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INTRODUCCION

El tema en cuestivn constituye una completa novedad para el Derecho Mexicano y
también para Iy mayorfa de los pafses del mundo, los medios para procrear como son la
inseminacidn artificial, la fecundacidn in vitro, el arrendamiento de vienre y la
transferencia de gametos, por mencionar algunos, constituyen una verdadera revolucida
para la reproduccién humana, porgue es posible conseguir un embarazo sin que medie

una relacién sexual.

Estos avances abren la posibilidad, a personas con problemas de esterilidad, de
llegar a procrear; debemos mencionar que existen numerosos factores que afectan las
tasas de nacimientos como nuestre medio ambieate interno y externo, incluvendo factores
que afectan como lz contaminacidn ambiental y el estrés de la sociedad moderna , afectan

también la capacidad reproductora,

La infertilidad ocurre tanto en varomes como en mujeres, actualmente los
investigadores han tenido mds éxito en el tratamiento de la infertilidad femenina, mientras
que la ayuda prestada al hombre ha sido muy limitada, pero el interés en los problemas
del hombre ha aumentado, por ejemplo con el perfeccionamiento del medio industrial y Ia
conservacion del esperma mediante congelacién, otro método que ha resultado es la

inyeccidn de un sélo espermatozoide directamente en el dvulo.

Los métodos para el tratamiento de la infertilidad femenina, actualmente
practicados son diferentes, uno de los tratamientos consiste en una tanda de comprimidos

de clomifeno, administrados a la mujer durante cinco dfas inmediatamente después del



comienzo de la menstruacién. El tratamientv consiste en estimular la produccidn de
hormonas por los ovarios, haciendo que aumente el ndmero de foliculos que maduran el
tiempo de B ovulacion, y por anto, el momento dpimo para la concepeidn, pueden ser
establecidos casi a la hora mediante andlisis hormonales repetidos y escanogramas por

ultrasonidos de los ovarios.

Ouo tratamiento, s aquel en el cual se inyectan diarizmente hormonas
hipofisarias en los musculos gliteos durante diez, esto estimula la ovulacidn; se

determina de la misma manera que con el tratamiento de comprimidos de clomifeno,

Otro método es el de la microcirugfa, esta cirugfa requiere una gran pericia y sélo
se efectiia en clfnicas especiales, usando una técnica microscépica.

La fertilizacidn extra corpdrea es otro método, el cual consiste en extirpar uno o
mds Gvulos de los ovarios femeninos, estos se colocan en una soluci6n nutriente y se
mantienen a 37 grados centfgrados, pasadas unas horas, se aflade una pequeila cantidad de
esperma del vardn, y se dejan amalgamarse durante 24 horas, el dvule se colo_ca entonces
en un medio de cultivo, y s& inspecciona al microscopio incubdndose durante 24 horas, el
dvulo fertilizado es introducido en el tero,a través de la vagina y el cervix, en la quinta

parte de los casos la fertilizacidn da lugar a un embarazo a término.

Otro método es el GIFT, consiste en la aspiracidn de uno o mds Gvulos de los
ovarios y su inmediata transferencia a la trompa de falopio, junto con €l esperma del
vardn, sélo es factible si las trompas de falopio de la mujer funcionan normalmente,

acaba en embarazo en un 30% de los casos.



Otro problema que plantean estas técnicas es el de la filiacidn de los hijos, el
punto es determinar fa paternidad y la maternidad de un nifv, cuando se han utilizado

dvulos v semen ¢ ambaos donantes,

Otro problema es la ausencia de normas aplicables a estas téenicas, por eflo es

necesario legislar al respecto.

En el primer capitulo hago referencia al concepto, antecedentes histdricos y tipos
de inseminacidn artificial, que es el tema central del presente trabajo de investigacicn,

para dar al lector una visidn general de ese método.

En el segundo capftulo, explico las consecuencias socio-jurfdicas por la falta de
legislacién a este método, con lo que existe actualmente regulado al respecto, las
consecuencias familiares que acarrea, las sociales y una explicacidn de la inseminacién

artificial en la mujer soltera,

En el tercer capitulo, hago una propuesta de legislacién con el fin de regular la
inseminacién artificial, tomando en cuenta todos los pros y los contras, requisitos
necesarios para poder realizar este método, me refiero a los donantes, asf como el
contrato de arrendamiento de vientre, al igual que quienes pueden realizarla y quienes,

En el dltimo capftulo, se reflexiona sobre las perspectivas de la Ley General de
Salud con las adiciones y reformas con motivo de la legislacién a la inseminacién
artificial, en los aspectos politico, social, econdmico y jurfdico, con el fin de evitar los

problemas que traen consigo las técnicas de procreacidn asistida.



GLOSARIO
ACROSOMA: m. cuerpo apical que rodea la parte anterior de la cabeza del
espermatozoide.

CATETER: m. Cir. sonda, tienta para exploracidn; cir, tubo cilfndrico utilizado para

evacuar Ifquido o para distender un conducto.

CIGOTO: m. Biol. Resultante de fa unidn de 2 gametos, uno masculino y otro femenino,

se tlama también cigocito,

CITRATO: m. Quim. Cada una de las sales del dcido cftrico.
ENDOMETRIO: Revestimiento de la cavidad uterina.

ESTRINA: F. Fisiol. Cualgquiera de las sustancias estrogénicas del ovario.

ESTROGENOS: Hormonas producidas por el ovario, reponsables de las caracterfsticas

femeninas,

FENOTIPO: m. Biol. Conjunto de caracteres hereditarios que se manifiestan a nivel
extermo y que vienen condicionados por el genotipo o conjunto de genes.

FOLICULINA: f. hormona femenina de maturaleza estercide y funcidn directa ¢o a
manifestacién de los caracteres sexuales secundarios.




FOLICULO: Pequeﬂb saco que contiene ef dvulo.

GAMETO: m. Biol. Cada una de las dos céluias que en la reproduccion sexual se

fusionan vriginando el cigotn.
GLUCOSA: f. Quim. Monosacaridu de color blanco, sabor dulce y soluble en agua.

INMUNOLOGICA: Biol. Capacidad de un organismo para resistir y vencer la accidn de

un agente nocivo.

INSTILACION: f: Med. procedimiento terapéutico que consiste en introducir un Ifquido,
gota a gota en una cavidad del organismo,

INSTILAR: F. Fisiol. hormona segregada por el pincreas que regula la cantided de

glucosa en la sangre.

LAPAROSCOPIA: F. Med. Exploracidn de la cavidad abdominal.

LEUCOCITO: m. Fisiol. Gldbulo blanco de la sangre.

