo referencia son susceptibles de objecifn,
toda vez gque se basan Gnicamente en sus personales experien-
cias y apreciaciones, empero, estimamos que son de tomarse -~
en consideracidén al menos como indicadores de la realidad, -
por virtud de gque provienen de personas que cotidiana y di--
rectamente, entran en contacto con la problemd&tica que la —-

practica del aborto entraia.
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Ademds de que lo expuesto con anterioridad pone de -
manifiesto que no se dispone de'informacién que indiqué‘la-
proporcién de decesos que ocasiona la prictica del aborto,

cabe mencionar: que lndependlentemente de los dbltOS que se-

registran en las instltuc:ones hospltalarlas, exlste la po—

sibilidad. de que de hecho se produzcan defunclones cuya - -

et;ologia, po' azones abv;as, ‘se oculta culdadosamente, Y-

sobre las que no: se ejerce control estadistico alguno.

No- obstante 1o anterior queda fuera de toda duda, -
el hecho de que el aborto representa potenc1a1mente un: im -
portante problema de salud,pﬁbl;ca, ya gue su naturaleza de
lictiva hace qﬁe lé!mﬁj@r rééuxra a sujetos impreparados, -
supuesto en gl:qutgé;i@érqﬁenta;tanto el riesgo de moxrtali
dad como la'posibilidhdee sufrir serios trastornos o lesio

nes.

Ahora bien, otros de los aspectos a estudiar como =--
consecuencia de la préctica del aborto en el Srden salutife
ro, es el de la morbilidad, que se define como "el nGmero -
proporcional de personas que enferman en poblacién y tiempo
determinados” (150), concepto al gque no es posible sujetar-
nos estrictamente en el tema que nos ocupa, por virtud de -
los obstdculos existentes para la captaci6n de informacién-
a los gue ya hicimos alusién y gue obviamente impiden preci

sar el volGmen de mujeres que llegan a padecer lesiones - -
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post-aborto. De ahf que el anilisis de la morbilidad que el

fenSmeno en cuestidn genera, - se limite a la exposicidén de-
las complicaciones que aquel puede producir, la posible fre
cuencia de las mismas, asi como 16s criterios médicos emiti

dos sobre el particular.

'fAntes"HeUAbofdaf'ios puntos sefialados, resulta conve

niehtéfhaéé:iﬁgncidn de la informacién estadfstica mds re -
cieﬁ€ MgﬁeCen éété renglén ‘recabamos, que corresponde al --
afio de 1971, y-en la gue de nueva cuenta se advierte que no
se establece distincifén entre abortos espontidneos y provoca
dos, amén de que no se ennumeran especificamente las compli
caciones derivadas de tal fenSmeno. Asf, el Manual de Esta-
di{sticas Bisicas Scociodemogrificas, en el Capftulo II con -
templa los datoeos relativos a morbilidad, que en lo concer -
niente al aborto se captarcn a través de los egresos hospi~
talarios ocurridos por tal motivo en el perfiodo indicado, -
mismos gue a nivel nacional ascendieron a 54,288 (151), re-~
porte que expuesto a manera de ejemplo, evidentemente no ~=-
puede considerarse vdlido para determinar la magnitud, tan-

to cuantitativa como cualitativa que el problema alcanza.

Ahora bien,las complicaciones que puede producir la~-
practica del aborta, independientemente de que sea legal o-—
ilegal, suelen clasificarse en psicolfgicas y somdticas, y-

¢éstas a Su vez en precoces y tardias.



289

Por 1lo que se refiere a las repercusiones de caricterx

emocional,. las opiniones vertldas pox los espe01alistas re -

sultan del t o contradlct rza toda vez que- se afirma gue-

la mujer a- la que se le niega: la 1nducc16n del aborto puede—

presentar . reacc;ones psxcoléglcas adversas,»en tanto que por

otra parte se asevera que ‘la mu3er que. se somete a Lapractl—

.cade un aborto, generalmente desarrolla sentim;entos de de -~

presifn y culpabilidad, sin embargo, la postura que;alzpare—

cer prevalece entre los facultativos, es la mencionada en —-

primer t&rmino, en virtud de que de los escasos estudics rea

lizados sobre el particular, se desprende que en la mayoria-

de los casos la interrupcidn wvoluntaria del embarazo no oca-

siona alteraciones psiguicas importantes. Tal es el resulta-

do de la investigaci®&n efectuada por Osofsky, mismo que a -~

continuacidn transcribimos:

RéACCiONES PSICOLOGICAS DESPUES DEL ABORTO INDUCIDO

80% Satisfechas, sin estimacidén de culpa.
3% No satisfechas pero convencidas de la necesidadg.
12% Con reaccidén psicolégica adversa(culpabilidéd).
3% Francamente arrepentidas. k
2%

Enfermedad psiquidtrica definitiva no rélaliona—
da con el aborto. '

(152)
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Por otra parte, autores como Kummer, Ewing y Rouse,-

a través de investigaciones personales detectaron, al igual
que el especialista mencionado en el pd&rrafo precedente, —-
que es mfnimo el porcentaje de mujeres sobre las que la ~-=
prdctica del aborto repercute negativamente, puntos de vig-
ta que desde luego no pueden considerarse definitivos, dada
la complejidad gue en este O6rden reviste el problema y la ~
carencia de estudios que permitan formular un andlisis com-—
parativo, en la inteligencia de que aungue en el supuesto -
de que hubiere suficientes, cuyos resultados fuesen simila-
res, particularmente coincidimos con la opinién vertida por
Castelazo Ayala, gquien asevera que "los resultados ésicolé-

gicos no pueden traducirse obligadamente en reglamentacio -
nes". (153)

Agrega el referido especialista, cuyo criterio en es
te renglén es el que consideramos md&s objetivo y equilibra-
do, gque "la frecuencia de trastornos psigquiitricos mayores-

y el desarrollo de fenfmenos de autoculpa dependen de factpo

res culturales, religiosos, sociales y otros, y de los ante

cedentes psicolfgicos de las pacientes" (154), de tal suer~

te que no puede hablarse de patrones psicolégicos post-~abor

to, toda vez que la conjugacibn de los elementos sefialados-

por el mencionado autor, determina en cada caso de manera =

distinta la respuesta emotiva de la mujer.
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Tomando en consideracién que ante un embarazo no de-—
seado, en circunstancias similares, verbigracia posibilidad
de traer al mundo un hle enfermo, dlflcultades econdmlcas—

o solteri;,“la declsién de llevarlo adelante © interrumpir-

lo, se'veﬁi lulda por factores de fndole sentimental, eco-

némica y relzgloso, cuya valorac16n es estrictamente subje-

tiva, es"d spérarse que en el inextricable &mbito ps;cold
gico, el abbrto produzca los mds disfmbolos mecanismos y --

efectos.

Por consiguiente,estimamos que por lo gue se refiere
a los dafios psicolégicos que el aborto puede ocasionar no -
cabe la generalizacién, por virtud de que la reaccifn gue -
la mujer presenta, encuentra su origen en sus caracterfsti-
cas personales y familiares, aunadas a las circunstancias -
que den lugar a la interrupcién del embarazo, e incluso al-

medio ambiental en que aguella se efectde.

Antes de describir la naturaleza y sintomatologfa de
las complicaciones somdticas, cabe sefialar que en la litera
tura médica se habla de manera general de los efectos noci-
vos que el aborto puede producir, sin establecer distincién
entre los que ocasiona el aborto legal y el ilegal, empero,
la mayorfa de los especialistas, por mencionar algunos, Ri-

zo Santiago y Castillo Alarcén, entrevistados personalmente,

asi{ como Dulanto Gutiérrez y Martfinez Castillo, opinan que~
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en tratindose del aborto clandestino, se incrementan las po

sibilidades de sufrir tales padecimientos.

Asf lo express claraﬁehteila Réuniéd del érgééhée~éx“-
pertos en Aborto de la Federacisn Internacional de Planifi-
cacién de la Familia, en cuyo informe se asenté que nlas -
complicaciones de un aborto llegal son esencialmente las ==
mismas pero m3s frecuentes que las del procedimiento legal~-
en hospital o clinica y varfan mucho segGn si el operador -
ilegal tiene preparacién médica o no" (155}, punto de vista
sobre el gue no existen datos estadisticos pero gue compar-
ten numerosos facultativos, guienes afirman gue naturalmen-
te los riesgos son mayores cuando el aborto es practicado -
en condiciones insalubres y sin el instrumental apropiado,-—
y por sujetos ajenos a la profesién médica que por ende, ca
recen de preparacidén tanto para efectuarlo como para afron-—

tar las vicisitudes gue pudieran presentarse en el momento

de la intervencién.

Ademds se ha detectado gue la &poca del embarazo en la
que se practique el aborto y la té&cnica de induccién gque se

emplee, son factores que también influyen en la morbilidad

materna. De conformidad con la escasa informacién estadis-

tica que existe sobre el particular y a través de 1la - --

observacifn, se ha llegado al conocimiento de gue los abor-

tos precoces son menos traumdticos y mas sequros, opinidn -
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que sustentan Tietze y Lewit, Dulanto Guti€rrez y Mateos C&n
dano, asf como el organismo al gue se hizo alusién en el p&-

rrafo que’ahtecede, que sostienen gue el aborto gque se indu-

ce dura te: el 1er trimestre de la gestacién, comporta un,- -

rlesgornotablemente menor.:

De igual forma, el mé&todo que para la induccién del -
aborto se utilxce, repercute de manera importante en la mor-
bilidaa materna, en atencifn a la sencillez o complejidad --
del mismo, factor gue guarda estrecha relacién con la edad -
gestacional} toda vez que cuanto m&s avanzada sea &sta, el -
procedimiento a seqguir es también m&s meticuloso. Entre los-
especialistas en la materia prevalece la opinién de gue la -
técnica denominada succién o aspiracién, misma que describi-
mos al abordar el concepto obst&trico del aborto, es la que-
ofrece mayor seguridad e innocuidad. Asf lo demostrS Tietze-~
a trav&s de un estudio que realizdé, destinado a conocer la -
frecuencia de las complicaciones, de conformidad con la eta-
pa del embarazo y el mé&todo empleédo, resultados que a conti

nuacién presentamos:
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SEMANA DE EMBARAZO No. DE PACIENTES COMPLICACIONES
‘ s
<
7 -
9 -10
11 - 12
B
15 - 16
17 - 20
21 -'247
METODO T “IENTES ~  COMPLICACIONES
N - R
Aspiracién 29,588 . .51
Dilatacién y Legrado o _Jfé;ééii KH”ﬂ €!f"":{'7.0_

Infusién amnidtica
Histerotomfa

Hi sterectomfa

Adn cuando no se han reallzado lnvestlgaciones ‘exhaus

tivas sobre el particular, cabe mencionar que”'las opin;ones -



de gran nmero de especialistas son coincidentes con los re-~
sultados-gue arrojé el estudio efectuado por Tietze, en el -~
sentido de quéfla prdctica del aborto, durante.el ler. trl -
mestre de  la gestacidn v ‘aplicando para tal efecto la SUC'—-,
cién, es relatlvamente 1nnocua, crlterlos que~est1mamos, es-

tén avalados por. 1os conoc;mlentos Y la exper;encia adqu;ri—

da a través del ejercicio profeszonal.

Ahora bieh{'lasfébmplicacionesgaflaé»que nos hemos ve
nido refiriendo, se cla31f1can, en atenc16n a la época en la

que se presentan, de la s;gulente manera-~

PerforaciQn uterina
Hemorragia
Infecci§n pélvica o géneraliégaéf x“
Intoxicaciones
quemaduras
Embolia gaseosa

TARDIAS :

-

Esterilidaq
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Embarazo ectdpico

Trastornos Menstruales

La pérforacibﬁ%ute:ina;rcataloqada como inmediata por

n el'momento mismo de la maniobra,-

virtud de que se susciﬁa”
es consecuencia dé iatintroduééidn de cuerpos extraifios en el-
Gtero, tales como sondas, agujas de tejer, o bien un legrado-
ejecutado por manos inexpertas. Tal traumatismo puede presen-
tarse acompaifiado de laceraciones de 6rganos internos, asf co-
mo de hemorragia e infeccién, &sta dltima, especialmente en -
el supuesto de que sea la propia mujer la que se induzca el -
aborto. Las principales manifestaciones clfnicas de la lesi6n
de que se trata, sumamente diffcil de diagnosticar, son fie -
bre y dolor intenso.

La hemorragia, considerada como la mis frecuente de -
las complicaciones que ocasiona la induccién del aborto, obe~
dece a alteraciones de la coagulacién preexistentes y a defec
tos anatémicos, v. gr. malformacién de la cavidad uterina, en
cuyo caso, si bien la secuela hemorrdgica, estrictamente ha -
blando, no encuentra su origen en la maniobra abortiva, si =-
guarda ;ntima relacifn con la misma, toda vez que tales facto
res son mi&s controlables cuando el procedimiento lo realiza -
personal calificado. Por otra parte, la retencidn de restos -

ovulares, debida a un raspado imperfecto en embarazos avanza-
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dos, asf como las laceraciones internas, ocurridas durante -
la intervencidén, son fuente de pé&rdidas sangufneas importan-

tes.

aborto,;técnxcamente denom;nada -

aborto sépfico; S, al ~digual: que la hemorragia, una de las -
mas frecuentes complicac;ones. ‘misma ‘que fundamentalmente -
obedece a las deplorables condiciones en las que se efectda-
la 1nterrupc16n del embarazo. La penetracién de gérmenes en-
el organismo, gue generalmente ocurre a través de instrumen-
tal que no satisface los requisitos minimos de asepsia, da =
lugar a una extensa variedad de padecimientos, que;sé'élasi-
fican, en atencifn a la propagacién y 1ocalizaciaﬂldé?ia;in4

feccibn, en tres grandes grupos:

I.- Infeccidén confinada al ftero y su c

II.- Infeccién que ha rebasado al Gtero pero todavia—

es genital sin peritonitis.

III.- Infeccién que se halla extendida mds. alld de la-

pelvis.

Entre los mltiples padecimientos que puede desenca- .
denar el arribo exogeno de bacterias al,organisdq, figp:én -

la endometritis, que de acuerdo a la catalogacién anterior -
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mente enunciada pertenece al Grupo I; la endomiometritis, ova
ritis y pelviperitonitis, complicaciones gque se encuentran —-—
comprendidas en el Grupo II, y por fltimo, cuando la infec~ -
cifn rebasa la regidn pélvica‘é,invaderincluso el tor#énpe -
circulatorio, suelen presentarse, peritbnifis, septicémié; -

tromboflebitis, shock endotéxico.

Los sfntomas gue presenta la paciépté portadora de --
aborto sé&ptico, dependen de la severidad y grado de propaga -
ci6n que la infecci6n haya alcanzado. Asf, tanto la endometri
tis como la endomiometritis se carxacterizan por fiebre y se -
crecién uterina anormal. La pelviperitonitis va acompafada de
dolor, fiebre elevada y taquicardia. La sintomatologfa de la-
peritonitis consiste en v6mitos, diarreas profusas, disten —-
si6n abdominal, descenso de la temperatura y pulso filiforme.
Las manifestaciones clinicas de la septicemia, proceso infec-
cioso que se desarrolla por la vfa sangufnea, son hipertemia,
pulso acelerado, anuria, delirio y adinamia. La tromboflebi -
tis, infeccién generalizada, se caracteriza por dolor toraxi-

co, fiebre, taquicardia y disnea.

Quedan comprendidas en el grupo de complicaciones pre
coces, las que se derivan del uso de métodos sumamente elemen
tales, que por ignorancia, o como dice Calandra "fantasfa o -
supercher;a“ se aplica la mujer misma. Figuran entre é&stos, -

la ingestién de sustancias o hierbas popularmente considera -
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das abortivas, quinina, cornezuelo de centeno, romero, zoapa
tle, entre muchas otras, mismas que suelen producir sexrias -
intoxicaciones. Igualmente la colocacidén de tabletas~de per-
manganato de potasio en la vagina, a las que tamblén inmere—
cidamente se les atribuyen propledades abortlvas, ocasxona -
indefectiblemente guemaduras en la regldn lndlcada, amén de-
que frecuentemente tal lesidn va a compaifiada’de’ hgmorraglas-
profusas. por otra parte, algunos autores impuéaﬁ é‘;d:instg
lacién de sustancias jabonosas en el 6tero,71a>a§é£ipidn de-

embolias gaseosas debidas a la espuma.

En lo concerniente a las complicaciones tardias gue-
se atribuyen a la pr&ctica del aborto, entre las que Se sefa
lan embarazo ectSpico, esterilidad, trastornos menstruales, -
aborto espontdneo ulterior y prematurez, autores como Calan-
dra y Tietze sostienen que resulta sumamente diffcil estable
cer una relacifn causal entre el antecedente de manicbras --
abortivas y las anormalidades enunciadas, por virtud de que-

no existen estudios que arrojen conclusiones definitivas so=-

bre el particular.

De lo expuesto con antelacién, se desprende gue la -
informacién de que se dispone sobre la morbi-mortalidad que~
genera el aborto provocado, adolece de dos deficiencias: au
sencia de datos estad;sticos que rgvelen la verdadera magni-

tud del problema salutffero que el aborto clandestino repre-
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senta, y, por otra parte, carencia de estudios, que en el cam
po ginecolégico, diluciden si la ejecucién de maniobras abor-

tivas puede producir dafios irreversibles en el organismo feme

No obstante lo. anterlor, los poco estudlo que,sobre
este téplco se han ‘ealizado, admlniculados a: lasxopiniones -
emitidas por distlntos especialistas, indlcan, de. .manera cate
gérica, que’si bien - la“prictica del aborto no est& exenta de-
riesgos, éstéé ﬁe minimizan ostensiblemehte cuahdésiarinte -

rrupcién del embarazo se efectda bajo las siguientes éondicig

nes:

a) Intervencién de personal calificado.
b) -Inducecifn temprana.

c) Utilizacién de técnicas sencillas.

Tomando en consideracién gue desde el punto de vista=-
cuantitativo, se desconocen las repercusiones del aborto indu
cido en el orden salutffero, calificar tal fenfmeno como un -
problema de salud pdblica, obviamente no se basa en las esti-
maciones que se han formulado sobre el alcance n@merico de --
defunciones y de mujeres que sufren trastornos ulteriores, si
no del criterio apuntado en el p&rrafo que antecede, toda vez
que la practica del aborto, reducida a la clandestinidad por-

virtud de que se encuentra tipificada como delito, no reune -
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los requisitos a los que-se hizo alusién con anterioridad, esg
pecialmente el contenido en el inciso a), circunstancia’que -

hace presumlr que el Indlce de morb;-mortalldad alcanza ‘pro -

porciones 1mportantes.

salud pdblxca,,no tanto'por 1: magnltud que supuestamente al-

canza, sino. por el pellgro potenc1a1 que representa para la -

integridad corporal de la mujer. Los crlterlos externados por
especialistas en-la materma, en torno de: las complicaciones -
que el aborto suele producir, sobre los que cabe enfatlzar -
que ademds de coincidentes se encuentran fundados en la expe-
riencia teérica y prictica, le dan por si solos; al-fenfmeno-
de que se trata tal connotacién, pese a ;a neSciencié que sO-

bre el problema existe en el renglén cuantitativo.
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ALTERNATIVAS DE SOLUCION

La 1nformac16n que existe sobre el problema del abor

to provocado,?a 1a que hlclmos referencia en el capitulo -
anterior,. Sl blen no permite determinar la magnltud del fe
némeno ni’* establecer con precisifn su etlologia y las ca--
racterist;cas de las infractoras, -al menos. revela ciertas—
peculiaridades que conducen a la conclu516ane que esta --
probleméitica exige el planteamiento de alterhatiﬁas de so-
lucidn, 'que a su vez reguieren mGltiples reflexiones, to
da vez que la interrupcifn deliberada del embarazo no se -
circunscribe estrictamente ai dmbito jurfdico, sino que in
volucra principios éticos y reiigiosos, aspectos m&dicos y
biol6gicos, que frecuentemente vinculados a condiciones —-
econfémicas, sociales y familiares, le dan una especial con

figuracién.

Es pertinente aclarar que no es propdsito del presen
te trabajo, formular consideraciones demogri&ficas, como --
tampoco, en el otro extremo, pronunciarnos por el creci --
miento desmesurado de la poblacifn; el objetivo fundamen--
tal estriba en proponer acciones concretas gue coadyuven a
1a minimizaci6én, mds aGn, a la erradicacitén del problema -
del aborto provocado, desde luego sin pasar por alto que -

la vida humana "ocupa el primer rango en la escala ideal -
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de los valores jurfdicos" (159), y que no admite, en sus -
etapas de germinacién o de plenitud biol6gica, Jjuicio valo-

rativo alguno.

Ahora. blen, para'lov

as poster:.ores

abordaiemos’individualﬁéhte:‘~"

HIPO’I‘ESIS DE Ason'ro . TRATAMTENTO' JURIDICO-PENAL
a) Aborto en el caso de la'm a solterfa de la mujer es
jer soltera.»4”4f, , 1 e de la penalidad

Artiby1§f332, fracciones I,

b) Abortoren'éi“éégarde¥v1013
ci6n previa.. - o

c) Aborto terap6utico

Arefculo 334.

d) Abortojé petic I \No preVLSto

( La 1eg;slac16n‘pena1'vxgen—

"te es, en esta terla, res

tr;ct;va.

e) Aborto por razones familia No previsto.

res y econfmicas.
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£f) Aborto eugené&sico No previsto.

Antes de penetrar en el an&llsls de 1as dlstlntas espe-

cies de abokt

es. convenie

tesis, e gunas cons;deraclones rela-

tivas a la va;q;aqlgn‘de,la'vlda del ‘ser qoncgbidp.,>"

Estudiamos con antelacibn; po?'lo que se refiere al ca
riz jurfdico del aborto, que nuésé’r‘d”c'sd'igé"pu"xii'éi'i)o, ‘al ti-
pificarlo en el Tftulo denomlnado "Del;tos contra la v1da e-
integridad corporal®, se funda en.la consxderac;dn de gque -
el feto es un ser>viviente cuya aniQuilacidn lesiona la vida
humana, misma que es,'en la JerarquIa de los blenes tute1a--

dos por el Derecho, el valor supremo.r

Tomando en conslderaclén que . la redacc16n misma del ar-
tfculo 329 del Cddlgo Penal, ‘indica que ‘en gl delito de abor
to es la vida el bien Jur;dlco protegido, es pertinente dilu
cidar, dado lo indubitable de lo anterxrior, la cuestién refe-
rente a la categorizacién de la vida del embrifén frente a la
de la madre, toda vez que distintas corrientes del pensamien

to otorgan a la segunda, una jerarqufa superior.

Cabe recordar que en el capitulo sequndo del presente -

trabajo, hicimos alusidn, de conformidad con el concepto gi-
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necolfgico de aborto, a la sutil distincién existente entre
la vida del fruto de la concepcién y la de la madre, hablen

do concluido gue ambas poseen valor 1ntr£nseco, toda vez -=—

que la fecundaclén es el fenbémeno que senala el pi

de la exlstencia, por lo que el embridn es. un. se

por ende, merece respeto y consxderac;dn, y cuya dependen-—

cia flsolégmca respecto de la madre en “1a etapa inicxal de—
la prehez, no lo priva de la calidad ‘de personas; mzsma.que-
radicalmente se transforma cuando a través deL‘pgbgéghldg -
desarrollo y maduracidn, adquiere la capacidad §é in;f, -

desde luego desde el punto de vista organico,'en.fdrmérautg

noma.

La categorizacién que suele establecerse entre vi&a -
intrauterina y extrauterina, no significa, en modo alguno,-
diferentes especies de vida, sino estadios distintos de la-
existencia determinados por el grado de desarrollo y madu--—
rez orgdnica, por lo gque consideramos que la vida fetal, --
tributaria de la materna durante los cinco primeros meses -
de la gestacidn, si bien no posee, en la &poca seifialada, la
cualidad de viable, gue paulatinamente adquiere con el de--—
senvolvimiento del embarazo, constituye, tan s6lo por la ex
pectativa que ofrece en el porvenir, una vida humana en to-

da su completud.

Por otra parte, sin pretender hacer unfanélisis'exhaug

tivo sobre el origen de la.capacidad juridica y la pefsona-



lidad, cabe mencionar gque el artfculo 22 del C6digo Civil
vigente, atribuye al sé: concebido pero no nacido un grado

minimo de capacidad de goce bajo la condici6n, establecida

fplerde por la muerte,

pero desde el momento en‘—*t

quekun 1nd1v;duo es concebldo, en‘

'tecc16n de la 1ey Yy se le tiene por nac;do para-

los efectos declaxados én el presente cddlgo"

Articulo 337.- para los efectos legal‘s, 610" se
,reputa nacxdo al feto que, desprendido enteramen
te del seno materno, vive velntlcuatro horas o -

es presentado vivo al Registro ClVll. Faltando—

alguna de estas c;rcunstanc;as,'nunca nl nad;e -

podr& entablar demanda sobne la paternldad

El prestigiado autor civilista Rﬁjih
que el artfculo 22 del Cédigo Civil, conflere'al ser”conce—

bido capacidad mfnima pero bastante para e to de dere

chos ¥y por ende, reconoce personalldad al embrid bajo la-
condicién resolutoria negativa de que no nazca v1able, en -
cuyo caso, si bien fue persona -desde el momento de ‘la con--

cepcitn, su personalidad se exingue con efecto retroactivo,



311

en tanto que de no acontecer dicha condicidn, aguella exis

te desde que fue concebido.

En sentido contrarioc se pronun
trinales, que aducen que aun cuan o

tiene por nacido" aparentemente:indic 1.
concep --

de la personalidad jurifidica tienéwlugag desde ‘1a

cidén, el ya citado articulo 337ie§tab;écé 80 améntefal
feto que nazca con vida y viva Veintiéuaﬁfq horas- o S¢a -

presentado vive al Registro Civil, se le tendr& por nacido,

de tal suerte que el principio de la personalidad jurfdica

ocurre ' en el momento en gue se producen las circunstan--

cias previstas en el precepto invocado en segundo término,
si bien para los efectos legales gue le favorecen, aptitud
para'séf heredero, legatario y donatario, agquella se fétrg

trae a la &poca de la concepcidn.

Asi pues, se ha definido con unanimidad, gque el bene-

ficio Qué la legislacién civil concede al ser concebido no

significa que deba consider&rsele como persona, toda vez -

que de la vinculacidn de los preceptos enunciados, se in: -

fiere que la personalidad del individuo se inicia con el -

nacimiento viable, en tante que la teoria pronunciada por-
Rojina Villegas tampoco otorga, en términos absolutos, per
sonalidad al fruto de la concepcién, ya que de cualquier -
condi-—

forma, el acontecimiento relativo a la viabilidad,
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cidén a la que sujeta la confirmacién de 1la personal;dad, -

representa una expectatlva durante el periodo de la gesta—

one epcién 1a adqulSlCldn de 1 (pe sonall -
aad, »amos‘que es lndubltable que reconoce ‘n el conce

un. sexr. humano, ilo que claramente se desprende del -~

el articulo 22 del c6digo c;v;l, que ind;ca "...

bidoi

textb

desde el momento en que un 1ndiv1duo es concebxdo, entra -
bajo la protecclén de la ley...“, expres;én que vinculada-
al articulo 329 del Cé6digo Penal, que define al aborto co-
mo "la muerte del producto de la concepcitn en cualgquier mo
mento de la prefiez", patentiza el espiritu del legislador,

de consagrar, dogmdticamente, el valor intrfnseco de la vi
da del ser en formacifn.

Luego entonces, consideramos inadmisible establecer -

una comparacidn valorativa entre vida intrauterina y extra
uterina, si bien no dejamos de reconocer que bajo circuns-

tancias especialmente diffciles, el propio legislador otor

ga preeminencia a la vida de la madre, sin que ello signi-~
fique que la vida del embrifn sea un bien de menor valfa.

En este orden de ideas, el C6digo Penal, pese a que -
sanciona el aborto en funcidn de que la vida del producto-

de la concepcién es una vida humana, en sus artfculos 333~
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y 334, bajo la connotacitén de excluyentes de responsabili-
dad, autoriza la préctica del aborto en aras de 1a seguri-

dad fisica Y psiqulca de la mujer frente a un pel;gro inmi

antefla maternldad 1mpues

nente pa:arl 1da‘de la mlsma

que en pripci--

pio son aéi'tpgéifaééxﬁﬂééf ‘euyoiestudiorindividual 'bordg

remos poéﬁériorm nte.

Asimismo, el C&digo Penal, en sS4 articulo 332, con el

carficter de atenuante minimiza la penalldad Lﬁponxble'en -
tratidndose de la mujer soltera, sin embargo, no se expllca
fidcilmente que el legisladorxr, para salvaguardar el honor -
de la mujer, concepto mal entendido por cierto, considere-
menos grave la destruccién del fruto de relaciones ilegiti
mas gque la del ser concebido en matrimonio, no obstante --—
que ambos en tales circunstancias, poseen igual valor.

Es precisamente el caso de la mujer soltera, consigna
do en el inciso a) del esquema previamente planteado, la -
hip6tesis a cuyo estudioc nos avocaremos en primer término,
que es, segfin afirman numerosos investigadores, pese a que
no se dispone de datos sobre el particular, la causa prin
cipal de los abortos gque se registran en las clases alta y

media.

Como sefialamos con antelacién, el C6digo Penal vigen-

te, recoge tal hipdtesis en su artfculo 332, cuya redac---



cién claramente indica que la menor penalizacidén se estable
ce en funcidén de salvaguardar el honor de la mujer, basamen
to que si bien respondfa a las directrices sociales imperan
tes en;léiépoca en que dicho Ordenamiento entr6 en vigor, -
que‘ésﬁiéﬁétizaban a la mujer que quebrantaba los esquemas-

de conducta sexual, no corresponde a la realidad actual.

El mévil de honor en que se funda la legislacién vigen

te, constituye tan sélo'un convencionalismo, ‘mismo - que care

ce de reieﬁahcialpo;rfi;ﬁédiée(qﬁe;;é:autén;%éidgdrdel ho—-
nor estriba’en el édnceétoiyfieépeto qué’la mujer tiene y -
siente por si m;sma, y no, en modo alguno, en el ocultamien
to de sus’ deslmces amorosos con el £in Gltimo de presexrvar-

su Lmagen ante terceros.

VAl-@Efgen de lo anterior, hoy en dfa la colectividad -
. juzga con menor severidad la maternidad fuera del matrimo--
nio, cuestidén que en todo caso ocupa de nueva cuenta un pla
no secundario, toda vez que la esencia del problema radica,
no en un concepto meramente externo, sino en las dificulta-
des gue para la mujer y para su hijo ocasiona la ausencia -

de la figura paterna.

Las investigaciones. a las que se hizo mencidn con ante
rioridad, gque b&sicamente recayeron sobre poblacidn femeni
na de escasos recursos, revelaron que en tales estratos -la-

: ar

incidencia de abortos motivados por la solterfa de la mujer
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carece de significacifn, empero, se considera gue en las -~

capas superiores es md3s elevada, por la importancia qde en

las mismas se concede a pautas religiosas, morales Y socia

les gue es prec;so ‘no. olvxdar, 51 blen se han venldocpenan

do transformaclones cons;stentes en 1a admzsibllldad ‘de -~

las ralaclones pre—marxtales,, a~pr&ctlca generalxzada de-

las mlsmas Y el menor senalam

la madre soltera, aunadas al caracte

‘tivo. que reviste ‘la actxtud sexual

Resulta conveniente aclarar que lo anterior no s;gnl-

fica proselitismo en materia de libertad sexual, s;no la -

mera aceptacidén de que el comportamiento en este renglén -

se reduce a un Smbito estrictamente personal, es decir, a-

una determinacitSn producto de formacidn religiosa, esgue--

mas axioldgicos y circunstancias particulares, en la que -

ya no ejercen poderosa influencia las normas de cardcter -

social.