OVULACION: Fisiol. Liberacidn del huevo por parte del folfculo de Graaf del ovario.
En la mujer tiene lugar de modo alterno para los 2 ovarios y con una de 28 dfas. Se

presenta alrededor det décimo cuarto dfa del ciclo menstrual,

PROGESTERONA: Hormona producida primero por el corpus luteum, luggo por la
placenta,



PUNCION: {. cir, operacién, generalmente para la obtencidn de muestras lquidas que

consiste en abrir fos tejidos con un instrumento cortante y punzanie a la vez.

SEMEN: m. Fisiol. Liyuido producido por las gldndulas genitales masculinas cuando se

une a la secrecidn propia de la prostata.

TROMPAS DE FALOPIO: Llamadas también oviductos. Tubo muscular que sirve de

conexidn entre la cavidad ahdominal y la cavidad uterina,

UTERQ: También llamada matriz. Organos musculoso hueco, en el que el dvulo

fertilizado se implanta y crece.

VESICULA: f, Anat, Elevacidn circunstancia de la epidermis llena de lfquido seroso.
drgano en forma de saco o bolsa. Seminal pequedlo dérganc par, propio del sexo
masculino situado detrds de la vejiga urinaria y apoyado en [a prdstata actifa como

reservatoria del semen.



EXPOSICION DE MOTIVOS POR LOS QUE PRETENDO
REALIZAR LA INVESTIGACION SOBRE EL TEMA DE LA
INSEMINACION ARTIFICIAL

Me he atrevido a investigar sobre ¢l tema igseminacidn arificial, ya que es un
tema a mi modo de ver de suma impertancia en la vida moderna con grandes efectos en la
vida familiar y en [a sociedad actual, debido 2 los cambios sociates de la vida modemna e
impone 1a necesidad de renovar o mds bien aportar una legislacidn completa o de menos
un trate especial a la inseminacidn artiticial, es simplemente una proposicidn que deberfa
ddrsele mds importancia ya que depende muchas veces de la base de una familia que es
como ya sabemos la célula de | sociedad.

Para legislar no deben tenerse en cuenta solamente las pecesidades actuales y
nanifiestas de 1a sociedad, porque hay legfimas necesidades latentes que es preciso
remediar y porque deben tenerse los ojos fijos en el porvenir,

Han dicho que Ias leyes no crean las condiciones del mundo social y no bacen mds
que expresarias. Pero la legislacidn no se limita a este pape! pasivo, sino que en gran
parie son Ias condiciones sociales nuevas, los sentimieatos y fas necesidades nuevas los
que hacen posible que se¢ regule determinado punto.

Respecto al dmbito famifiar en fas dltimas reformas civiles se equipar6 la
capacidad jurfdica del hombre y la mujer, ya que la mujer no quedaba limitada a
restriccion legal alguna en la adquisicitn y ejercicio de sus derechos.

Como consecuencia de esto se dio a la mujer domicilio propio, se dispuso que
tuviera er; e] matrimonio autoridad y consideraciones legales al marido y que de comiin
acuerdo arreglaran todo io relativo a Ja educacidn y establecimiento de los hijos y a la
administracién de los bienes de éstos. También que pudiera, sin necesidad de autorizacion

marital servir un empleo, ejercer una profesidn o industria, o dedicarse al comercio.



Acﬁmlmeme, la myjer ha dejado de estar relegada exclusivamente al hogar, se le
han abicrto las puertas para que dedique a todas las actividades sociales.

Por ¢ello en la presente investigacidn, también trataré un punto dedicado a ta
inseminacidn artificial en la mujer soltera, el tema me parece extremadamente importante
como para que ya se le hubiera hecho o dado un trato especial, es por lo expuesto por lo

que investigaré puntos de gran importancia en el meacionado tema.



CAPITULO PRIMERO

A) CONCEPTO DE LA INSEMINACION ARTIFICIAL:

Consiste en introducir sin necesidad de unidn camal en los genitales adecuados de
ia mujer{ttero}, el esperma del vardn, para lograr asf el encuentro fecundado del esperma
y el évulo,

Hay que distinguirlo en su aplicacidn a los animales irracionales y al género
humano, en el primer caso se traia de la inseminacién artificial zooldgica; y en el
segundo caso de la inseminacién artificial en el género humano, que serd de la cual
hablaremos en este trabajo.

A la inseminacidn artificial la han definido de vartas maneras, por ejemplo
Waming-Bender dice "que es el méiodo de introducir el esperma del vardn en el
organismo de una mujer, de manera que resulte apto para la generacidn, pero distiato a la
forma natural”,

Giraldo Marin, a define como "las maniobras realizadas por el médico para
introducir en el drgano femenino el semen previamente recolectado”.(1)

Existen autores que utilizan los términos inseminacién y fecundacidn como
sindnimos, por 1o que es necesario aclarar ambos términos.

La fecundacidn artificial se refiere a toda operacidn que tiene por objeto hacer
germinar el évulo con los espermatozoides, recurriendo a procedimientos no naturales,
este concepto sélo es aplicable cuando la inseminacidn ha tenido éxito, o sea, de efectiva
concepcidn, por lo que es mds claro designar el procedimiento con la expresidn *
inseminacién artificial * y dejar la fecundacién artificial para los casos de

(1) “Problemas Juridicos de la Inseminacion Arfificial con especial roferencia & las cuestiones pensles”
Revista de Derecho Jiclicial 51/52 Julio-Diciewmbre, Madrid Espada 1990 pdg. 177



£xito; hay quienes expresan que la fecundacidn artificial en cuanto a la fecundacién en sf
misma (unidn de espermatozoides y dvulo), es perfectamente natural, lo que no ha sido
natural es Ia introduccidn del semen en el cuerpo femenino.(2)

Utilizaremos por tanto ¢l término inseminacidn artificial por considerarlo mds
apropiado. Muchos de los descubrimienios plantean al sockslogo, al tedlogo, al jurista y
al legistador, problemas de tal complejidad que muy pocos pueden ser definidos con
precision en la actualidad, quedando grandes interrogantes, especialmente en 10 que a su

legislacidn se refiere.

B) ANTECEDENTES:

La inseminacidn artificial en el hombre, es un campo en el cual el cientffico ha
sobrepasado la capacidad para que socidlogos, legisladores y otros pensadores puedan
solucionar con precisién y con cportunidad los problemas que csto plantea.

Se tienen varios antecedentes que se refieren a la inseminacidn en gusanos de
sqda, en el aflo de 1725 sobre otros animales, en ¢l ailo de 1777 se aplics este
procedimiento (inseminaciéa artificial) sobre ranas, una hembra de¢ la raza canina y otros
mamfferos; pero todo referente a los animales. )

En el Talmud y otros libros antiguos, ya 5¢ menciona la inseminacidn artificial.

La primera inseminacidn artificial en humanos de la cual se tiene conocimiento
fue practicada por John Hunter 1 aflo de 1799, cuando colocé semen en la vagina de una
mujer cuyo céoyuge tenfa hipespadias. (3)

Aungue quien la popularizé fue el Dr. francés Girault, en el afio de 1838.