Es en efecto conflictiva, en la mayorfa de los casos,
la situacién de la madre soltera, no tanto por la censura-—
social de que pueda ser objeto, como por las dificultades-—

econdmicas y especialmente morales de la mujer gue se ve =~

obligada a asumir, en el panorama familiar, papel de padre

y madre, mismas gue es de esperarse, repercutirdn en el de

senvolvimiento emocional del nific. Es la familia el pri--
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mer grupo y el mis importante en la formacidn de la perso~
nalidad y desarrollo del individuo, por ende, para que un-
sujeto sea estable, ﬁtll .y adaptado a la colect1v1dad es-
menester gque haya 51do deseado por sus padres Y que se le-
brinde atenc16n-y segurldad material y afectzva, represen—
tada por alxmento, vestldo e 1nstrucc16n, elementos que ne
cesarzamente han de ccmplementarse con. amor, buen ejemplo,
estimulo para actuar y est;mac;dn de lo- logrado, factores-
todos que el nifio tiene la pos;bzlzdad de obtener con ma--
yor completud en el seno de una famllla debldamente estxuc

t:urada .

La ausencia de uno de los componentes bisicos de la -
familia, enléstevcaso la del padre, resulta para el vista-
go a todas luces daficsa, toda vez gque si bien sus exigen-
cias materiales pueden ser satisfechas, le faltard, sin lu
gar a dudas, la imagen de su progenitor, y mds importante-—
ain, amor, guia y control paterno, carencias que diffcil--
mente la madre estd en aptitud_de subéanar en toda su di--—

mensién, pese al mejor empeiio ¥y gran. efecto que dedique al

cuidado y educacién de su hijo.

Psic6logos Y soc;dlogos c01n01

camente se puede esperar que- la ausenc;a total de uno de =~

los componentes bdsicos de la fam1 1a, que se, su

nalmente integrada por el padre y la madre, cca31onar§ ten
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siones emocicnales en los menores, sin embargo, no es posi
ble aseverar categfricamente que los nifios que carezcan de’

una familia naturalmente completa, tropezaran, de manera -

inexorable, con dificultades ps;colég;c

Si bien es cierto que regularmente a-los hijos habi-~
dos fuera de matrxmonlo, baJo crlterlos soc1oldg1cos'y~p31

coldglcos, no- se les conceden buenos augurios, ello no szg

nlficaigg su porven;r sea ineludiblemente sombrio, ademas
de quef:por btra'parte, para los seresrque nacen en el se-
no ae'uné familija, tal hecho no es garantfa de que recibi-
r§n todé la atencién que requieren, toda vez gque aguella -
bien puede ser desorganizada e inestable, sin embargo, con
sideramos que en términos generales, las perspectivas gue-
inicialmente tienen los hijos de madres solteras, distan -
mucho de ser absolutamente favorables, en tanto gque el ==
ser procreado en una familia estructurada, al menos dispo-

ne de la posibilidad de alcanzar un-desenvolvimiento ade--

cuado.

A mayor abundamiento, es pertznente cons;deraz el ca-
so de la mujer, frecuente en la actualidad, que por moti--
vos de distinta fndole v.gr. afan de realizacién, temor -
a la .soledad, desea un hijo, mas no el matrimonio, postu-—
ra en la que ge vislumbra, por virtud de la aspiracién --
de la mujer a la maternidad y de su determinacidn para asu

mir las responsabilidades inherentes, un mayor grado de --
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seguridad para el hijo por venir. La decisién de una mu—-—
jer soltera, consc;entemente adoptada, de traer un hlJO al

mundo, hace presumlr que est& mejor preparada para‘ello, -

lo que no s;gnlflca necesarlame t que‘e ambos-

sea del todo armonioso y- no excluye, pese \'sus mejores -

propﬁsmtos, la pos;bmlxdad de que 'su vastago experlmente,
por la falta de padre, trastornos emoclcnales.f En el su-;

puesto contrario, mis desventajosa es “la 9051c16n de la mu
jer soltera que hablendo sostenido una relacxén efimera -
que dio ccmo resultado un embarazo no programado. opta, an
te hechos consumados, por prescindir del vardnry conservar

a su hijo. .

No es ob;}et:.vodel presente trabajo agota:: con exhaustl-
vidad la problem&tlca de la madre soltera, pretendemos Gni
camente ponderar las posibles alternatlvas de soluc;dn a -
un fen6meno cuya proporc16n se ha. venido: 1ncrementando en-
todos los sectores de la sociedad, en la lntellgenc1a de-
gque la vida del ser concebido es, desde nuestro personal -
punto de vista, preeminente al lado de las mGltiples adver
sidades pragmiticas que para la mujer soltera represente -

un embarazo no deseado.

Asf pues, el llamado aborto honoris causa no es, en -
tratindose de la mujer soltera, paradigma de la mejor solu

cién al problema del embarazo no deseado, sino que en todo



casc, habi a _urvta dé’la liberalizaci6n imperante; ia mis
ma estrlba en la dlvulgac16n de informacidn ant;concepc;o-
nal,_si blen g;eemos que tal orientacidén debe ir acompafia-
da, a ﬁaﬁera de preﬁencién primaria, de un sistema de valo
res. Es tarea y compromiso de los adultos, especialmente
de quienes entran en contacto con la problematlca gque se -

comenta por v1rtud de su trabajo, transmltir, partxcular—-

mente a los sectores Juvenlles,«en las 1nst1tuc1ones educa
tivas, enrlos_centros“de salud; en’” el hogar Y a través de-
sus reladioﬁéé'inteépersonaigs, sanos mensajes sobre la -
sexualidad, si se quiere al margen de conceptos religiosos,
pero destacando gue la actividad sexual debe ser el rasul-
tado de una decisién consciente, madura y responsable, asi
como la distincidn existente entre las relaciones amorosas

y francamente instintivas.

Deseamos agregar, aungue no es precisamente materia -
de este trabajo, gue el propio Estado frustra la consecu--—
si6n de los objetivoes que planteamos en el parrafo gque an-
tecede, mediante publicaciones que lejos de educar, orien-
tar e informar con bases cientificas y sentido de responsa

bilidad, prohija err&neas actitudes sexuales.

La revista denominada "Encuentro", que edita el Conse
jo Nacional de Recursos para la Atencidn de la Juventud, -

dependiente de la Secretarfa de Educacién PGblica, en su =
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No. 25, difundido en el mes de febrero del afo dE 1986, -
aborda la temdtica de la sexualldad bajo los conceptos si-

gu;entesr

vamos a hacerla o no

w "1) Vlsuallzac16n; co témieptb"

2) Acercamlento,

testo. y denlgrante, expllcan pcr '8!

es el acceso al conocxmxento en tér-

J H{_:saber,
minos c1entif1cos, objetlvos y raclonales, en tanto que se
entlende pqr moral sexual, el criterio y la. lfnea de -con—-
dﬁcta a seguir, detexrminados por valores éticos y religio—-—
sos, cuya imparticidn, estrictamente subjetiva, proviene,-

dnica y necesariamente del seno. familiar.

En este orden de ideas, estimamos que no es lfcito ni
conveniente que el Estado, a través de publicacionés como—
la sefialada, provista de matices pseudocient;ficos y caren
te de madurez y responsabilidad, fomente la unién libre y-
la pr&ctica de relacicnes pre—-maritales, gque finalmeﬁte re

dundan en el debilitamiento de la estructura familiar.
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Es innegable gque hoy en dfa, la aceptacién y prolife
racién que existe en torno de las prdcticas sexuales pre-
maritales, conduce, en muchos de los casos, a la induc=--
cién clandestina del aborto, que por obvias razones se ha
convertido en un pr6spero negocio. La poblacién femenina
perteneciente a las esferas superiores, presumiblemente -
posee capaéidad econdémica para recurrir a personal médico,
pPero no por elleo estd exenta de peligro, toda vez que el-
mero hecho de que en la intervencidén participe un faculta
tivo no constituye, dada la subrepcién con gue se ejecuta,
garantia de que sea suficientemente calificado, si bien =-
es indudable que el riesgo al que se expone el grupo feme
nino de que se trata, es menor que el gue corren las muie

res de los estratos econSmicamente débiles.

La problem&tica de la mujer soltera entrafia pues, an
te un embarazo no deseado, una muy variada y compleja ga-
ma de situaciones, cuya soluci6n compete en forma exclusi
va, por lo gque a la decisifn se refiere, a la mujer afec-
tada, que es la que mejor puede evaluar su propia capaci-
dad para mantener ¥y educar por sf sola a su hijo, pero -
reiteramos, sin pasar por alto que el objetivo preponde--—

rante es la proteccién de la vida del ser en formacién.

Es por ello gque a titulo de dltimo recurso propone--—

mos, en abierta oposicién a la prdctica del aborto, para-



\ 322

.

agquellas mujeres gue habiendo concebido fuera del matrimo

nio, se sienten incapaces de afrontar por sf splas las res
ponsabilidades gue en tecdos los ordenes’implic la crian-

za de un nifio, una serie de acc1ones que p drI os denoml

nar "Administracisn del embarazo “9,d anéll-

aborto antes esquematlzadas.

—Ahora bien, en los 1nczsos b) Y. ¢e)

al’inicio del presente capItulo'plant'

las hipGtesis de aborto en el caso de v101ac16 prev;a y-

de aborto terapéutico, mlsmas ' el cddlgo Penal vigente,

en sus - artfculos = 333 y 334, déélara_no,punlbl 5.

A efecto de emitir, en torno de los supuestos mencio
nados, nuestra particular opinién, es menester
de conformidad con la definicidn que propone Rojjina Ville
gas, que la Ley es "toda disposicién de orden general, --
abstracta y obligatoria gque diépone no para un ¢aso deter
minado, sino para situaciones generales" (160), |cualida--
des gue desde luego la ley penal retne en las hip&tesis =
que nos ocupan, por cuanto que aplicable a un nfimero ili-
mitado de casos concretos, y de que se constriiig a la di-

mensién objetiva de la conducta humana, no a la hondad o =

maldad de un proceder, refleja*las caracteristicas de ge-
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neralidad y abstraccién, mientras gue la obligatoriedad —--
reside en la accifn punitiva del Estado,‘a cpnéecuencié de

su inobservancia.

Es pertxnente aclarar que la obligator;edad, elemento

que conforma a toda norma Juridlc

e no sxgn;f;ca que al -—
aborto,. en 1os supuestos en comentarlo,Lse conv;erta en un
acto ordenado, sino que = adqulere e1 cardcter de postesta
tivo dado gue se autoriza tanto su ejecuciSn como su omi

sién.

Las expresiones "no es punible” y "no se aplicari& san
cién", contempladas en los art;culos 333 y 334 del Cc6digo
Penal, respectivamente, claramente indican gue bajo las es
peciales condiciones que los propios numerales describen,-—
se concede a la poblacifn femenina cuya situacién se ade--
cde a los presupuestos legales, la facultas optandi, cuyo-

ejercicio desde luego estd sujeto a la probanza de los he-

chos que se aleguen a tftulo de justificativos.

Asi pues, en un marco de tolerancia, responsabilidad-
individual y libre eleccién, el legislador ofrece, a la mu
jer embarazada gue ha sido victima de un atentado sexual ¥
a la madre cuya vida es incompatible con el desarrollo de-

la gestaci6n, la posibilidad de interrumpir el embarazo.
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No obstante que en parrafos anteriores hemos hecho —-
apologfa de la vida del ser concebido, no podemos dejar de

reconocer la gravedad de las cirCﬁnstanciaS generadoras -—

del aboféo en razdn de la maternldad consc1ente y del

tidn, que en modo alguno menoscaban el valorrde.la v;da -
del producto de la concepc;dn, est&n su;etas, bajo el cri=-
terlo de respeto lrrestrlcto a 1as conv;cc;ones y prlnc1-—
pias de la mujer afectada, a la ponderac;dn gue a ella le-
toca realizar en forma exclusiva, para los efectos éé'emi—

tir la decisién final.

Al—respectc, nos remitimos; a fin de evitar excesivas
repeticiones, a las consideraciones vertidas en el Capftu-
lo IV del presente trabajo, en el que delimitamos la res—
ponsabilidad'atribuible en este dmbito al pe;soﬁal faculta

tivo.

Partlendo de la: 1dea de que el objetlvo‘querla legls—

1ac16n pers;gue al despenalxzar el aborto enilos supuestos
comentados, estriba en el animus conservat;on;s, ‘referente

a la vida y salud psifiquica de Ia mujer, se precisa una re-
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forma legal que contribuya a combatir la préctica clandes

tina del aborto,: en aras de lares£ri¢ta cbservancia. de la-

ley y de proteger salud vié"detia~p6blaci6n femeni-—

na que recurra;fé t a_tah5dtastica
nedida.

Cabe subrayar que lo anterior no es, en modo alguno,
labor de proselitismo en to;nd de la induccidn del aborto-
al que consideramos, en las situaciones descritas, un Glti

mo recurso, cuya accesitn debe ser necesariamente ‘reglamen

tada, mediante la introduccidén, en la Ley General de Sa--

lud, de medidas especificas, gue wvinculadas a los articu—-

los 333 y 334 del Cédigo Penal, bdsicamente constituyen re
quisitos de procedibilidad.

Estimamos que dados los

objetivos que sefialamos con-~
antelacidn,

la Ley General de Salud es, en razfn de su ma-
teria, el Ordenamiento idéneo para este efecto, atento a -
lo dispuesto en sus artfculos lo. ¥y 3o0., fraccidn IV, que-
son del tenor siguiente:

Articulo lo. La presente Ley reglamenta el de-

recho a la proteccidn de la salud gque tiene to-

da persona en los t&rminos del articulc 4o. de-

la Constitucidn Politica de los Estados Unidos=-

Mexicanos, establece las bases y modalidades pa
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ra el acceso a los servicios de salud y la concu
rrencia de la Federacién y las entidades federa-
tivas en materia de salubridad general. Es de =

apl;cac;dn en toda la Repﬁblica Y: sus dlspQS;clo'

nes_ son de orden pﬁblxco e lnterés soc al

En los térmlnos de

terla de salubrldad general--“

-IV},La atenc;én materno-;nfantxl

En este orden de ideas, a fin de aéegurér el estricto
acatamiento de los artfculos 333 y 334 del c6digo Penél vi-
gente, vy de coadyuvar a la minimizacién de la morbilidad y-
mortalidad maternas, generadas por la pr&ctica clandestina-
del aborto, proponemos, con fundamento en los articulos 1lo.
Yy 30. de la Ley General de Salud, la insercif6n, en dicho Or
denamiento, de la reglamentacidn gque a continuacién descri-

bimos.

En principio, es indispensable gque se establezca que-
la interrupcibén del embarazo sélo podrs efectuarse en noso-
comios dependientes de la Secretarfa de Salud, del Institu
to Mexicano del Sequro Social y del Instituto de Seguridad-
Yy Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, de tal
suerte que restringida a los drqanos bisicos del Sector Sa-

lud la ejecuci®n del aborto, hace gque el Estado asuma plena
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mente, la responsabilidad de tan delicada misién.

Si bien puede objetarse gque los centros hospitalarios
estatales no estdn preparados, en materia de recursos huma
nos y'materiales, para satisfacer la demanda de abortoséue
se- suscitare, cabe 1la posibilidad de gque por conducto de—
la propla Secretaria de Salud, se otorgue 1la autorlzacldn—
de qugjse trata a instituciones privadas que desde luego_—
acrediten gque disponen derinstrumental apropiado y perso--
nal xd6neo para tal efecto, indefectiblemente bajo ‘la can-

ducclén Y. supervisidn de la Dependencia menc1onada.