En elaio de 1866, Mario Simes, inyectd el esperma virii directamente en el

(2) Sanguino Medzriags, Alirio. “La inseminacidn artificial: aspectos jurfdicos” Revista de Estudios de
Derecho 40 (100) Mésico, Sep. 1981 pdg. 379 y 380.

(3) El semen no desemboca en a parts normel, sino en la parte inferior del pene. Diccionasio Enciclopédico
de Términos Médicos. Editoris] Interamericana, S.A. de C. V., México, 1984.



dtero de una mujer.(4)

La inseminacidn artificial no tardd en practicarse con mayor intensidad sobre todo
pur la novedad, y después como una necesidad de los matrimonios estériles.

La primera inseminacion artificial por dongdor se realizé en la escucla de
medicina Jefferson en Filadelfia en el ao de 1884, pero se reportd hasta 1909,

En lus pafses anglosajones en el aflo de 1911, aparecen 63 casos de inseminacidn
anificial, de ios cuales sélo 21 fueron exitosos, en el ailo de 1927 un estudio aparecid en
Francia consignande 88 casos de los cuales sélo 33 tuvieron éxito.

En los Estados Unidos de Norteamérica en el afio de 1934, se consideraba que
cada ado 130 niflos nacfan por insemioacidn artificial.

En puestro pafs, en el aflo de 1945, el Dr. Mateos presentd a la Academia de
medicina un trabajo sobre "Fecundacidn Artificial® en el cual habla de un caso en el que
utilizé con &xito el esperma de un donante, en el ailo de 1946 en el Estado de Guesrero,
publicé los requisitos para la inseminacion artificial por donador, mostrdndose contra
ésta, ya que no encuentra justificacidn para el empleo de vn donador profesionst, en el
aflo de 1948 un doctor de apellido Aguirre, reportd un ¢aso de inseminacidn por donador,
tendiendo €xito al 2o. intento.

Desde entonces a la fecha s6lo se han conocido los resultados obtenidos por el
doctor Victor Ruiz Velasco y colaboradores en 21 casos de inseminaciones por donador.

En una clinica de Tokic se hacen varios cientos de esos procedimientos cada afo.

En Inglaterra entre 30 y 40 médicos [a practican con relativa frecuencia.

Un procedimiento como la inseminacidn srtificial en el que participaban 5
personas reales o posibles, que son: el esposo, la esposa, el médico, el donador y el

fururo hijo, tiene muchas implicaciones psicoldgicas, legales, religiosas, médicas, etc;que

(4) Rambaur, Raymond, "El Dama Hi y de a1 inacidn Artificiai* Traduccién del francés por el
Dr. Baldomero Cordén Bonet. Impresiones Moderas, S.A. 1983 plg. 14.



{o hacen mutivo de controversia,

En Dinamarca, Suecia y Noruega, hay un Conszjo de Inseminacidn desde e afio
de 1948.

El Papa Pfo XII se declara radicalmente en su contra en ef afio de 1949, y declard
que 12 inseminacidn era inmoral, contraria 4 los principios cristianos y la consideraba una
ofensa criminal.

En ef afio de 1956, ¢n el Estado de {llinois (EUA), hubo un caso al cual lo
denominaron Doosrmbos en que 1a corte decidi6 que 1a inseminacidn artificial por donador
constitufa adulterio porque el producto obtenido era ilegal,

En Fraocia, s¢ considera esto como un recurso terapéutico para tratar la esterilidad
PeTo 1O cuentan con una legislacion al respecto, la esterilidad al ser confirmada puede ser
causa para impedir ¢l matrimonio, asularlo o solicitar el divorcio; alld se permite la
adopcida pero con la condicion de que no exista ningun descendiente o heredero legftimoe,
asf se considera gue €50 se toma en cuenta para permitic legalmente 1a inseminacicn

En otros pafses como Italia y Alemania, cuando una mujer se realiza ipseminacitn
sin ¢! consentimiento o la snuencia escrita de s esposo, se hace acreedora segiin la Ley
Penal a un castigo y se cunsideré argumento para solicitar el divercio.

En e} afio de 1978, naci6 en Inglaterra una nifla amada Luisa Brown, 1a primera
criatura humana concebida in vitro; gracias a los trabajos de los médicos britdnicos
Robert Edwards y Patrick Steptoe (5)

Posteriormente, ¢l 3 de octubre del mismo afio un matrimonio hiedd recibié su
primogénito en Calcuta concebido mediante un métode parecido.

En México como la mayor parte del mundo, existe una legislacidn pero estd

realmente muy incompleta, s¢ habla del tema de inseminacidn artificial en el ser bumano,

(5) Lennart, Nilsson. “Nacer La Gran Aventurs® *A child is born® Traduccitn Thems, S.A. Barcelooa,
1990,



muy escasamente en la Ley General de Salud y en sus reglamentos (Reglamento de la Ley
General de Salud en Materia de Investigacitn para la Salud y ¢l Reglamento de la Ley
General de Salud en Materiz de Cum:pl Sanitario de Ia Disposicidn de Organos, Tejidos

y Caddveres de Seres Humanos)

En fin, no se cuenta con una regulacidn jurfdica ni con normas adecuadas para su
proteccidn pero es necesaria por diversas razones, en primer lugar porque es una
esperanza para las percjas que no pueden procrear por el medio nawral, y por lo tanto
debe estar regulada legalmente para la proteccidn de todos los miembros integrantes de 1a

sociedad,

C) TIPOS DE INSEMINACION ARTIFICIAL:

Existen varias clasificaciones de acuerdo a diferentes métodos utilizados en la

medicina, son los sigujentes:
DE ACUERDO A SU PROCEDENCIA: Existen tres tipos:
3) HOMOLOGA: cuando el semen pertesece al esposo.
b) HETEROLOGA: cuando el semen pertenece a un productor,
c) MIXTA: cuando< ¢l semen pertenece al espaso y 2 uno o varios donadores.

DE ACUERDO AL SITIO: o0 sea , a la localizacion especifica donde se realize
el depdsito de semen correspondiente a los siguientes sitios:
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a) INTRAVAGINAL: 3¢ usa en forma combinada con la técnica endocervical, se
realiza por medio de una jeringa pléstica, usando la muestra entera, no es necesaria la
expusicidn del cuello uterino, 1a mujer se coloca en posicidn de Tredelenburg Supina
(esta posiéidn es la mds comin que utilizan los médicos para hacer revisiones
ginecoldgicas y para que las mujeres den a luz, es la tpica posicidn con las piernas en

alto y abiertas) manteniéndose esta posicidn 20 minutos después de la inserinacidn.

b) INTRAUTERINA: se coloca un espejo vaginal visualizar el cérvix con
claridad, se limpia el moco endocervical, posteriormente se introduce uga cdnula (6)
delgada en la cavidad, de fabricacidn especial o alguna habilitada como puede ser una de
alimentacién para prematuros e incluso un punzocat es preferible que tenga perforaciones
laterales para evitar el paso del scmen directamente a las trompas uterinas y quede en la
cavidad uterina, ¢sta sonda se adapta a una jeringa de insulina que contiene el semen; de
preferencia con la primera fraccién del eyaculado se instila de .2 a .3 ml para evitar
contracciones utcrinas y expulsidn posterior del semen, a continuzcién se extrae la cdnula
¥ 1a paciente debe permanccer en reposo, acostada un tiempo minimo de 20 mimutos, la
frecuencia con que se debe realizar este tipo de inseminatién es diario; en difas
especificados con anterioridad.

Entre 2 y 4 horas, previas a la ovulacidn y 1a razén es que en la cavidad uterina Ia
liberacidn de espermatozoides a2 las trompas es mds rdpido, menor de 24 horas,
distinto a lo que sucede em el cervix y si se dejan pasar mis de 24 horas entre cada
inseminacién disminuyen las posibilidades de fecundacién.

¢) ENDOCERVICAL: (con jeringa), consiste en deposilar el semen de .5a 1 ml
en el camal cervical por medio de una sonda delgada, introduciéndola a partir del

(6) Tubo corto de goms yue forma parte de aparstos quirdrgicos. Dicciotarfo Larousse de [ Lengua
Espaiols Larousse, México, 1982 pig. 90.



ectocervix de 1.5 a 2 centfmetros, posteriormente se moviliza el espejo vaginal para que
¢l semen que escurre del cervix (cucllo uterino) no se adhiera a sus hojas y se pierda
parte de la muestra al retirarlo, asi la muestra del semen tiene mayor volumen de 1 ¢.c,
se continuard instilando para que se distribuya en ¢l fondo del saco vaginal,

La pacicnte deberd permanecer cuando menos 20 minutos en posicidn de
Tredelenburg, si se usa semen fresco, la primera porcién se depositard en e} canal
cervical y el resto del volumen no es mayor de | ml. es preferible realizar la

inseminacidn con la técnica del capuchdn cervical.

d) EXOCERVICAL: (con capuchdn), I ventaja de esta técnica, es que protege
al semen de? medio hostil vaginal y evita la infiltracidn de leucocitos en el cervix después
de 1a aplicacién del semen, el porcentaje de embarazo es discretaments mayor con esta
t&cnica ea comparacidn con la anterior.

Se introduce el espejo vaginat y se localiza el cervix, se limpia exteriormente, se
coloca el adaptador cervical en la entrada del cervix, guiado con una pinza, se pone en
contacto con ¢l, en el extremo del conducto, alejado de 1a campana se adapta una jeringa
de 10 fil. con la cual se hace vaclo, aspirando aire en cantidad de 8 cc. y de este modo
quedard fijo en el cervix, posteriormeate se moviliza y se refira el espejo vaginal para
evitar que el adaptador cervical se desprenda ya con el semen aplicado y se pierda Ia
muestra, se comprueba que la campana siga fija al cervix 'y se procede a instilar el semen
en cantidad de 3 ml. y se aplica 1 cc. mds aire para que el semen 0o quede en el conducto
del capuchon cervical, se cierra la grapa para evilar que salga el aire y el vacfo se pierds
cor ¢l consecutivo desprendimiento de la campana, se corrobora su unién al cervix y fa
paciente se retira a su domicilio, transcurridas 4 horas y no mds de 8 se retira la grapa
para que ¢l aire satga termindndose el vacfo y se retira el adaptador de la vagina de

manera muy simple y sin producir ninguna molestia,



€) MIXTA: esta ¢s una combinacion de las anteriores ya citadas.

f) INTRATUBARIA: (transferencia de gametos intrambarios GIFT) son las
sigas de “Gamate Intra Fallopian Traosfer” que es la transferencia de gametos
intrafalopina, se basa en la aspiracién de uno o mds dvulos de los ovarios y su inmediata
transferencia a la trompa de talopio, junto con el esperma del vardn, este método acaba
en embarazo en un 30% de los casos, pero debe tenerse presente que s6lo es factible si
las trompas de falopio de la mujer funcionan normaimente.(7)

Consiste en efectuar {a laparoscopia @ una mujer, estimulada con hormonales para
que tenga maduracidn de miiltiples folfculos (8) puncionarlos y aspirarlos para
posteriormente ponerlos en un medio de cultivo iddneo, para su capacitacidn.

Horas antes de iniciar la laparoscopia (9) el semen a utilizar se pone en medio de
cultivo pare la misma finalidad, enseguida ambas células germinales se intreducen ea una
jeringa a través de una puncidn a Ia piel, se gufa un catéter hasta la luz tubaria, donde
se deposita su contenido, lugar donde se realiza de manera fisioldgica la fecundacidn,

DE ACUERDO AL TIEMPO: esto hace referencia al proceso de realizar la
ineminacidn con semen fresco o congelado.

Cuando se utiliza semen fresco para realizar una inseminacidn, es necesario que
éste se licie, transcurriendo un tiempo que va de 30 a 60 minutos, siendo necesario que
también conservarlo a una temperatura similar a la del cuerpo humano.

(7) Lermart Nilsson. “Nscer La Gran Aventurs” “A child is bom" Traduccién Themas, S.A. Barcelona,
1950 pag. 193 2 199,

(8) Cuda una do Jus vesiculas oviricas b ovisacos en los cuzles estén contennidos Jos Svulos y un lquido en
el que 52 encuentra 1a foliculica o estrins. Diccionario Enciclopédico do Términos Médicos. Op. Cit. pig.
418,

(9) Su definicién es un estudio de I cavidad previa a la laparoscopia que consiste n una incisién y abertura
de !a pared abdomingd en cualquier punto. Ortra definicitn es el estdio diagnéstico que consiste cn
imtroducir un sparatc Hamado laperoscopio al abdomen por un orificio do .3 a .5 cm. Op. Cit, pég. 578,
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La ventaja de efectuar inseminacidn artificial con semen fresco se traduce en un
mayor porcentaje de embarazos logrados em menor tiempo de préclica de este
procedimiento, en relacidn con el semen congelado.

Al efectear inseminacidn artificial con semen congelado se deben mencionar las
ventajas que este procedimiento tiene sobre la utilizacidn de semen fresco, mismas que se
mencionan a continuacidn:

Menores posibilidades de transmisidn de enfermedades infecciosas, seleccién
adecuada del donador, ninguna posibilidad de conocer la identidad del donador, varias
muestras se pueden usar en el mismo ciclo, el donador de estas muestras puede elegirse
para embarazos subsecuentes.

Es importante hacer notar que la utilizacién de semen congelado traduce también,
un menor porcentaje d embarazos, debido 2 que durante los procesos de congelaciga-
descongelacion se producen kesiones de la membrana del acrosoma, ocurriendo también
disminucién de la movilidad entre un 20% y un 35% baja el consumo de oxigeno,
penetracién inadecuada del moco cervical y como consecuencia menor longevidad.