Otra de las cuestiones fundamentales gue toca resol-—--
ver, es la que se refiere, desde el punto de vista pragmi-
tico, al procedimientc a seguir para que la mujer recabe -~
autorizacidn para interrumpir su embarazo y por ende, para
que se le aplique el tratamiento adecuado, toda vez gue es
requisito ineludible, para gue se satisfaga su demanda, la
comprobacién de la circunstancia que para tal efecto invo-
ca, misma que naturalmente debe coincidir con los supues--

tos contemplados en la legislacidén penal.

Para tal fin, consideramos conveniente el estableci--
miento de comisiones internas en los nosocomios, que inte-
gradas por médicos, un abogado o en su defecto, el Adminig
trador del centro hospitalario, habrian de conocer las soli

citudes que se les plantearan y determinar, de acuerdo con -
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el perifiodo gestacional y con los datos obtenidos sobre el -
estado de salud y la situacidn personal de la peticionaria,.

la oportunidad y procedencia del aborto.

En -lo concerniente al aborto en tratdndose ‘de dnaxmﬁ; 
jer cuyo embarazo es el resultado de un atentado sgexual, la
ldgica indica que es del todo imposible, para gque se le -- -
otorgue autorizaci6n para someterse a un aborto, qgue la vig
laci6n sufrida por la mujer conste acreditada en una senten

cia, empero, es menester que para tal efecto quede apodfcti-
camente probada la violencia sexual, conocimiento al que eg-
dable llegar a través de dictamen médico emitido en la pro—-

pia institucién o de diligencias de la policfa judicial.

Asf, en el supuesto que se analiza, Gnicamente al per
sonal médico que formare parte de la comisién interna en ca-
da centro hospitalario, corresponderia emitir resolucién so-
bre la peticién gque formulare mujer alguna aduciendo viola-—--
cién, determinacién gue naturalmente quedarfa sujeta al re--
sultado que arrojare el examen mé&dico que desde luego habria
de practicdrsele a la mujer afectada, sin que se necesite an
terior juicio de los responsables del delito de violacién, -
sin embargo, es indispensable hacer notar que dado que esti-
mamos que para otorgar la autorizacién respectiva se requie-
re prueba evidente del previc atentado sexual, aguella se ==

acreditard con relativa sencillez cuando la violacifn es eje
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cutada mediante fuerza material, puesto que deja, en el su—
jeto pasivo del delito, huellas que atestiguan la accitn --

brutal a la gue tuvo gue ceder, no asi cuando el 11ic1to se

integra mediante el empleo de vxolencia moral,

Y que super6-su res;stencxa.

El punto de vista expuesto en el pérrafdiéueﬁk?énteu
cede, se funda en el concepto mismo de violacidn, ﬁrevisto-
en el articulo 265 del C6digc Penal vigente, del que se co-
lige que los elementos constitutivos del delito en cuestidén
son la c6pula, el sujeto pasivo de cualquier sexo y el em--
pleo de violencia fisica o moral, de los cuales el sefalado
en tercer término es el que reviste relevancia para los ---
efectos de nuestro estudio, ya que solamente venimos consi-
derando el supuesto de la mujer cuya preflez tuvo su origen-
en un conclbito violento, guedando por determinar los me—-—-
diogs probatorios a los gue habrfa de recurrir para dejar --
establecido con toda objetividad, que efectivamente aconte-
ci6 la violacién que alegare la mujer, y por ende, que ha -
lugar al otorgamiento de la autorizacifn para interrumeir -

el embarazo.

La violencia fisica, referida al delito de gqérsg -

trata, consiste en "la fuerza material aplicada directamen-—



330

te en el cuerpo del ofendido que anula, supera o vence su -
resistencia y lo obliga, contra su voluntad a sufrir en su-
cuerpo la conjuncién sexual por medios que no puede evadir"
(161) ,, conducta que obviamente va acompanada de ataques cor
porales gque suelen dejar huellas en el cuerpo de la victima,

siempre gue aquella haya opuesto resistencia, lo cual resul

ta indispensable para la integiacidh del ilfcito. =

Ahora bien, el artfculo 162 del Cédigo de P:oéedi -
mientos Penales en vigor, establece, en lo concerhiente a -
los medios de prueba reconocidog por la ley, que "Siempre-
que para el examen de alguna persona o de algtn objeto se -
regquieran conocimientos especialesg, se procederi con la in-
tervencibén de peritos", amén de gue el articulo 165 del Orx-
denamiento invocado preve&, en la parte conducente, gque -
"Cuando se trate de lesitn proveniente de delito y la per-—
sona lesionada se encontrare en algGn hospital pGblico, los
médicos de éste se tendrdnpor peritos nombrados", disposi--
ciones cuyos principios bdsicos son el fundamento para pro-
poner, gue en los supuestos en gue mujer alguna argumentare
violacién previa, el dictamen sobre el otorgamiento o nega-
cidn del permiso para inducir el aborto que produzca la co-
misién interna de los establecimientos hospitalarios, ha de
apoyarse en el examen fisico gque los médicos miembros de la
citada comisién practigquen a la mujer de que se trate, mis-

mo gue basado en la apreciaci®n de heridas, residuos de se-
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men, estado de los Srganos sexuales femeninos e .inclusive, =~

condicibn psicoldgica de la mujex, aporta al pe;éonal’facul-

tativo importantes elementos.paxarla~enisibﬁ del

correspondiente.

En tratdndose del ilIcito'para‘cuya-qohisidh’se~emple6-
violencia moral, misma que existe cuando’el delincuente “ama
ga © amenaza a una persona con un mal grave presente o inme-

diato, capaz de intimidarla® (162), indudablemente resultard

asaz diffcil aportar, por parte de la mujer afectada, y reca

bar, en lo que a la comisidn concierne, elementos gque dejen-

sentado con absoluta certeza que paciente alguna fue moral--

mente sometida al ayuntamiento sexual, dado gue en tal hipé

tesis las maniobras del delincuente se hacen consistir en —-

constrefiimienteos psicolfgicos gque aparentemente no dejan —-

huella visible en la agraviada.

Partiendo de la idea de gque el presupuesto fundamental-

del delito gue se analiza, estriba en la coacciSn moral que—

el sujeto activo ejerce sobre la mujer, cuyce temor le impide

resistirse a la unién sexual, estimamos conveniente recurrir,

para los efectos de establecer medios probatorios en este -~
al &mbito de la psicologfa vistas las marcadas im--

rengldn,

plicaciones gue sobre el particular reviste el acto de gue-~

se trata.
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Asf pues, es de esperarse, sin ser experto en la ma~
teria, que el fornicio obtenido por medio de la intimida--
cién, antecedente inmediato del delito, estrictamente psi-
colégico, produzca, por la infortunada e irregular expe ——
riencia sexual, perjuicios psiguicos perdurables en la mu-
jer afectada, mismos gue detectados a través de exdmenes -
practicados por especialistas, vienen a constituir indi --
cios sobre la veracidad del hecho gue” expuéieré'la'mujer,
y por ende, lmportantes elementos de 3u1c1o para’ determl--

nar la procedencia del abortc.

Para tal efecto, una especialista en psicologfa cuya-
opinién consultamos, sugiere que a la mujer gue alegando-

violacifn previa mediante coacci®n moral, solicite autori-

zacién para la prdctica del aborto, se le someta a un ex—-

haustivo interrogatorio, que aplicado en repetidas ocasio-
nas por profesionales en psiguiatrfa o psicologfa, ofrece=-

rd importantes referencias sobre la condicién emocional -
de la paciente, gue a resultas del atentado del que fue --
victima presentari, necesariamente, si tal ilicito tuvo 1lu
gar, lesidén o perturbacién alguna, o bien revelari, en el-
supuesto contrario, si la muler, afectada por trastornos -
psigquicos anteriores o por causas de distinta indole, ha-

declarado con falsedad.

asf pues, la prueba a la que aludimos, manejada por -
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expertos en la materia con dureza y enerxgfa, bisicamente -
ha de versar scbre el lugar y la hora en la gue acaecid el
delito; la explicacifn detallada de los amagos de gue fue-
objeto ¥ gue la obligaron a doblegar su voluntad; la des--
cripeidn de circunstancias especificas y pormenores sobre-
la ejecucitn del ilicito; los fntimos sentimientos gque el-
hecho le : produce, aspectos que adminiculados a interro--
gantes gque los galenos estimen conveniente formular, acor-
de al desarrollo del examen, permitirdn justipreciar la --
particular psicologia de la ofendida, y por consiguiente,F
determinar, respecto de los sucesos gque relata, si se con=-

duce con verdad.

En este orden de ideas, de reglamentarse la prdctica-
del aborto en la Ley General de Salud, ha de establecerse-
que mujer alguna gue sufra una vejacién sexual mediante el-
emplec de violencia fisica o moral, deberd acudir de inme-
diato, vista la expectativa de la prefiez a consecuencia —--—
del citado ilfcito, a cualquier nosocomio al que se le ha-
yvan conferidé facultades para la realizacién de dicha in-—-
tervencién, a fin de que se le apliguen los examenes a los
gque se hizo referencia, para gque en el supuesto de gue la-
posibilidad de la gestacifn gse concretice, la comisién in-
terna del centro hospitalario esté& en aptitud de dictami=-
nar, de conformidad con los resultados que arrojen las -—-—

pruebas en cuestién, si es de concederse el permiso para -
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la interrupcidén del embarazo.

Ahora bien, en tratdndose de la figura del aborto te
rapéutico, el concurso de galenos es la vfa id&nea para -
acreditar gque aquel es el Gnico y Gltimo recurso para sal
var la vida de la madre, por consiguiente, el personal me
dico gque se encontrare ante tal hipGStesis, tendrfa que:qg
meter el caso en cuestidn a la consideraci®n de la coml--
sién 1nterna de nosocomio facultado para la reallzac16n -
de estas intervenciones, para que una vez que dicho orga-
nismo emltlera el diagnSstico respectivo, se hiciera a la
mujer afectada el planteamiento del aborto, procedimiento
que desde luego habrifa de llevarse a cabo con celeridad -
dado el fin que se persigue, esto es, la conservacién de~
la vida de la madre. En el supuesto de gue el estado de-
salud de la paciente fuese, a juicioc del facultativo, de-
extrema gravedad, cabrfa autorizar a los profesionales pa
ra que bhajo su estricta responsabilidad, recomendaren di-
rectamente a la mujer, sin la participacién de los miem=--—
bros de la comisién, la alternétiva del aborto, en cuyo -
caso, el diagnSstico y la aplicacién del método abortivo-—
guedarfian sujetos a la revisién del susodicho cuerpo cole
giadeo, en la inteligencia de gue se requerirfa contemplar
en el Ordenamiento correspondiente, sanciones imponibles-—
a los galenos gue hubieren procedido injustificadamente a

la interrupcién del embarazo, v.gr. penas como las previs
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tas en los artfculos 330 y 331 del C6digo Penal vigente, -

es decir, prisién y suspensifén en el ejercicio de la profe

sién.
Esrconveniéhté reiﬁerar qué én_tales circnnStanciés,-
al personal médico solamente corresponde emiﬁii iia
tico respectivo y a los directamente afecfadés,prgduciiilé
decisién final, de tal suerte gque sin éxéepciﬁﬁ”ékg Hé}fe;
todos los supuestos en los que la comisidén interné,,o en -
su defecto, el galeno gue brinde atencidn a la mujer, de--
termine gue el aborto resulta indispensable para la conser
vacién de su vida, deber; recabar, a fin de estar en apti-
tud de someterla a tal intervenci6n, la anuencia de la pro
pia paciente y de no ser posible la del familiar mas cerca
no, vya que de lo contrario ha lugar a la configuracidn‘de-
la hipdtesis prevista en el pgrrafo segundo del arﬁiéulo -

330 del C&6digo Penal.

Una vez estudiadas las Gnicas hip6tesis en las gque ——
proponemos que la ley reglamente la pr&ctica del aborto, -
asi como el procedimiento a seguir para recabar la autori-
zacidn correspondiente, cabe subrayar quevpara el otorga-—--
miento del citado permiso, especialmente en el caso de vig
lacién previa, ha de ser condicionante, para tal efecto, -

que la edad gestacional no rebase el primer trimestre.
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Al respecto, es necesario recordar que el objetivo -
fundamental gque planteamos consiste en proteger la salud-
y vida de la mujer, y considerando que numerosos especia-
listas coinciden en afirmar gue la interrupcifn de embara
ZOs avanzados, aun en condiciones adecuadas, entrana se--
rio peligro para la integridad corporal de la paciente, -
resulta imprescindible restringir tal intervencién al pri
mer trimestre, &€poca en la que es mis seguro Yy menos trau

mdtico.

En tal sentido opinan miéﬁbrosfderiérFedefécidn In--
ternacional de Planificacidn de:la Familia; e igualmente,
especialistas como Ordofiez, Lewit, Calandra y Tietze, cu-
yas investigaciones revelan, sin lugar a dudas qgue la fre
cuencia global de complicaciones y la proporcién de secue
las mayores es mis elevada en tratfndose de abortos tar--—
dfos, de ahf que estimamos esencial, en funcidén de la prog
teccifn que se persigue en favor de la poblaci6én femenina,
limitar estrictamente la prédctica del aborto al primer --—
trimestre de la gestacién, am&n de que el personal facul-
tativo interviniente ha de considerar la patologfa de la-
paciente sometida a estudio, a f£in de determinar, una vez
evaluado lo anterior, el momento oportuno para la termina

¢i6én del embarazo, dentro del perfodo sefalado.

Am&n de lo anterior, se vislumbra la posibilidad de-
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que en instituciones pﬁblicas Y privadas, especialistas -~
técnicamente preparados para fungir como miembros de ias-
comisiones referidas o para intervenir en la 1nducc16n -
del aborto, se rehusen a ello en atencidn a su- formac16n~
profesional, principios y convicciones, motivo pqrtel que
consideramos pertinente se prewvea en la legislaciﬁﬁ;fel -
precepto gue mundialmente se conoce con el nombre de clau

sula de exclusidn, que es del tenor sigulente-

"NingGn m&dica, profes;oual ‘0 personal sanitarlo es-
td obligado a intervenir en ‘modo alguno en la induccldn -
del aborto, si en funcifn de sus convicciones se manifieg

ta hostil a dicha practica”.

Lo anterior se funda en las mismas consideraciones
gque formulamos al abordar la facultad potestativa que la-
ley ha de otorgar a la poblacisdn femenina, consistente en
resolver libremente, si acorde a los presupuestos legales,
recurre o no al aborto, mismo que es de concedé&€rsele al -
personal xeferido, al que no es posible impeoner, jurfdica
mente, la realizacifén de actos contrarios a los dictados-—

de su fuero intermno sobre el particular.

Para dar por terminado el andlisis de las hipdtesdis-
de aborto motivado por violaci®n previa .y aborto terapéu-

tico, es conveniente agregar gque la reglamentacién gue --
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proponemos, que encuentra su origen y fundamento en las -

disposiciones correlativas del C&digo Penal vigente, le--—

jos de prohijar, 31n 3ust1f1cac16n alguna, 1a préctlca -

se hace necesario contemp ar»e

Para ello,

siﬁn médica.
b} Préctica extrahoséitali i ‘ aculta
tivos. -
¢) Préctica de abortos en ¢éﬁ;§9
autorizados. T
d) Practica de abortos sin el cdnsénéimiento expreso
de la mujer afectada o en contra de su voluntad.
e) Practica de abortos en los que los antecedentes-
no se adecfien a los presupuestos permisivos.
f) Prdctica de abortos en los gue no se haya acredi-

tado la causa que origind la intervencidn.