La congelacidn del semen incluye un proceso meticuloso en el cual se usan medios
profeciores a base de glicerol, citrato-glucosa y yema de huevo, para posteriormente irse
congelando de manera progresiva inicislmente en vapores de nitrdgeno lquido y
finalmente se sumergen en este, alcanzando temperatura final de 196 grados; cuando se
vaya a efectuar Ja inseminacién se dzscongela en un tiempo de 15 a 30 minutos, a
temmperatura ambiente. El embarazo del que se tiene noticia, consecutivo a uso de semen

congelado, es de aproximadamente 10 ailos, posterior a su congelacidn .
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CAPITULO SEGUNDO

CONSECUENCIAS SOCIO-JURIDICAS EN EL CAMPO FAMILIAR
A FALTA DE LEGISLACION A LA INSEMINACION ARTIFICIAL

Existen como lograremos ver mds adelante, diversas consecuencias sociales y
juridicas enfocadas ambas al aspecto familiar por la escasa legislacidn o regulacidn
jurfdica.

En nuestro pafs existen en la Ley General de Salud (10) algunos artfeulos que
hablan de 13 inseminacida artificial, en el artfculo 67, Titnlo 111, Capftulo VI; se refiere a
los "Servicios de Planificacién Familiar", que resulta ser corolario del artfculo 4o,
constitucional. (11)

Establecid esta Ley por primera vez, algunos principios rectores sobre dicha
cuestin, mismos que fueron precisados por sus reglamentos.

El artfculo 68, fraccion IV, establece que: "Los servicios de planificacidn familiar
comprenden:

L.- HL.-...

IV.- El apoyc y fomento de la investigacién en materin de anticoncepcidn,
infertilidad husmana, planificacidn.(12)

Se presume que en nuestro pafs la reprodiccicn humana por medios artificiales no
estd prohibida, sino que por el contrario, dicha disposicidn claramente expresa que tales
(10) Publicada en ¢l Diario Oficial do Ia Federacitn el dfa 7 de febrero de 1987, y que cntra en vigor of dia
1°. de julic del mismo 1o,

(11) Por decreto se consagra y adiciona el articulo 4°. coastitucional; la garantia sociat de el derecho = 1a
proteccién da Ix salud, misma que fue publicada en el Diario Oficial de fecha 3 de febrero de 1983.

(12) Ley General de Salud publicads eo el Diario oficisl de la Federacitn el dia 7 do febrero da 1987, y que
entra en vigor el din 1°. de julio de] mismo atfto.
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sistemas deben apoyarse y fomentarse. Pero por desgracia, adn en muchos pafses entre
ellos México, carecen de una reglamentacion tan importante, que rcgule y establezca
quienes estdn autorizados a efectuar ias nuevas técnicas , de que manera, o hien prohibir
sy prictica.

En la actualidad hay leyes que rigen el uso de la inseminacida artificial, en casi un
tercio de los Estados Unidos, se ha reglamentado que el nifio nacido por medio de éstas
técnicas, se considera hijo del marido siempre que haya otorgado su consentimiento,

Tanto eo Inglaterra come en Estados Unidos, contintian debates en las comisiones
de los cuerpos legislativos, para elaborar y hacer cumplir los reglamentos,

La fecundaciéa in vitro, la inseminacidn artificial y el uso de las madres sustitutas
han creado nuevos problemas legales y morales, los cuales son dificiles de resolver a
corto plazo,

En algunos érganos jurisdiccionales se han presentado problemas derivados de las
téenicas de reproduccién bumana, por ejemplo, el de una pareja morteamericana que
muri6 ¢n un accidente aéreo dejando un embridn guardado en el Centro de Fecundacidn
In Vitro, ante etz hecho surgen varias interrogantes que tendrdn que reglamentarse
minuciosamente, antes de que el problema surja en mayer grado.

Para algunos tedricos el Derecho y Ia Moral no pueden separarse porgue existe
una fntima relacién entre Instituciones Morales y Jurfdivas, pensadores antiguos como
Aristieles, inclufan el estudio de los elementos del ser humano en sus tratados de Etica,
para Sdcrates y Platén el andlisis del Derecho fue inseparable de 1a idea de justicia, es
indudable que el Derectio no puede divorciarse de la moralidad, ya que uno de sus
elementos componentes es evidentemente la nocidn de rectitud a que comresponde la
realidad moral de justicia, entonces ellos opinan que el derecho es Moral en la medida en
que la Moral queda impuesta mediante una accién social definida, el minimo de
moralidad tiene que conseguirse a toda costa para bien del orden social, si es necesario
mediante el ejercicio de la fuerza; tenemos una distincién entre las normas Morales y
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Jurfdicas, 1as primeras se basan en la sumision voluntaria, mientras que las segundas son
normas de posible imposicidn, este es el principio de coaccisn.

Otro grupo de tedricos del Derecho. establecen gue existe una independencia
absoluta entre {os principios de la Moral y los del Derecho. Par estos la moralidad no es
el fndice por el que se gula el Derecho, para algunos autores existe una contradiccién
indisoluble entre estos principios, segtin Ellos el Derechu permite actos y ia Moral los
prohibe.(13)

Es evidente que para quienes sostienen que la Moral y ¢l Derecho no puedes
separarse, y consideran que Ia prdctica de la inseminacin artificial humana s inmoral,
po seguirdn bajo ninguna razdn el establecimiento de una Institucidn como esa en el
Derecho, ya que ella es contraria a los principios de la Moral, Nunca incluirdn en un
ordenamiento jurfdico , a éstas téenicas.

En cambio para aquellos que sostienen la independencia absoluta entre la Moral y
¢l Derecho, el dilema de si debe establecerse como [nstitucidn Jurfdica a la inseminacidn
artificial y a la fecundacidn in vitro, no existe pues al no regir 12 Moral al Derecho,
puede formar parte o ser una Institucidn Jurfdica.

En Ia ;egisladdu mexicana, se habla someramente de ella como lo veremos mds
adelante en Iz Ley General de Salud, el Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Investigacidn para la Salud y el Reglamento de ia Ley General de Salud en
Materia de Control Sanitario de la Disposicidn de Organos, Tejidos y Caddveres de Seres
Humanos.