339

Los lineamientos prohibitivos enunciados con anterio
ridad, circunscriben estrictamente la inducecién del abor-
to, a las especificaciones previamente expuestas en mate-
ria de lugar, personal interviniente y causas generadoras,
con el fin de evitar pradcticas al margen de la ley, lo =-
gue ademds redundard en combatir la morbi-mortalidad ma--
terna, impedir la comercializacifn de la medicina en este
renglén, asi como evitar la ejecucidn desmesurada y arbi-
traria de abortos, si bien el &xito de la propuesta gque -
formulamos estd sujeta a variados factores v.gr. el senti

do de responsabilidad de los profesionales inmersos en la

problemdtica, la mayor severidad que se confier&
sanciones imponibles y el esfuerzo que el Bsﬁa&§Aagdi§Ge—
a la actividad persecutoria. g

Por otra parte, en el inciso 4) del esquema plantea-
do al inicio del presente cap;tulo, consignamos el llama~-
do aborto a peticidn, contemplado en las legislaciones de
algunos pafses v.gr. Unién Sovié&tica, Reptdblica Alemana ~
Democritica, Hungrfa y China, mismo que se funda en la --
idea de gue la decisién de interrumpir el embarazo con -—
cierne solamente a la mujer encinta sin gque deba acredi--
tar motivo alguno, salvo que exista para tal efecto, con-

traindicacién médica.
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En virtud de que anteriormente nos referimos, con ma-
yor detenimiento, al valor que intrinsécamente posee el --

nasc1turus, brevemente cabe senalar ‘que esta flgura es’, pa

ra no otrOS, del*todo ln ceptable, yaique atendlendo al sd

se hace obJeto,’al pro

el inélso,g) delfmﬁlticitado esquema.

fEnfeifcépItulo precedente, al tratar-eiAprobleméidel-

aborto con un enfoque sociolSgico, arribamos-a la onclu-—

sién, a través de los diversos estudios a los quegsé hizo-
mencidn, gue a pesar de las restricciones legales,Qiqora——
les qgue sobre el mismo existen,, tal fendmeno hdmaéﬁé”ae -
ser una realidad gue se presume alcanza proporciones alar-

mantes.

Los resultados de las escasas investigaciones gue se-
han realizado sobre el particular, previamente comentados,
mismos que en términos generales fueron coincidentes, in--
dican gue la mujer gue suele recurrir al aborto es la ma--
dre de familia, cuya situacién <onyugal, familiar y econémi

ca le impide mantener y educar un nuevo hijo, caracteriza-
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cién de la que se desprende que el fenfmeno en cuestiSn —-~
no puede considerarse como un hecho aisladoe, sino como uno

mis de los problemas derivados de la infraestructura so —-

¢ial, cultural, econfmica y politica de nuestré;éafg”

pecto sobre el gue no pretendemos profundizar.ya

precisamente objeto de nuestroc estudio.

- Ademds del perfil antes esbozado, es keéésa;ié'tbmar_
en‘dohsideraciQn que la mayor parte de'las'mﬁjetés que for
maron p&fte de los estudios a los gque se hizoralusidn en -~
apartédo$ anteriores, invocaron como justificantes del --~-
aborto, las dificultades econfSmicas y el nidmero excesivo -
de hijos, motivos gque aun cuando se sefialaron separadamen=—

te se encuentran intimamente vinculados, configurando como

un todo la desorganizacién familiar.

Pese al predominio de las razones aludidas en el p&--
rrafo precedente, mismas gque las propias pacientes exterio
zaron, particularmente consideramos que la causa remota de
muchos de los problemas de los individuos, entre ellos el
del aborto provocado, estriba en la falta de instruccién,-
que desempena simultdneamente el papel de causa y efecto -~
en toda una serie de deficiencias en la vida cotidiana, --—-
que se transmiten de generacidn en generacidn, v.gr. el ba
jo nivel educacional de los componentes basicos de un nG-

cleo familiar, se traduce en impreparacién para el desempe
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formacidn general y criterios deletéreos, elementos que~

lnterrelaCJOnados, normalmente conducen a la fundacidén -

de famzllas numerosas en las gue se generan confllctos -
dlversos, que al llegar a su punto Algido obligan a la -

mujer, dada su- ignorancia en materia antxccncepcional, a

recurrir“al aborto con el £in de ev;tar un’ nuevo naci -~
mlento que perturbaria ‘aGn’ més la estructura fam;llar, -
c;rcunstanclas que con frecuencxa hacen que la educacidn
sea 1nasequ1ble pdra los hleS, quienes a su vez establece

r&n hogares con caracterfsticas similares.

Sobre el particular, cabe recordar que a travé@s de-
las investigaciones que entre otros datos captaron el ni
‘'vel educacional, se detectf que de las mujeres que cons-
tituyeron el universo de estudio, el 59.14% carecfan de-

instruccién o no habian concluido la ensefianza primaria,

datos gque corroboran lo antes expuesto y demuestran gque-
entre la poblacidén cuyo grado de escolaridad es mfnimo,-
existe mayor propensidn a la pré&ctica del aborto.

Vista la estrecha relacién existente entre el fac--~
tor educativo y la situacién econSmica, cabe agregar gque
esta iltima, que resultd precaria o insuficiente en el -
71.71% de la totalidad de los casos estudiados en distip

tas dpocas e instituciones, se bifurca, ante un embarazo
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no deseado, en dos direcciones: imposibilidad para afron-
tar la manutencién de un nuevo miembro en el seno fami'——
liar y la necesidad de recurrir, para la prictica del ——-
aborto, dada la carencia de recursos, a personal no cali-
ficado o a la autocinduccibn, circunstancia que representa
un serio peligro para la salud y vida de la mujer y que -
corrobora el hecho de que de las 8,351 mujeres que fueron
examinadas, 6,177 se énc@ntxabgn;hospitalizadas por com--—
plicaciones post-aborto;’io’qﬁé’representa una incidencia

del 73.96%.

Hemos tratado en el cap;tulo anterior y brevemente -
en los pirrafos gque anteceden, . las dificultades econd
micas, el nGmero excesivo de hijos y las deficiencias edu
cacionales como causas generadoras del aborto, a lo que -
es necesario afiadir el aspecto afectivo, que es de extra-
ordinaria importancia por virtud de gque las fallas en el-
hogar en el orden material, es decir, el problema dia--
rio y siempre urgente de conseguir el alimento, la ropa -
y la vivienda, comGnmente va acompafiado de diversas mani-
festaciones de desamor, tales como falta de atencién, de—
direcciSn, de disciplina y de convivencia afectuosa, mis-—
mas gue ademds de que producen la disgregacién familiar,-—
influyen negativamente en el desenvolvimiento y adapta-——-

cién del nifio en la colectividad.



344

Asi pues, a las condiciones materiales defectuosas y
nmero excesivo de hijos, gque son los argumentos gque con-
mds frecuencia esgrimieron las mujeres examinadas para —-
Justificar la practica del aborto, debe agregarse la inca
pacidad moral, propiciada por las deficiencias antes sefia
ladas, para satisfacer los requerimientos emocionales y -
educativos de los hijos, factor que como se advierte, nor
malmente no se toma en consideracibn, pese a la enorme im

portancia que revistg.

Cabe mencionar que las consideraciones formuladas con
antelacién, son solamente aplicables a los estratos infe--
riores de la sociedad, en los que prevalecen las caracte-—-
rfsticas antes senaladas, en tanto que en el otro extremo,
en las esferas alta y media, la mujer, cuyas motivaciones-
son de distinta findole, tiene la posibilidad, dado que ~--
cuenta con recursos econdémicos, de obtener un aborto en --
condiciones favorables y practicado por personal médico, -
en cuyo caso el grado de peligro obviamente disminuye, si-
bien no deja de ser una medida antinatural que tiene tras-

cendencia en el mundo jurfdico.

Ahora bien, considerando qgue la situacién eqonpmica -
precaria y el ntimero excesivo de hijos, soﬁ7i§; motivos —-
que dan mayor contingente al delito de aborto, reconocemos
que éste, en efecto, al evitar-la agregacidén de un nuevo -

miembro a un ndcleo en el que las condiciones son adversas,
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al menos permite que la estructura familiar permanezca en su
estado anterior, sin embargo, entendemos también, que la -
interrupcifn del embarazo, ademd3s de que constituye la des
truccidén-de una vida humana, suplanta el método preventivo

por el :eparativo.

: Sln pretender referirnos a la cuest;én del crec1m1en-
to demogr&fico, sino al aborto mismo; con51derado como un-
problema de cardcter méd;co, étlco,ilegal y soc1al, es per
tinente recordar, en este rubro,lla garantia lndlv1dual -
consagrada en el articulo 4o. de la Constituci6n Politica-
de los Estados Unidos Mexicanos, que iiteralmente estipula

lo siguiente:

"Toda persona tiene derecho a decidir de manera
libre, responsable e informada sobre el nGmero-

y espaciamiento de sus hijos".

Del texto constitucional transcrito con anterioridad,
emanan, en esta materia, los artfculos 3o., fraccién II de
la Ley General de Poblacién y 18 del Reglamento de la pro-

pia Ley, que son del tenor siguiente:

Articulo 30. Para los fines de esta Ley, ia Secre
tarfa de Gobernac;ﬁn dlctara Yy ejecutaré o en su-'

caso promoverd ante las dependenc;as competentes-
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o entidades correspondientes, las medidas ne-

cesarias para:

II. .Realizar programas de planeaclon——
famxl;ar a través de los serv101os educatlvos‘
,‘Y de salud pﬁbllca de gque disponga el sector—’

r,pﬁbllco y v;gllar que dichos: programas y los~f

que,reallcen organismos prlvados, se lleven.a

'¥cabo con absoluto respeto a los derechos fun-
'Ldamentales del hombre y preserven la dignidad
:de.las fam;llas, con el objeto de regular ra-

cxonalmente y estabxl;zar el crec;m;ento de'-

la poblac16n, asi como lograr el mejor aprove

,chamlento de los recursos humanos ¥ naturales~

del pais.“:n

Aificulo iB. La planeacién familiar es el de
,recho de toda persona a decidir de manera- lx-li
bre, responsable e informada sobre el nGmero-
y el espaciamiento de sus'hijos y a obtener -
la informacifn especializada y los servicios-

. id6necs.

Habida cuenta de que en el dmbito de las ciencias --
biol&gicas, ha quedado determinado, bajo el consenso und-
nime de los especialistas en la materia, que la fecunda--

cién marca el principio de la vida humana, y al tenor de-
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los preceptos enunciados, podemos sefialar, categSricamen-—
te, que el aborto no constituye una decisién libre, res--
ponsable e informada para la regulacién de la fertilidad,
ademds de que contrarfa el espiritu del artfculo 30.,”%-—
fracecién II de la Ley General de Poblacidén, en cuaﬁtﬁLQUe
es atentatoriodel bien jurfdico por excelencia que 511§r¢_
pio numeral proclama t&citamente, al ordenar qug:;gé éié—

gramas de planeacidén familiar se realizardn con:"absoluto

respeto a los derechos fundamentales del hombre™

En el Smbito de la Axiologfa Juridica, los Qaldfes a
cuya realizacién debe aspirar el orden juridico positivo,
descansan, para la mayorfa de los autores, en la justicia,
la seguridad y el bien comﬁn, empero, sobre la jerarqufa-
de dichos fines y a titulo de condicifn sine guanon para-~
la consecusiSn de aquellos, destaca la vida humana como -
el valor jurfdico fundamental, luego entonces, el mencio-
nado numeral implicitamente descarta al aborto como me—-—

dio lfcito orientado al espaciamientc de los nacimientos.

El ya citado artfculo 18 estipula gue la planeacibn-
familiar es un derecho cuyo ejercicio debe ser libre, res
ponsable e informado. Si bien se puede aducir que la de-
cisién de someterse a la préctica de un aborto, emana de-
la wmanifestacién del libre albedrio, entendiendo por li-

bertad la facultad natural de autodeterminacién, &ésta re-
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sulta indamisible en cuanto que vulnera el derecho funda-~
mental y prioritario del nasciturus, y ademds se opone al
concepto de libertad juridica que en su m&s sencilla acep
cifn estriba en "la facultad de hacer o de omitir aque --
llos actos gue no estdn ordenados ni prohibidos”™ (163), -
pero es el caso que el artfculo 329 de;‘C§ding§uﬁitibo,—
tipifica- al aborto'como un-delito contraia vida y entrana por en-
de, el caricter de norma prohibiti&a; éuyq ééé&éﬁ;enté re

posa en la facultas omittendi. . ;-,,;;,:4- 

Por otra parte, el acto abortivo tampoco puede ser -~
considerado, en modo alguno, una decisién responsable e -
informada, a virtud de que representa el desconocimiento-
de los m&todos anticoncepcionales y olvida y sustituye ta
les medidas preventivas, adjudicdndole pricticamente, a -
la interrupcit6n del embarazo, el cardcter de regulador de

la fecundidad.

Por todas las razones expuestas, antes gque comulgar-
con distintas corrientes del pensamiento gque encuentran -
en la legalizacidn del aborto la mejor opcifn, nos pronun
ciamos, particularmente en los supuestos de la mujer sol-
tera y de la madre de familia cuyo status socio~econémico
le aconseja la prd&ctica del aborto, por la implantacién -
de un sistema que podrfamos denominar "Administracién del
embarazo no deseado", a cuyo &ontenido nos avocaremos en-

piginas posteriores.
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Toca analizar finalmente, en cuantc a las distintas-
especies de aborto susceptibles de presentarse en el campo
pragmdtico, la que recibe el nombre de aborto eugenésico,-
mismo gue Ibarguen Ahrens define como "el gque se realiza -
con el fin de evitar el nacimiento de un ser que, debido a
la herencia ag los pgdres o a enfermedades o lesiones su--
fridas pdr ia mujgt durante7el embarazo, hace presumir: que
naceri cbh éravéé inﬁépﬁcidades fisicas, mentales o ambas".

(164) .
Brevemente cabe mencionar que los factores de malfor

maciones fetales suelen clasificarse, en razdn de su ori~-
gen, en gen€ticos y congénitos. Las anomalias de caricter
genético son agquellas que se originan por la transmisidn -
de genes defectuosos, mutacicones o accidentes cromosSmicos
acaecidos en el momento de la fecundacifn, en tanto gue --
las perturbaciones congé&nitas aparecen como consecuencia -
de dafios sufridoes por el embri6n durante su desarrollo in-
trauterino. Entre los trastornos ocasionados por la heren
cia m&rbida de uno o ambos padres y la influencia de agen-
tes externos, figuran el sindrome de Dawn, desordenes de -
caricter sexual, labio leporino, luxacifn de la cadera, hi
drocefalia, embriopatias virSsicas, hemofilia, distrofia -
muscular, albinismo, entre muchas otras enfermedades que -
omitimos mencionar dado que se trata de t&rminos eminente-

mente t&cnicos.
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En la actualidad se ha venido desarrollando, a nivel
mundial, un procedimiento denominado amniocentesis que --
tiene por objeto detectar, a través del cultivo de célu--
las amnidéticas, distintas anormalidades fetalés. ‘La téc-
nica de gue se trata se aplica alrededor de laé éemanas -
15 y 16 de la gestacién, y consiste en intrddﬁéir‘a.tra--
vés del abdomen, previa ministraecidn de;uﬂ ééQﬁéﬁo;VOIu-—
men de lidocafina, una aguja dirigida a la ca;iaad;amni6—
tica de la que se extraen de 20 a 30 m;f_QQEiiquido, ins-
trumento gue debe ser de fino calibre, a fin' de evitar --
gque el producto de la concepcidn sufra traumatismo algu=-
no. El lfiquido obtenido a través de tal procedimiento, -
cuya innocuidad depende de la habilidad y experiencia de-
quien lo practigue, se deposita en Jeringas que deben ser
obturadas para proteger la pureza del mismo, y se envia -
de inmediato al laboratorio para su cultivo, que bésica--
mente consta de tres etapas: aislamiento de c¢élulas via--
bles, combinaciftn de aquellas con soluciones diversas y -

preparacién de laminillas para el andlisis cromosémico.

Es necesario senalar gue si bien el método en cues—-
ti6n, adecuadamente manejado, ofrece un aceptable grado -
de seguridad, entrafia tambi&n riesgos de lesién y pérdida
fetal, y para la madre,puncién intestinal y vejigal, per-
foracifn de vasos uterinos e infeccidén, danos qgue en opi-

nién de Hudelleston y Carvey, éspecialistas en medicina -
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materno~fetal, no suelen presentarse con frecuencia a vir

tud de la seriedad con la que los cobstetras consideran y;

aplican tal procedimiento. Por otra parte, existe tam---

bi&n la posibilidad de que se produzca paso de sangre del
feto a la madre, complicacién que se torna grave cuando ~
se presentan factores RH distintos, pero que los eépecia-
listas aludidos estiman que ocurre rara vez Yy sobre la ~-
que actualmente se vienen realizando estudios tendientes-

a encontrar la férmula que contrarreste sus efectos.

Distintos especialistas coinciden &5 sefialar que por

virtud de las dificultades té&cnicas y los riesgos que la-
amniocentesis implica, su prédctica debe limitarse a ague-
llos casos en los que objetivamente se observen mayores -
posibilidades de que el ser concebido padezca alguna mal-

formacién. Las condiciones que en opinidén de numeroseos ~

facultativos justifican el diagnéstico pre-natal,
excede de 35 afios ¥ el-

0N -~

la edad de la madre cuando &sta
antecedente de haber procreado un hijo anormal, supuestos

en los que las perspectivas salutiferas del producto de -~

la concepcitn no son del todo favorables.

Por lo gue a la edad de la mujer se refiere, aseveran
los expertos en la materia, gue a partir de la antes sefia-
lada, el riesgo de procrear un hijo con alguna ancmalfa ==~

cromosSmica, particularmente la que se conoce con los ncwe

bres de sindrome de Dawn o trisomia 21, cuyos caracteres
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clfnicos son el retraso mental y algunas deformidades fi-
sicas, es sumamente elevado como lo indican los cuadros -

siguientes, extrafdos de la literatura gue en este ren—--—

glén recabamos:

EDAD DE LA MUJER éQSIBIZIDADES

Menos de 30 afios = “1,000 embarazos -

35 afios - ”eﬁ'f'300-embarazos

M&s de 40 anos L en .. 100 embarazos

(165)

EDAD DE LA MUJER . POSIBILIDADES

35 a 40 afios - * 1 por 300 neonatos vivos

40 a 45 anos : 1 por 100 necnatos vivos

Mds de 45 afios ...l por 50 neonatos vivos

Todas las edades '_1 por 200 neocnatos vivos
(166)

EDAD MATERNA . FRECUENCIS DEL SINDROME DE

e . DAWN

Menos de 25 .. 1%:2,000

30 a 35 600

40 a 45 100

M&s de 45 50

Entre todas las .madres ~ 1: 600 gt
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Por otra parte, los especialistas sostienen con unani-
midad, que en tratdndose de las mujeres que han dado a luz-
un hijo trisfSmico o que padece alguna otra malformacién, --
tienden a aumentar las posibilidades de gue en gestaciones -
ulteriores se produzcan aberraciones cromosSmicas. Sobre -
el particular, Taylor asevera gue para las mujeres qﬁé'fé -
tienen un hijo afectado, el peligro de que en un ndevé?éhbg
razo reaparezca el sindrome de Dawn, es 4 veces mayor,éue -

para la generalidad de la poblacidén.

Vistas, aungque someramente, las malformaciones de ori-
gen hereditario y las principales indicaciones que para la-
deteccisn de las mismas justifican la préactica de la am--
niocentesis, cabe tratar ahora las anomalfas congénitas, --
originadas por la accitn de factores externocs al embrién, -
entre los que figuran la exposicif6n a radiaciones, la inges

tién de medicamentos y los procesos infecciosos.

Si bien no existe uniformidad de criterios en cuanto -
a las consecuencias que producen los agentes puntualizados,
se considera que la radiacién del feto, especialmente duran
te los primeros meses de su desarrollo, entrana peligro im-
portante de leucemia y de malformaciocnes, y la administra--
citn de farmacos diversos puede ocasionar desde disminucién
de peso al nacimiento hasta retraso mental, sin embargo, al

gunos autores manifiestan que el conocimiento sobre los ---
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efectos de los elementos citados es todavia insuficiente.

En lo concerniente a enfermedades virales sufridas -
por la madre durante la gestacién, la opinién fétﬂltéﬁiva,
en su inmensa mayorifa, atribuye, particulaiﬁente a. la ru=-
be§la,_;a produccidn de serias anomalias fetales, v.gr. =
pérdida de la audicidn, cataratas, afecciones cardiacas-y
retraso mental. Aun cuando no existe método alguno para-
la deteccién pre-natal de lo citadoz defectss, gran ndme-~
ro de éspecialistas coinciden en afirmar que la experien-~
cia indica que es sumamente elevada la posibilidad de que
a consecuencia de la rubeola, el fruto de la concepcién -

resulte afectado.

Ccon el objéto de obtener mayoxr informacién sobre el-
tema gue nos ocupa, recurrimos a tres especialistas en gi
neco-obstetricia, dos de los cuales se pronunciaron, en -
el supuesto de gue exista peligro de malformacién fetal,-
en favor de 1la interrupciﬁn del embarazo. Asi, el Dr. Ra
mén Castxo Vilchis, refiriéndose al aborto eugenésico, ex

presé:

"Yo creo gue ya este factor ni siquiera cabria discu
tir., Si actualmente podemos saber por medio de punciones
y estudios que ese chico va a venir mal, o que se adminis
traron tales medicamentos que son teratogénicos o sea que

producen lesiones en el producto, tipo malformaciones o -
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la paciente tuvo rubeSla durante la é&época peligrosa, no -

cabe la discusi®dn, debe abortar,

Actualmente hay algtn tipo de métodos, tiéﬁéh;
riesgo para el producto © sea hay gque puncioﬁafila~ iz,
sacar un poco de lfgquido amniStico y hacer estudlos
dan bastante seguridad actualmente esos métodos, no

absolutos pero ya cuando existe una duda de esa,natut le—

za, creo que es indiscutible interrupir el embarazo,,é-;
siempre y cuando esté en una etapa en la cual la v;da de~
la paciente ne corra ningGn riesgo, siempre y cuando esté

antes de los cuatro meses y medio, cinco meses",

Mas expl;cito fue el Dr. Joel Rizo Santiage, guien =~
se desempens como Jefe del Servicio de Gineco-Obstetricia
del Hospital de la Mujer, y expresS que si bien el aborto
no debe ser considerado como un métodeo de planificacién -
familiar, su prdctica se encuentra justificada cuando tie
ne por objeto evitar el nacimiento de seres con graves -—=-
anomalias fisicas o mentales. Textualmente manifestl lo-

gque a continuacién se reproduce:

"Ya platicdbamos de los abortos que se les han llama
de eugené€sicos, en los cuales nosotros estamos seguros --
por los estudios que se han hecho en todas partes del mun

do, que cuando una mujer estd embarazada, durante el pri-
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mer trimestre del embarazo y es radiada por ejemplo, o ha
tenido una enfermedad de tipo viral como es la rub&ocla o -
algunas otras enfermedades que en la actualidad esti com—-—
probado que van a afectar al feto, o como sucede en algu--—
nas otras partes del munde, en donde existen quimicas dque-
se dedican a hacer el diagnSstico antenatal de malforma---—
ciones congénitas en un feto, en estas circunstancias creo
vo que si debe legalizarse el aborto, es decir, porgue el-
médico, los gineco-obstetras nos encontramos con problemas
severisimos, generalmente la paciente nos viene a consul--
tar cuando tiene mes y medio, dos meses de embarazo y ha -
padecido rubéola, y con los andlisis gue nosotras le prac-
ticamos, es decir, la dosificacién de anticuerpos antirru-
béola confirmamos exactamente que ha padecido la rub&ola -
vy tiene el 80% de gque el nino pueda nacer con lesiones a -
nivel ocular, es decir, cataratas congénitas, problemas de
sordera, problemas a nivel cardfiaco, en esas circunstan—--
cias nosoctros estamos obligados a decir que es lo que le -
puede pasar al nino, pero los (Gnicos gue pueden decidir --
respecto al futuro de ese nifio son los padres, si en un mo
mento dado los padres llegan al convencimiento de gue no -
quieren continuar con el embarazo sino gue se interrumpa,-
entonces es 1l6gico a gquien le piden eso es al médico a -—-
gquien le tienen confianza, a la gente capacitada, nosotros
nos encontramos atados en un momento dado porque las leyes

no lo permiten, entonces cuando una persona, ademis de eso
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estoy plenamente convencido, cuande una persona ha decidi-

do o una pareja ha decidido que se interrumpa el embaraczo,
no hay poder humano que haga que desista de esta solucibn, -

de esta actitud, entonces recurren a gentes impreparadas y

cuando ya vienen con las complicaciones entonces sf el mé-
dico interviene para curar estas complicaciones, pero 16gi
co, los resultados son muchas veces desastrosos, porgue =-

muchas veces llegan a perderse vidas humanas como es pé&rdi

da de la madre.

Definitivamente estamos conscientes de gue en un 80%~—
de los casos, en uno u otro de los gue acabamos de mencio-
nar, ya sea por radiaciones o por rubéola el niio puede-
nacer afectado, entonces por eso la decisién nunca la ten-
dr& gue dar el médico, la tendrd que dar la pareja de —----

acuerdo a las convicciones religiosas, a sus condiciones -
morales y tomando en cuenta ese porcentaje de posibilida--
desa, porgue vamos a suponer gue se incline en un momento ~
dado porgue el embarazo continue, pues tiene un 20% de po~
sibilidades de gue el nino pueda nacer sin ninguna afecta
cifn, pero un 80% de que si puede nacer afectado, en fin,-
vya es la decisifbn exclusiva de la pareja, padre y la madre

lo que piensen hacer en un momento dado".

En sentido contrario se manifests el Dr. Alberto José

Castillo Alarcén, especialista gue prestS servicios en la-
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Unidad de Gineco-Obstetricia del Hospital General de Mé&xi
co, quien habiendo senalado inicialmente que sus princi--
pios morales le indican gque el aborto es un acto criminal,

sobre el llamado eugenésico, expuso:

"No estd perfectamente demostrado que el 100% de las
pacientes gue reciben una radiaci®n puedan tener proble--—
mas de tipo malformaciones o problemas en el producto, -
esto es, en primer lugar tenemos gue considerar gue una -
radiacién debe ser mayor de 2,000 rads para poder produ--
cir alteraciones en el producto, ahora, de esos productos
gue estdn radiados no todos necesariamente se abortan en-
forma espontinea, o sea, tienen un desarrollo X que no sa
bemos cudl sea la malformacién gue tengan, a lo mejor la-
malformacién es desde un punto de vista de un S8rgano vi-—--
tal gue le impide su desarrollo y termina en aborto, por-
ese lado, por otro lado, hay personas gue nosotros tene—-—
mos conocimiento de que sufrieron una rubéola por ejemplo
vy no aceptaron el aborto y decidieron seguir adelante y-
su producto estuvo perfectamente bien sin ningGn problema.
Entonces , hasta gué punto nosotros podemos poner el pie-
en la balanza y decir, a toda paciente que sufra rubéocla-
o a toda paciente gue se le radie tenemos gue hacerle el-
aborto, especificamente no lo s&, si fuera mi esposa la -
que sufriera una rub&ola y mis indices vitales de labora-

torio, de c¢lfnica, de todo, me indican que el embarazo va



359

bien, definitivamente no le hago el aborto, ahora, si ten
go conocimiento clarfsimo de que una paciente tiene un ~--
problema con una malformacién o con un mal desarrollo de-
su producto, pues especfficamente seria cosa de ver cuil-
es el problema, pero no es posible generalizar, hay que -
jerarquizar el tipo de problema, porque ademis si es un -
problema que realmente es importante, solito se va a abor
tar, o sea gue hasta que punto nosotros podemos decir, si
yo le hice el aborto, pero si me espero dos horas mds se-
aborta solito, entonces lo que le ahorré fueron dos horas
de sangrado a mi paciente, entonces no es posible genera-
lizar y tampoco es posible hablar de esto en base de que-~
los estudios que existen son nulos realmente para decir--
nos si hay o no hay alguna malformacidn dentro de las pri
meras veinte semanas que consideramos aborto, m&s adelan-
te si es posible por medio de lfgquido amni6Stico, pero an-
tes no lo podemos saber, entonces hasta qué punto podemos
asegurarlo sin la ayuda de un laboratorio realmente efi--

caz 100%, yo creo gue no, es muy relativo",

Ahora bien, de la informacién asentada con anteriori
dad, se desprende, en términos generales, que las circuns
tancias mds importantes que hacen temer deficiencias fisgi-
cas o mentales enel feto, son: edad matexrna, hijo previo,
rub&ola y radiaciones, sin embargo, es necesario hacer ne

tar que solamente en los dos primeros supuestos cabe la -
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posibilidad de diagnosticar, a través de la amniocentesis,
si el fruto de la concepcién padece alguna malformaci&dn ——
ocasionada por tales factores, en tanto que en lo concer——
niente a la accifn de los agentes ambientales a los QUe se
hizo referencia, las deformidades que aquellos pueden‘pro~
ducir no son detectables durante la gestacién, delﬁal suer
te que el conocimiento en este &mbito se 1imita”§?ﬁétas -

posibilidades derivadas de la observacién.

Por otra parte, al margen de consideraciones cientifi
cas, no podemos dejar de reconocer que el advenimiento de-
una criatura que padece algtn trastorno importante, fifsico
o mental, puede crear en un nGecleo familiar, perturbacio--
nes de orden psfquico, afectivo y econfmico, toda vez que-
su crianza supera con exceso las naturales dificultades y-
esfuerzos que entraia en condiciones normales, la atenci6n

y educacidn de los hijos.

De sobra conocido es que muchas familias, lamentable-
e indebidamente, consideran como un hecho vergonzoso el --
gque alguno de sus miembros sea deficiente mental, actitud-
que en ocasiones irroga el ocultamiento de ese ser y en el
mejor de los casos, su internamiento en institucién espe--~
cializada, posturas que de cualquier forma conllevan desa-
mor, falta de atencién y abandono, gque se traducen para el

directamente afectadec , en nulas posibilidades de progreso-
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y hasta cierto punto, dada su anormalidad, en desventura.

Distinto y podrfamos decir afortunado, es el supues-—
to de los progenitores del nific deficiente, que‘asu@eh con
decisién y afecto tan delicada situaciéqA,posiqiéﬁ?;Qé si~
bien es del todo loable y meritoria, no deja de7éus itar -
serias dificultades por virtud de 1la particular:atéhéién,-
vigilanc¢ia y educacifn especializada que la,cfiaéuﬁé”re-—
guiere, amén de la natural ansiedad y temor que paré los -
padres representa el futuro de ese nino, dado gque névliegg

ra a ser autosuficiente y capaz de valerse por sf mismo.

M&s grave se torna la situacién cuando los progenito-
res, c¢ualquiera que sea su actitud afectiva, enfrentan pro
blemas econémicos gue les impiden brindar al vdstago afec-
tado la terapia y los cuidados necesarios, que obviamente-~
son, tanto en cantidad como en calidad, mayores a los que-
para su desenvolvimiento reguieren los hijos gque gozan de-

salud fisica y mental,

Asf pues, el advenimiento de un pegquefio d&bil mental-
en un nticleo familiar, ademds de que puede producir tensio
nes emocicnales en sus componentes, derivadas de su estado
mismo y de las dificultades gue de hecho su atencién impli
ca, genera diversas lineas de conducta, mismas gque breve -
vy esquemdticamente describimos con antelacifn, siempre pro

vistas de temor e inseguridad ante el porvenir del ser de-
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ficiente, de ahf gque algunas corrientes del pensamiento,

invocando razones pietistas, se pronuncian partidarias -

del aborto eugenésico, también llamado eutanasia eugéni-

ca, argumentando que é&sta. representa para el fet

dida beneflclosa, por cuanto que le evita una existencla

plena de amarguras h'g sufrlmlentos.