En nuestra opinién an en contra de los autores que anteporen la moral, hay que
prestar especial atencidn también en otros problemas que conileva la falta de regulacidn a
la inseminacion artficial, no solamente basarse en que va en contra de la moral y las

buenas costumbres, sina que como ya se menciond en este rabajo es una buena solucidn

{13) Monlero Dubalt, Ssra. Derecho de Familis, Editorial Porria, S.A. 2°, edicita, México, 1985, pég. 2
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para aquellas parejas que no pueden procrear o tienen problemas para ello,

A) REGULACION JURIDICA EXISTENTE: Se fundamenta en ei

Artfculo 4o, constitucional que consagra la libertad de procreacién (14)

En el artfeulo 67, Titulo I, Capftulo VI, que a la letra dice: “La planiticacién
familiar tienen cardeter prioritario. Los servicios que se presten en la materia constituyen
un medio para ¢l ejercicic det derecho de toda persona a decidir de manera libre,
responsable e informada sobre ef nimerc y espaciamiento de sus hijos, con plenio respeto
a su dignidad”. (15}

Ademids el artfculo 68 establece que: “Los servicios de planificacidn familiar
comprenden:

L-..1.-

IV.- El apoyo y fomento de la investigacién en materia de anticoncepcidn,
infertilidad humana, planificacién familiar y biologfa de Ia reproduccién humana,,.”

En materia de control sanitario de la Disposicién de Organos, Tejidos y Caddveres
de Seres Humanos (16) en el Tiulo XIV, artfculo 314, que a ia letra dice:"Para los
efectos de este Thulo, se entiende por:

1.- Disposicién de ¢rganos, tejidos y caddveles de seres humanos: el conjunto de
actividades relativas a la obtencién, conservacidn, utilizacidn, preparacién, suministro y
destino final de drganos, tejidos y sus derivados, productos y caddveres de seres
humanos, incluyendo los de embriones y fetos, con fines terapéuticos, de docencia o
investigacidn; '

(14) Leyes y Codigos de México. Constitucién Polltica de los Estedos Unidos Mexicanos, Coleccitn

Porrtia, Editoria! Porria, 5.A. México, 1994 pig. 9
(15) Ley General de Salud, publicada en e] Diario Oficial de la Federacién cl dia 7 de febrero de 1987, y

que catra cn vigor ¢ dia 19, de julio del mismo aiio.
(16) Publicado en ¢] Diaric Oficial de la Federacion el dia 20 de febrero de 1985,



I-..

[11.- Embridn, producto de la concepcidn hasta las trece semanas de gestacidn;

V.- Feto, ¢l producto de la concepcidn a partir de la décimo tercera semana de 1a
gestacidn;

V.- Producto, todo tejido o sustancia excretada o expelida pwr el cuerpo humano
como resultante de procesos fisieldgicos normales. Serdn coasiderados productos, para
los efectos de este Tfiulo, ia placenta y los dnexos de la piel, y

V1.- Destino final, la conservacidén permanente, inhumacién o desintegracidn en
condiciones sanitarias permitidas por la Ley, de drganos, tejidos y sus derivados,
productos y caddveres de seres humanos, incluyendo los embriones y fetos,

Eun el Reglamento de la Ley Generat de Salud en Materia de Control Sanitario de
1a Disposicion de Qrganos, Tejidos y Caddveres de Seres Humanos.(17)

El artfculo sexto, que a la letra dice: "Pama los efectos de este Reglameato, se
cutiende por:

| T

I1.- Banco de drganos y tejidos: todo establecimiento que tenga como finalidad
primordial Iz obtencidn de drganos y tejidos para su preservacién y. suministro
terapéutico;

.- alX.-..

X.- Disposicida de drganos, tejidos y caddveres y sus productos: El conjunto de
actividades relativas a la obtencidn, preservacidn, preparacidn, utilizacidn, suministro y
destino final de drganos, tejidos y sus derivados, productos y caddveres , incluyendo los
de embriones y fetos, con fines terapéuticos, de docencia o investigacidn:

XI.- Embridn: el producto de la concepcidn hasta la décima tercera semana de
gestacion;

XI1.- Feto: el producto de la concepcidn a partir de 1a décima tercera semana de Ja

gestacidn;

%



XIL.- XIV.-...
XV.- Producto: todo tejido o sustancia excretada o expelida por el cuerpo humano

como resultado de procesos fisioldgicos normales, considerdndose como productos fa
placenta y los anexos de fa piel;

XVL- XXVIL...

XVIIL.- Tejido: entidad morfolégica compuesta por 1a agrupacidn de células de la
misma naturaleza, ordemadas con regulacidn y que desempedan una misma
funcidn,..."(18)

En el articulo 466 de la Ley General de Salud, que a Iz letra dice "Al que sin
cousentimiento de una mujer o 2dn con consentimiento, si esta fuera menor o incapaz,
realice en ella inseminacién artificial, se aplicard de uno a tres aflos, sino se produce &
embarazo como resultado de la inseminacidn, si results embarazo se le impondrd la

prisidn de dos a ocho aflos.
La mujer no podrd otorgar su consentimiento para ser inseminada sin conformidad

del cnyuge.” (19)

Este precepto  Gpifica un delito cuyo sujeto serd aquel que inseminase
artficialmente a una mujer sin su consentimieato, o una mujer que fuese menor de edad,
o incapaz, que no pudiere pronunciar su consentimiento vdlidamente; en el segundo
pdrafo a contrario senst, 13 mujer soltera capaz y mayor de edad, oo tiene ningin
impedimento legal que prive el derecho de recurrir a la inseminacion artificial. E} bijo
concebido, para fa ley serfa up hijo fuera del matrimogio, con todos los derechos y
obligaciones que la filiacién comprende. L2 mujer podrd reconocerio expresamente e

inscribirlo en el Registro Civil como suyo y de padre desconocido, et hijo adquirird

(17) ldem.
(18) 1em.
(19} Ley General do Salud, publicada en ¢} Diario Oficial de ls Federacitn, ef dfa 7 de febrero da 1987, ¥

que entra en vigor e diz 1°, de julio del mismo ado.



derecho a los dos apellidos de su madre, esta ejercerd sobre €1 la pawria potestad, padre e
hijo tendrdn recfprocamente derechos alimentarios y sucesorios,

La ley permite la investigacidn de la patemidad de Jos hijos nacidos fuera del
matrimonio, si se dan ciertos supuestos establecidos por el artfeulo 382 del Cédigo Civil,
en su fraccidn 1V sedala: "uno de estos supuestos consiste en que el hijo tenga a su favor,
un principio de prueba o cualquier indicio cierto que pueda conducir a I2 averiguacion de
la verdad de un juicio. Un principio de prueba podrifa estar constitufdo par el testimonio
del médico, la enfermera o el personal que hubiese participado en la inseminacion de la
madre o las constancias del archivo desde la clfnica o laboratorio, sin perjuicio de las
limitantes que en estas ordenes puedan crear el priacipio del secreto profesional en el
&mbito de su validez.

En nuestro pafs no existe ninguna disposicidn legal que proteja el anonimato del
donador del semen, tal y como ocumre con otras legislaciones extranjeras que se han
dictado para regular situaciones, por ejemplo en la legislacidr espafiola.