Ante el. mdv;l aparentemente generoso b4 altrulsta que

conlleva 1a érac ica del‘aborto eugenésico, se impone la~
interpelacidn siquiente: aLas vidas humanas-cuya continua
cién estd desprdvista de valor desde el punto de vista so
cial} pierden su cualidad de bien jurfdico? Nuestra res—-
puesta a tal interrogante es, rotundamente, negativa, lo-
contrario significa el renacimiento de los criterios bio-
l6gicos y racistas prevalentes en la &poca del Tercer ===
Reich. A continuacién exponemos las razones por las gque~

consideramos inadmisible la interrupcidn del embarazo, mo-—

tivada por la perspectiva de salud del nonato.

En principio, cabe recordar brevemente gue al tenor-
del articulo 22 del C6digo Civil vigente, el ser humano -
desde el momento en gue es concebido, penetra en la esfe-
ra del derecho con la categorfa de bien jurfdico dotado -
de proteccidén legal, de tal suerte gue reconocida la vida

humana, en el orden jurifdico establecido, como un don ina

lienable, es del todo injustifﬁcado que los avances de la
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ciencia médica en materia de diagn6stico antenatal, se —-

apliquen en detrimento del bien jurfdico supremo.

En lo gue atafle a los factores que a juicio de algu-
nos especialistas indican la conveniencia de intef:umpir-
el embarazo, mismos que se sintetizan en herencia mﬁrbida
v accién de agentes externos, estimamos que no pueden =--
considerarse concluyentes ni definitivos, como se colige-
de la propia definici6n de aborto eugenésico que presenta
mos en p&ginas anteriores, en la que se séiiala que lé ;n-
fluencia de tales elementos hace presumir gue el ser con-

cebido naceri aquejado por graves dolencias.

En forma similar se expresaron los facultativos cuya
opinién consultamos, los Dres. Castro Vilchis, Rizo San--
tiago y Castillo Alarcdn, gue si bien atribuyeron a los -
métodos de deteccién pre-natal de anomalfas un buen grado
de seguridad, no les adjudicaron absoluta certeza, de he-
cho, los galenos mencionados en primer y segundo término,
que se manifestaron partidarios de la prdctica del abor--
to, respectivamente expusieron: "... esos m&todos no son-
absolutos pero ya cuando existe una duda de esa naturale-
za, creo gue es indiscutible interrumpir el embarazo" =--==
",.. vamos a supcner gue se incline en un momento dadoc --
porque el embarazo continue pues tiene un 20% de posibili

dades de que el nifio pueda nacer sin ninguna afectacibn,-
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pero un 80% de gue si pueda nacer afectado".

vista la informaci§n aportada por especialistas en -
la materia, podemos concluir que no existe procedimiento-
cientifico que permita, de manera firme e indubitable, 1la
deteccidn antenatal de deformaciones, empero, es necesario
reconocer que los hallazgos de la amniocentesis y los re-
sultados que arrojan la observacién y la experiencia mé&di
cas, constituyen, amén de logros cientificos, importantes

indicadores sabre el egctado de salud del nasciturus.

Sin embargo, desde nuestro personal punto de vista,-
no es lfcito, justo ni razonable, basar en meros indicios
o conjeturas y ante posibles errores de diagnSstico o de~
pronGstico, la destruccién de una vida humana, como tampo
co lo admitimos en el caso de que se llegare, con el pro-

greso de la ciencia médica, a conclusiones definitivas en

este ambito.

Cabe agregar a lo anteriof, a titulo de objecidn al-
calificativo que se le ha adjudicado al aborto como "medi
da beneficiosa para el feto", que en dicho criterio pre~
dominan propésitos ego;stas, toda vez que es indudable --
gque los progenitores de la criatura presuntamente enfexma,
son los principales beneficiarios de tan drdstica medida,

para guienes representa, el advenimiento de un minusvali-



365

do, un sacrificioc y un esfuerzo que no estidn en disposi--

cién de asumir.

Destruir el germen de la vida humana en su propia cu
na bajo protestos de piedad, constituye un sofisma qué’—~
ademds de que guebranta el orden juridico establecido, --
prohija el debilitamiento axioldgico de la sociedad, ya-
que lejos de enriquecer la calidad de vida, a través ‘de =
logros y avances cientfificos que el devenir hist8rico --
ofrece, utiliza &stos para pretender justificar el exter-—

minio de seres a los que fatalmente califica de misera~-—-—

bles ¥y desiguales.

E]l proselitismo en torno de la prdctica del aborto -
eugenédsico entrafia politicas de seleccifn y mejoramiento-
racial, que por si mismas no son lesivas si se orientan -
al engrandecimiento e intensificacién de la existencia, -
perc que resultan degradantes en cuanto gue tienden a la-
eliminacifn de nonatos gque presuntamente adolecen de de--
fectos graves o caracteres morhosos, seres a guienes les-
asiste, como un minimo de seguridad juridica, el derecho-

a la vida y cuyo destino no puede considerarse, inexora--—

blemente, sombrfio e infortunado.

Estudiadas las distintas hipStesis de aborto, a mane
ra de sintesis podemos afirmar gque la interrupcién del em

barazo constituye, en todos los casos y sin excepcit6n al-
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guna, la destruccién de una vida humana, sin embargo, al -
tenor del Cé6digo Penal vigente proponemos la reglamenta—-—-—
cién del aborto terapéutico y del que se ejecute en el ca-—

so de violacidén previa, con el propSsito dexégtablége; in-

dicaciones precisas tendientes a impedir,‘yv"'sﬁ*daso, -

sancionar, la prictica indiscriminada ‘de tales’ intervencio

nes.

Por otra parte, estimamos ccn@ehiéﬁgé”ééé;sé’ébhserve,
en sus t&rminos actuales, el artﬁnﬂadodel'cédigo‘Penal en~—
vigor, referente al delito de aborto, ya gue la eventual
despenalizacién del mismo, lejos de erradicar la problemi-
tica, da origen a situaciones complejas, amén de dque no es
el exterminio de la vida humana, paradigma de solucién al -

fenbmeno gue nos ocupa.

Se afirma, con cierta légica, gue la legalizacidén del
aborto propicia el descenso sistem&tico de la préactica ile
gal de agquel, sin embargo, no siempre ocurre asi. La Dra.
Blanca Raquel Ordofiez de la Mora, conocedora de esta pro--
blemitica, gquien se ha avocado, en el &mbito nacional e in
ternacional, al estudioc profundo de este fentmeno, asevera
gue tanto en los pa;ses en los que rige una legislacifn me
derada, como en los que prevalecen normas liberales al res
pecto, se ha observado todavia, pese a las facilidades que

se otorgan para acceder al aborto legal, que gran parte de
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la poblacién recurre a la préctica clandestina, y peor aftn,
en algunos paises la tendencia liberalizadora en esta mate—
ria, ha originado aumento en la tasa de embarazos como con-—

secuencia de la declinacién en el uso de mé&todos anticoncep

tivos.

En sentido contrario se ha manifestado la,Feﬂéréqién -
Internacional de Planificacién de la Familia, que éﬁirma --
gue en los Estados Unidos de Norteamérica y en Europé érieg
tal, se ha producido, con motivo de las reformas iégislati—
vas, un decremento en la tasa del aborto ilegal, empero, el
propio organismo reconoce que esta disminucifn no es contun
dente, al aseverar gue: "El problema no se presta a una so-~
lucién completa, puesto que los abortos ilegales parecen --
persistir en casi todos los paises, independientemente de -~
si es f&8cil o diffcil obtener un aborto legal; a veces son-
el resultado del deseo de reserva de la mujer, demoras en -
el sistema legal o indiferencia del personal a cargo del --

aborto legal®™ (168).

Si bien no se ha sentado, a este respecto, un criterio
undnime, estimamos que en nuestro pais la despenalizacifn -
del aborto, lejos de combatir la practica clandestina del --
mismo, darfa lugar a una desmesurada ejecucibn de tales in-
tervenciones en el dmbito extrahospitalario. Ello obedece-~
a peculiaridades de la idiosincracia de la poblacién femeni

na, que suele depositar su confianza en empfricas y coma--
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dronas, a quienes continuard recurriendo para este efecto,
amén de que la mujer afectada, sabedora de que el aborto,-
aun autorlzado legalmente no deja de ser un acto crlmlnal
movida: por el af&n de evitar- que su- act;tud trasc;enda al-

conoc1m1ento de terceros,_aunque éstos sean profes;onales,

optar& por%la;via'clandesﬁ;ng,‘en_la que acusa una sensa—-

cldn de may ‘ry"aiédrecidh;QQUéaanfe personal -

espec1allzad perteneciente a. nosocomios debldamente esta~

blecldOSfyren u caso, autor;zados para llevar a cabo la -

;nterrupc;én de

Por ‘otra parte, la despenalizacidédn del aborto no- se -
constrlne tan 58lo a una mera reforma legislativa, sino -~
gue en aras de su congruencia con la realidad, exige la --
instrumentaci6n de toda una infraestructura hospitalaria ~
gue permita atender, satisfactoriamente, la posible deman-—
da de abortos que se suscitaren. En el supuesto de que el
Estado se hiciera cargo de responder a las solicitudes de-
aborto gue se formularen,. se requerirfa dotar a los centros
hospitalarios que al efecto se autorizaran, de recursos hu
manos, materiales y financieros, mismos gque naturalmente -
constituyen una muy importante erogacifn, que en las condi
ciones econdSmicas actuales el gobierno mexicano no estd -

en aptitud de asumir.

Toca describir a continuacién el sistema que a tftulo
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de alternativa de soluciQn mencionamos anteriormente con -
el nombre de "Administracifn del embarazo no deseado", que
de antemano sabemos es susceptible de ser calificado ¢omo-
dr8stico y enérgico, dadas las implicaciocnes familiares y-
sociales que conlleva, empero, consideramos que represen—-
ta, frente a la prdctica del aborto, una mejor opc;dn, fun
damentalmente orientada a la proteccitén de la v1da del ser -
concebido. El referido sistema comprende bésicamenté dos~

accicnes:

a) 51mp11flcac16n del procedlmlento de adopcxén.7
b) Intens;flcac16n de 1a campana de or;entacmdn antln

concepciocnal.

Asevera Rafael de Pina Vara que *la adopcibn es, des-
de luego, una ficcidn, pero una ficcidn generosa que permi
te que muchos nifios abandonados encuentren proteccidn ade-—
cuada dentro de una familia honesta, siempre gue el otorga
miento se realice con las debidas garantfas legales. Es, -
ciertamente, una ficcifn jurfdica socialmente ttil. Apar-
te de esto, la adopecién se presenta come un consuelo para-—
los matrimonios gue no han tenido descendencia o que, ha--
biéndola alcanzado, la perdieron. La paternidad frustrada-
halla en la adopciQn una f6rmula humarna para satisfacer --
sentimientos que merecen respeto y comprensién y que, al -

mismo tiempo, beneficia en grado sumc al adoptado" (169)




370

De conformidad con el texto que ofrece el autor men-—
cionado, la adopcidén es una institucidén jurfdica gue supo
ne la existencia, moralmente hablando, de dos beneficia——
rios, el menor desvalido y el adulto gque aspira a la 'rea-—
lizaci6n de la paternidad y de la maternidad, si bien a§§
de el -punto de vista econSmico prevalece el benefiéio;del'
adoptado, en cuanto que toca al adoptante atender y satis
fécerf#us necesidades materiales, nho obstante, disentiﬁos
de'iérque expone el jurista aludido respecto de que es &3
ta-uhatfigura destinada exclusivamente a quienes carecen-
dé‘éégééndencia, toda vez qgue se da el caso, con frecuen-
cia, de parejas gque movidas por causas de distinta fndole,
pese a que han procreado, desean recurrir a esta institu-
cién, amén de gue nuestra legislacién civil no establece-

restriccidn alguna sobre el particular.

A efecto de entrar en materia, especificamente en lo
que atane a la simplificacidén del procedimiento de adop--
cibn, es menester en primer t&rmino, analizar la esencia-
y caracterfsticas gue presenta en la legislacién en vigor
la institucién de gue se trata, de ahf gque a continuacidn
reproducimos, del C8digo Civil y del CcSdigo de Procedi --
mientos Civiles vigentes en el Distrito Federal, el arti-

culado aplicable al caso.
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CODIGO CIVIL

Art. 390.~ El mayor de vexnt;c;nco anos, libre

de matrimonio, en pleno ej xr

cio de sus dere-

chos, puede adoptar uno'o?mas'meﬁo:ES'o aiun-

incapacitado, aun cuando éste se' aayor

edad, siempre que el adoptante tenga‘dmec;s;e-,”

te afios m&s que el adoptado y que acredlte adeu

més:

I. Que tiene medios bastantes para proveer a -
la subsistencia y educacién del menor o al-
cuidado y subsistencia del incaracitado, co
mo de hijo propio, seglin las circunstancias
de la persona que trata de adoptar;

IY. Que la adopcién es benéfica para la persoﬁa
que trata de adoptarse; y
III. Que el adoptante es persona de buenas cos--—

tumbres.

Cuando circunstancias especiales lo aconsejen,-
el juez puede autorizar la adopcidn de dos o —--

mds incapacitados o de menores e incapacitados-

simultdneamente.

Art. 391.- El marido y la mujer podrdn adoptar,
cuando los dos est&n conformes en considerar-

al adoptado como hijo y aunque solo uno de los-



cényuges cumpla el requisito de la edad a que
se reflere el artIculo anterior, pero siempre

b4 cuando la d;ferenc;a de edad entre cual ---

qulera d':los adoptantes y el adoptado sea de

'51ete'an05 cuando menosl

diec

Art 392.- Nadle puede se

de una persona, salvo en el caso.previsto en- . -

el articulo anterior.

Aft; 393.- El tutor no puedekaddptarﬁgl éupi;>

lo sino hasta despues de que hayan sido defi-
nitivamente aprobadas las cuentas de la tute-

la.

Art. 394.- El menor o el incapacitado gue ha-

yan sido adoptados podran impugnar la adopecisn

dentro del ano siguiente a la mayor edad o.a-—

la fecha en gue haya desaparecido la ihcapaci

dad.

.Art. 395.~ El que adopta tendrd respecto de -
la persona y bienes del adoptado los mismos -
derechos y obligaciones gue tienen los padres
respecto de las personas y bienes de los hi--

jos.

~}
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El adoptante podrd darle nombre y sus apelli
dos al adoptado, haciéndose las anotaciones-

correspondientes en el acta de adopcidn.

Art. 396.- El adoptado tendrd para con la = N

persona o personas que lo adopten los mismos:

derechos y obligaciones que tiene un hi

© “Art. 397.- Para que la édoﬁéiﬁnipueaa*tEnér—rg‘

lugar debersn consentir. en’

-pectivos-casos: -

I. El que ejerce la patria botestad sobre-
el menor que se trata de adoptar;

II. El tutor del que se va a adoptar;

kIII; La persona gque haya acogido durante ---
seis meses al que se pretende adoptar -
Yy lo trate como a hijo, cuando no hu
biere quien ejerza la patria potestad -
sobre €1 ni tenga tutor.

IV. El Ministerio PGblico del lugar del do-
micilio del adoptado cuando &ste no ten
ga padres conocidos, ni tutor, ni perso
na dgue ostensiblemente le imparta su-~

proteccidn y lo haya acogido como hijo.

Si el menor que se va a adoptar tiene mas de
catorce afios, tambi&n se necesita su consen-

timiento para la adopci&n.