En este sgnﬁdo en nuestro derecho existe una laguna legal y como ya son una
realidad las prdeticas de estas técnicas, deberfa protegerse a los embriones,

En el cado de la mujer casada que fuese sometida a una inseminacién heterdloga,
puede distinguir los efectos juridicos con respecto a Ia filiacidn del hijo y con respecto al
estado matrimonial,

En lo que respecta a la filizcién del hijo por este procedimiento, es indudable que
serd hijo legftimo de matrimonio, Un principio fundamental de nuestro sistema juridico
estf consignado en el axioma latino “pater is est quem justae nuptia demonstrat” esto es
"padre es el marido de la madre”. Este principio estd consagrado en todos los Cédigos
Civiles de nuestro sisterna occidental, tributarios de! Derecho Romano y del Candnico. El
Cddigo Civil lo establece en sy artfculo 324.

En las legislaciones extranjeras se distingue entre el supuesto de que el marido

haya dado su consentimiento para la inseminacidn y el caso contrario.
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Algunas legistaciones lo exigen por escrito este consentimiento, incluso que se
quede archivado en el expediente clinico, asf en los Estados Unidos, 16 estados exigen el
consentimiento por escrito y en 9 de ellos requieren que el mismo quede archivado
confidencialmente.

En Mdxico, la inica disposicidn legal a este respecto se encuentra en el inciso
segundo del artfculo 466 de ia Ley General de Salud, ya transcrito, establece que 1a mujer
casada no podrd inseminarse sin ¢l consentimiento del marido. El incumplimiento de esta
norma carece de pena, es por etlo que se considera una norma imperfecta.

Las dnicas sanciones previstas son las del artfculo 417 de la misma ley, de
cardcter netamente administrativo y aplicables al profesional (médico) que hubiese
procedido a inseminar a una mujer sin consentimiento del marido:

L.- Multa,

11.- Clavsura temporal o definitiva de 1a clinica, que podrd ser parcial o total,

HI.- Arresto hasta por 36 horas. (20)

Es irrelevante el hecho de que el marido dé o no su consentimiento para
Iz inseminacidn de su esposa, el hijo serd atribuido 2l marido de la mujer, en virtud
del principio que seflalamos anteriormente.

Con respecto al estado matrimonial, a las relaciones de los comyuges entre sf,
afios atrds cvando comenzaron a legar a los tribunales de otros pafses los conflictos
derivados de la inseminacidn heterdloga y de la fecundacidn in vitro, la tendencia
jurisprudencial predominante fue 1a de considerarse que habfa en estos casos adulterio por

parte de la mujer.
En Italia, en los aflos 40™s se declard adulteras a las mujeres que recurrfan a estos

(20) Ley General de Salud, publicada ea el Diaric Oficial de 1a Federacién el diu 7 de febrero de 1987, y
qua entra ea vigor ¢l 1°. de julio del mismo ado.



procedimientos, adn si contaban con el consentimiento del marido. En el ao de 1921 {a
Suprema Corte de Canadd consideré una forma de adulterio a la inseminacidn sin
consentimiento del marido. En el mismo sentido se pronuncié la corte de Hlinois (EUA)
en 1954, ain cuando mediaba su consentimiento,

Con la difusidn de estos procedimientos los jueces cambiaron de criterio, en el afo
de 1963 la corte de Nueva York declard que no existe adulterto, de igual forma falld la
corte de California y del mismo modo algunas cortes europeas.

En México, resulta que no existe adulterio aiin cuando no medie el consentimiento
del esposo, en el presuponen la relacidn carnal distinta a su pareja, ademds exige que
haya sido cometido en el domicilio conyugal o con escdndalo (artfculo 223 cédigo penal).

Existié ue caso de una joven viuda lamada Corinne Paparlaix, que reclamg el
semen congelado del marido, depositado tres afios antes de su muerte en el banco estatal
de esperma, Ante la corte, este caso trajo a discusi6n diversos aspectos jurfdicos que se
encuentran fuera del Ambito especffico del derecho de familia, Se discutié la naturaleza
Juridica del contrato realizado por el depositante del semen con el banco (contrato de
comodato, sui-generis, de atencidn médica).

Otro punto que tratarofi fue la naturaleza jurfdica de la sustancia fecundante (bien
mueble, sustancia orgdnica especial). Todo esto demuestra que tanto el detecho de los
contratos como el de los bienes se ven afectados por las realidades que el progreso de 1
ciencia ha proporcionado, En el aspecto estricto de la filiacidn del hijo posible, el caso
Paparlaix, destacé la importancia del problema de la condicidn de un hijo nacido dentro o
fuera del matrimonio, dcspués de los 300 dfas de disolucidn del vinculo matrimonial.

En el caso de nuestra legislacién un hijo que fuese producto de una inseminacién
artificial con semen del marido fallecido, no podrfa considerarse legalmente hijo del
matrimoniv, si su nacimiento se produjese pasados los 300 dfas de la muerte de su

progenitor. En consecuencia no podrd llevar el hijo el apellido del padre, ni tampoco



tendrd derecho hereditario sélo tiene derechos sobre la masa hereditaria, el coacebido a 1a
fecha de 1a muerte del padre, siempre que nazca vivo y viable.

Para la fecundacidn in vitro, las soluciones legales respecto de la filiacidn son las
mismas que para la inseminacidn artificial. El hecho de que 1a fecundacién se realice en
el vieatre materno o fuera de ¢l no cambia los efectos por lo que respecta al hijo.

Si se trata de fecundacién con gametos proporcionados por la pareja, el hijo
resultante serd hijo del matrimonio. Lo mismo sucede si alguno de los gametos proviene
de un donante extrafto. Una vez insertado el embridn en el dtero, 1a mujer serd la madre
para 1a ley, si es casada el marido serd el padre legal de ese hijo.

La Ley General de Salud puede ser aplicada para regular la situacidn jurfdica del
embrifn, esta ley tiene un capfiulo dedicado al control sanitario de 1a disposicién de
Grganos, tejidos y caddveres de seres humanos, como ya lo vimos anteriormente,

Otorga compelencia a 1a Secretarfa de Salud para ejercer el control sanitario de 1a
disposicién de estos elementos. En el antfeulo 314 como ya lo vimos se define 1o que se
entiende por disposicién: “el comjunto de actividades relativas 2 la obtencién,
conservacién, utilizacidn, preparacitn, suministro y destino final de drganos, tejidos y
sus derivados, productos y caddveres de seres humanos, incluyendo embriones y fetos
con fines terapéuticos, de docencia o investigacidn.

El artfculo 349 de !a Ley General de Salud establece "para el control sanitario del
embridn se estard a lo dispuesto en este Titulo, en las disposiciones reglamentarias que al
efecto se expidan”.

Resulta denigrante 1a forma en que el legislador trata al embridn, no establece un
Capftulo exclusivo para tratarlo, sino que lo regula junto con los érganos y tejidos, como
si se estuviera tratando de situaciones similares.