Art. 398.- Si el tutor o el Ministerio Pdblico
no consienten en la adopcifn, deberdn expresar
la causa en que se funden, la que el juez cali
fic;fa ﬁomando en cuenta los intereses del me-
no; o ihéapacitado.

Ait-”399-f El procedimiento. para hacer 1,

tos c;v1les.

mit x& copia de las diligencias respectivas al
Juez- del Registro Civil del lugar para que - le-

_.yahte el acta correspondiente. . -

Art. 402.- Los derechos y obligaciones que na-
cen de la adopcitn, asfi como el parentesco gue
de ella resulte, se limitan al adoptante y al-
adoptado, excepto en lo relativo a los impedi-
mentos de matrimonio, respecto de los cuales -

se observard lo gque dispone el articulo 157.

Art. 403.- Los derechos y obligaciones gque re-

sultan del parentesco natural, no se extinguen

czén sexrd f;]ado en el COd;go de Procedzm;en’—

374
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por la adopci6n, excepto la patria potestad,
que serd transferida al adoptante, salvo que
en su caso esté casado con alguno de los pro
genitores del adoptado, porgque entonces se -

ejexrcerd por ambos cényuges.

Art. 404.- La adopcidn producird sus eféchﬁ:'

aunque - sobrevengan hijos al adoptante.

.Art.‘405.' La adopcién puede revocarse:

' I. Cuando las dos partes convengan en ello,; -
siempre que el adoptado sea mayor de edad.
Si no lo fuere, se oird a las personas --
que prestarcon su consentimiento conforme-~
al articuleo 397, cuando fueren de domici-
lio conocido, y a falta de ellas, al re-=-
presentante del Ministerio Pdblico y al -
Conseijo de Tutelas;

II..Por ingratitud del adoptado.

Art. 406.~ Para los efectos de la fraccibn -

II del articulo anterior, se considera ingra

to al adoptado.

I. Si comete algﬁn delito intenciocnal contra
la persona, la honra o lo bienes del adop
tante, de su cdnyuge, de sus ascendientes

o descendientes;



II. Si el adoptado formula denuncia o querella
contra el adoptante, por algfin delito aun-
gue se pruebe, a no ser que hubiere sido -
cometidb contra el mismo adoptado,;suvcﬁnf

'Yuge;'sus ascendientes o descendientes

,IiI, L el adoptado rehusa dar alimento-al adog

'tante que ha caido en pobreza.

decretaré que la adopcidn queda revoeada-

P

sol cits la revocacién, encuentra gue ésta

conveniente para los intereses morales y ma————

teriales del adoptado.

Art. 408.- El decreto del juez deja sin efecto-
la adopci6n y restituye las cosas al estado que

guardaban antes de efectuarse ésta.

Art. 409.- En el sequndo caso del artfculo 405,
la adopcibn deja de producir efectos desde que—
se comete el acto de ingratitud, aungue la reso
lucidn judicial que declare revocada la adop-—-—

cidn sea posterior.

Art. 410.- Las resoluciones gue dicten los jue—
ces, aprobando la revocaci®n, se comunicar&n al
Juez del Registro Civil del lugar en que ague-~-
lla se hizo para gue cancele el acta de adop --

cidn.
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CODIGO DE PROCEDIMIENTOS
CIVILES

Art. 923.- El que pretenda adoptar, deher&‘--

acredltar los requisitos sefialados por el ar-i

"'ticulo 390 del cédigo civil.

En»la promocitn inicial debers ménifésiéiﬂél;g
nombre y edad del menor o 1ncapac1tado Y.. el -f
:;nombre y domicilio de quienes ejerzan sobre =
61 la patria potestad o la tutela.o da 1as pq;?
sonas O institucidn pdblica qué,ibfﬁaféhfr;f:
acogido y acompafiar certificado médico de bue

na salud. Las pruebas pertinentes se recih£ 

r&n sin dilacibn en cualquier dia y hora hi--
bil.

Cuando el menor hubiere sido acogido por una=-
institucién pGblica, el adoptante recabard --
constancia del tiempo de la exposicidn o aban
dono para los efectos del articulo 444, frac-
cién IV, del C6digo Civil.

Si hubieren transcurrido menos de seis meses-
de la exposici6tn o abandono, se decretard el-
depSsito del menor con el presunto adoptante,
entre tanto se consuma dicho plazo.

Si el menor no tuviere padres conocidos y no-
hubiere sido acogido por instituciédn pGblica,

se decretard el depdsito con el presunto adop
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tante, por el térmipno de seis meses para los -

mismos efectos.

A:t. 924. Rendxdas la

Civ;l, el Juez de lo’famlllar resolveré dentro

 Art. 925.- Cuando el adoptante y el adoptado -

pidan que la adopcidn sea revocada, el juez --—
1os citar&8 a una audiencia verbal para dentro—
de los tres dias siguientes, en la gue resolve

ri conforme a lo dispuesto en el articulo 407-

del C6Sdigo Civil.

Si el adoptado fuere menor de edad, para resol

ver sobre la revocacidn se oir4d previamente a-

las personas que prestaron su consentimiento -

conforme al articulo 397 del C6digo Civil,

cuande fuere conocido su domicilio, o en su ca

50 se o0iri al representante del Ministerio PG~

blico y al Consejo de Tutelas.

Para acreditar cualquier hecho relativo a la =~

conveniencia de la revocacidn, en los casos --

del articulo anterior, pueden rendirse toda --

clase de pruebas.
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Art. 926.- La impugnacibfn de la adopcién y su
revocacidn, en los casos de los articulos --
394 y 405, fraccidén II del C68digo Civil, no -
pueden promoverse en diligencias de ]urlsdlc—

cién voluntaria.

‘Resulta, vista la trahséfﬁééidn Ahéeridf,'que los
articulos 390, 391, 392 393, 595, 396, 397;"402,~403 y -
404 del cédigo Civil, regulan los requisitos que el pre--
sunto adoptante ha de acreditar, las personas que han de-
'concurrir para gue la adopcién tenga  lugar, asI como los—
impedimentos y efectos gue aquella implica..  'Los articu-~
los 394 y 405 a 410 del mismo Ordenamiento, establecen -
las hipStesis relativas a la impugnacidén y a la revoca—--
cién de la adopcién, y finalmente, en lo gque toca al invo
cado cuerpo legislativo, los artfculos 398,° 395"4°°,Y -

401, contemplan meras f&6rmulas procedimentales;fr

Por otra parte, el C&digo de Procediﬁientos Civi-
les, en sus artfculos 923 a 926 regula, en la vfa de la -
jurisdiccidn voluntaria, la substanciacién del procedi --
miento de adopcién, asi como lo referente a la revocacién
de la misma, estableciendo, en lo que concierne al tr&mi-
te de adopcién, cuatro instancias; promocidn inicial, ad-
misién de medios probatorios, depSsito del menor y emi --

sién de la resolucién.

Por mandato de ley, es la jurisdiccibn voluntaria

la Gnica vfa para la declaracidén de la adopcién, misma --—
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que el articulo 893 del C6digo en la materia define como-
*...todos los actos en gue por disposicién de la ley o
por solicitud de los interesados se requiere la interven-
cibn dei}juez, sin que esté promovida o se promueva cues-
tién éiéﬁﬁa enﬁre partes determinadas", precepto del que-
se col;ge que la: caracteristlca fundamental del proced;——
miento. que nos ocupa es la ‘ausencia. de controvers;a, y -
que ha dado lugar a mﬁltzples posturas doctr;nales, v.gr.
GSmez Lara, Si blen no: se pronunc1a categérlcamente sobre

la naturaleza' Juridlca de lariA;tltUCLGR de que se trata,

expone que "Algunos han cons;derado que son‘actos admi--
nistrativos en manos de autoridades judiciales por manda
to de la ley. Otras opiniones, por el contrario, sostie-
nen que se trata de una funcién sui generié, de naturale-
za esgspecial, gue no puede asimilarse ni ldentlflcarse a =
los actos administrativos ni a los meramente jurisdiccio-

nales™ (170).

Alfredo Rocco confiere, a la jurisdicecién volunta--
ria, el cardcter de actividad administrativa que el Esta-
do, por conducto del 6rgano jurisdiccional lleva a cabo,-
con el propSsito de reconocer solemnemente la convenien——
cia o legalidad del acto emanado de la voluntad privada,
y por ende, de concederle eficacia jurfidica. Chiovenda, -
por su parte, biAsicamente alude a la distincidn exis-—-

tente entre jurisdicci6n contenciosa y voluntaria, y ase-—
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vera que en esta fltima falta el elemento esencial del 1i
tigio, las partes, toda vez gque los promoventes son meros
solicitantes entre quienes no se da cuestién juridica a -
resolver. Otra opini6n destacada es la gue sustenta Car-—
nelutti, quien afirma gque en el proceso voluntario, como-
&€l lo denomina, no existe la pugna de voluntades si bien-
es dable el conflicto de intereses derivado del ejercicio
de un derecho subjetivo, y en el que el Srgano jurisdic-
cional interviene, Gnicamente para mejor tutelar y vigi--

lar la actividad de los particulares.

De los conceptos que ofrecen los juristas aludidos,
adminiculados a la hipStesis contemplada en el articulo -
893 del C&6digo de Procedimientos Civiles, se infiere, con
las ligeras variantes que proponen Chiovenda y_Carnelutti,
que las caracterfisticas fundamentales de la jurisdiccidn-
voluntaria son la ausencia de partes y de cuestién juridi
ca a dirimir, de tal suérte gque el procedimiento de refe-
rencia es, lisa y llanamente, un mero tramite cuyo segui-

miento corresponde, por ministerio de ley, al juzgador.

M&s interesante resulta el planteamiento gque formu-—
la Alfredo Rocco, quien encuentra en la jurisdicecién vo--
luntaria un acto eminentemente administrativo encomendado
al 6rgano jurisdiccional. Sobre el particular, es perti-

nente considerar las caracterfsticas comunes a la funcién
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administrativa ¥y a la funcién jurisdiccional, asf como —--
los rasgos que las distinguen. Los actos que de agque-~—-
llas emanan son coincidentes en cuanto a particularidad,-
-
concrecisn, personalidad y a sus efectos aplicativos o de
clarativos, en razén de que se refieren a situaciones rea
les y concretas en el tiempo y en el espacio, y aluden --
tambi&n a personas determinadas, son, en esencia, actos -
de aplicacifSn de la norma. A ello cabe agregar, a manera
de distingo, que la funcién jurisdiccional se ejerce pre-
via excitativa del gobernado,esti destinada a dirimir un-
litigio ¥y crea, entra el Zstado y las partes, una rela --

cibén trilateral.

En este orden de ideas, la jurisdicecién voluntaria,
como lo sefiala Alfredo Rocco a cuya tesis nos adherimos,-
se asemeja mis a la naturaleza del acto administrativo --
gque a la funcidén jurisdiccional propiamente dicha, o bien,
como lo expone G6mez Lara, es una funcifn sui géneris que
posee los caracteres del acto administrative, pero que si
multineamente esti revestida de matices jurisdiccionales-
en cuanto que se requiere, para su ejercicio, la promocién
de los particulares, si bien estd desprovista de los ----
otros rasgos atribuibles a la funcifén jurisdiccional, la-
controversia y el v;nculo gue se establece entre el Esta-

do y los litigantes.

Definida la naturaleza jurfdica de la jurisdiccidn-
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voluntaria, aunque sameramente ya que no es objetivo del
presente trabajo agotar con exhaustividad su estudio, --
fundamentamos, precisamente en la hibridez que presenta-
el mecanismo legal a seguir para la declaratoria de adop

cién, la simplificacién del procedimiento relativo.

Asi pues, consideramos factible, mediante las re—-—
formas legales que procedan, dejar en manos de la autori
dad administrativa, la toma de una decisién que es esen-
cialmente de la misma naturaleza, en obvio de tiempo y -
de trdmites, pero sin soslayar que el interé&s preponde~-—
rante es, en todos los casos, el del menor sujeto a la ~

adopcibn.

Debemos reconocer que la propuesta que formulamos,
a cuyas bases legales nos referiremos con posterioridad,
entrafia mGltiples dificultades pragmdticas, especialmente
de orden financiero, toda vez que corresponderfa al Esta

do la instalacidn de la infraestructura necesaria.

Ahora bien, en el terreno pr&ctico, lo que denomi-
namos "Sistema de administracién del embarazo no desea--
do", consiste en disponer de un organismo al que se ins-—
tara a recurrir a las mujeres que se encontraran ante la
perspectiva de una prefiez indeseada y la eventualidad Qde
someterse a la pr8ctica de un aborto. En &1 se procura-—

rfa, con la intervencidén de un comité compuesto bdsica--
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mente por abogados, psic6logos, sociflogos y trabajadoras
sociales, persuadir a las mujeres a las que se les presen
tare tal dilema, de conservar al nuevo ser y a tftulo de-
dltimo recurso, de no conseguirse dicho propb6sito o ante-—
la incapacidad manifiesta de la mujer, moral o econémica,
frente a la maternidad, se optarfa por encontrar, por me-
dio de la adopci6n, un hogar adecuado para el peguefio a@n
en gestacifn, todo ello aunado, desde luego, a orienta -~-—
cibén en materia anticoncepcional. Simultineamente se re-
querirfa integrar, en el seno del organismo que se forma-
re, un registro de personas interesadas en la adopcifbn, -
naturalmente previa evaluacién y acreditacién de los re--—
quisitos que en los términos de ley han de satisfacerse -

para adquirir la calidad de aspirante id6neo.

No podemos dejar de reconocer gque el planteamiento-
antes formulado es sumamente dréstico, empero, no signifi
ca que pretendamos arrebatar al vi&stago de su madre natu-
ral, sino que en defensa de la vida humana, que es el ob-
jetivo fundamental que perseguimos, y en aras de aliviar-
la problemdtica gue la mujer enfrenta y de satisfacer el-
legitimo deseo que mueve a los adoptantes, presentamos —-
esta alternativa, gue aunque puede ser, al parecer de al-
gunos, descabellada, encuentra su fundamento legal en los

preceptos que a continuacifn enunciamos.

-

El organismo cuya creacifn proponemos para poner en
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marcha el referido sistema, est4 de hechc ya instalado y-
viene operando, en el marco de la asistencia social, des
de el 10 de enero de 1977, actualmente con sujecién a las
normas contempladas en la Ley General de Salud y.la Ley. -
sobre el Sistema Nacional de Asistencia Social;»cquS'ar—
tfculos 172 y 13, respectivamente,dan origen a;;é?ﬁanb‘-

en comentario, disposiciones que son del tenor siguiente:

Artfculo 172.~ El Gobiermno Federal contard con
un organismo gue tendrd entre sus objetivos la
promocién de la asistencia social, la presta--—
cién de servicios en ese campo Y la realiza --
cién de las demds acciones que establezcan las
disposiciones legales aplicables. Dicho orga-
nismo promoverd la interrelacién sistemdtica -
de acciones que en el campo de la asistencia =
social lleven a cabo las instituciones pGbli--

cas.

Artfculo 13.~- El organismo a gue se refiere el
artfculeo 172 de la Ley General de Salud se de-
nomina Sistema Nacional para el Desarrollo In-
tegral de la Familia. Es un organismo pGblico
descentralizado con personalidad jurfdica y pa
trimonio propios y tiene como objetivos la pro

mocién de la asistencia social, la prestacién-
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de servicios en ese campo, la promocién de la -~
interrelacién sistem&tica de acciones gue en la
materia lleven a cabo las instituciones pﬁbli--'

cas, asi como la’ reallzac16n de las dem&s acc1o

nes. que establezcan las dlspos;c10nes legales

apllcables.i,

invocadas, el -

De conformidad con las dispo: c1 n

Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia,
entidad pfiblica descentralizada sujeta ‘a la orientacién --
normativa de la Secretarfa de Sal