Como podemos observar en nuestro derecho mexicano vigente los artfculos que
mencionamos anteriormente, si los mismos los interpretaremos, llegamos a la conclusidn

de que la inseminacién artificial en México estd permitida, tanto para el soltero, como
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para ¢l que tiene el estado familiar de casado, en la inteligencia de que en este wltimo
supuesto, ambos conyuges deben consentir en que ella sea inseminada.

Lo anteriur representa un gran problema sohre este tema, ya que muchas cosas
quedan sin legislar, pues al parecer la intenc.dn del legislador es permitir la inseminacidn
artificial dnicamente en el caso de que ¢l marido tea estéril y no asi’ en cuanto a la mujer
estéril (no habla del alquiler de matriz) ademds cl problema grave se da en relacidn a la
filiacidn del hijo asf concebido.

Lo que si podemos asegurar y es postura de la presente tesis, es que existe escasa
regulacidn de esta figura en la legislacidn vigente, proponiendo por ruestra parte que si el
legislador ya dio el primer paso en la Ley General de Salud, siga adelante regulando
debidamente esta figura que en nucstros dias estd representando mucha inquietud.

En los ultimos aflos, los avances cientificos han impulsado notablemente las
técnicas de la inseminaci6n artificial en las mujeres, con el fin de cumplir la funcidn
reproductora de 1a especie humana. Se trata pues de una seric de fendmenos de orden
fisico que han irrumpido en Ia sociedad contempordnea, aiterando antiqufsimos modos de
conducta y que viene a ser una completa sovedad frente a las normas jurfdicas cldsicas
que en México y Ia mayotfa de los pafses del mundo regulan materias tan trascendentales
como la paternidad y Ia filiacién como base de todo derecho de familia.

Lo que hay es incontrovertible es que puéde lograrse la fecundacidn femenina por
medios no naturales, es decir, distintos al acceso carmal propiamente dicho, o sea, sin
necesidad de contacto sexual entre el padre y la madre, Y como el derecho tiene que
percatarse de las realidades de la vida para cumplir su misién de establecer la justa
regulacidn del comportamiento humano, es preciso que afronte nuevos hechos como el
mencionado y aporte a lag normas pertinentes a las cuales la sociedad puede atenerse para
obtener seguridad en sus relaciones recfprocas.

Este tema aunque bastante tratado desde el punto de vista médico, ro 1a ha sido

realmente desde el punto de vista socioldgico-juridico,
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La Constitucién Polftica de los Estados Unidos Mexicanos, seflala ¢r su anfeulo
cuarto, pdrrafo segundo que:

“Tuda persona liene derecho a decidir de manera libre, responsshie e informada
sobre el ndmero y espaciamiento de sus hijos.” (21}

Como ya o vimos anteriormente, se deduce de este precepto, un doble derectio:
en primer €rmino el que tiene toda persona a no necesariamente Procrear Como
consecuencia de la relacidn sexual y por lo mismo, 2 hacer uso de los mélodos
anticonceptivos que libremente determine cada quien, y en segundo lugar, el derecho, a
acudir a los modernos métodos cientfficos para lograr In perpetuacién de Iz especie,
trascender la transitoriedad def ser humano proyectando a nuevos seres nacidos de €1, su
cultura, su tarea y sus arquetipos,

Cabria aladir incluso, que esta libertad no implica vnicaments una facoltad o
potencialidad bioldgica connatural a [a persona sino que, en eseacia es un movimiento del
acto libre del ser, y que por lo mismo esta se corrobora adn mids en Is Ley General de
Safud, en su Tiulo I, refereate a la prestacidn de servicios de salud, en su Captulo V1,
articulo 68, fraccidn IV, antes transcrito.

De 1a lecturz del artfculo anterior serd I6gico concluir que tanto la Constitucién
como Ia Ley Geaneral de Salud salvaguardan el derecho inherente a todo ser humano a
perpetuar su especie v que, ¢l desarrollo de estas nuevas téenicas de procreacion asistida
solamente [o reafirman.

Si bien es cierto que las nuevas técnicas de procreacidn asistida han solucionado
innumerables problemas que aguejaban a un gran mimero de parejas debido a la
esterilidad, también fo es el hecho de que han creado otros a {a sociedad, a la moral y al
derecho que no podremos ni debemos dejar de tomar en cuenta.

(21} Leyes y Codigos de México. Constitucién Pelitica de los Estados Unidos Mexicanos, entré en vigor el
1% de mayo de 1917, Coleccitn Porris, Editorind Pormia, S.A. México (994, pég. 9



En ofros pafses estas nuevas técaicas han originado serios problemas en el campo
det Derecho Civil, y si en México estos an no se han dado de derecho, es de esperarse
que en un futuro no muy lejano nos enfrentemos a situaciones muy similares si no es que
iguales, ya que nuestro pafs como la gran mayorfa del mundo se encueotra inmerso en
cambios muy profundos que incluyen también a fa cientia y a la medicina.

Ahora bien, adn y cuando las consecuencias jurfdicas como sociales, derivadas de
éstas téenicas de procreacidn se asimilan bastante sin impontar ¢ tipo de procedimiento
que se utilice consideramos indispensable, por razomes diddcticas analizar estas por
separado, no pretendemos, dar soluciones a los casos que se plantearan, sino solamente
denotar cudntas complicaciones surgen por falta de una legistacion adecuada, tanto

jurfdicas como socioldgicas,

B) CONSECUENCIAS FAMILIARES: En nuestro Derecho Civil, la
insemipacidn artificial tiene consecuencias tanto directas como indirectas sobre ciertas

instituciones jurfdicas, las cuales pueden ser clasificadas de la siguiente manera:
a} CONSECUENUCIAS DIRECTAS RESPECTO DE:

1.- MATRIMONIO Y DIVORCIO: El Cddigo Civil de 1928, en su articulo
147 dispone que: "El matrimonio es 1a sociedad legftima de un sdlo hombre y una sola
mujer, que se upen con vincufo indiscluble pars perpetuar su especie y ayudarse a levar
el peso de Iz vida *.(22)

De modo un tanto cuanto diferente, el Cédigo Civil de 1928, en su articulo 147
(22) Cédigo Civil pass el Distrito Federal en Maleria Comin y para tods ia Repiiblica en Materia Federsd,

publiczdo en et Diario Oficial de Ix Federacitn el dia 26 ds marzo de 1928, entrd en vigor a partir del 1°.
8 actubre de 1932, segiin decreto publicado en ¢l mismo Diario ¢l 1° de septiershre de 1932 México,

1994,
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dispone que: "Cualquiera condicién contraria a la perpemacidn de la espetic v { ayuda
mutua que se deben los conyuges, se tendrd por no puesta, * (23)

Se deduce de la lectura anterior que ¢l matrimonio vrigina entre ¢l marido y la
mujer obligaciones especiales que son comsecuencia de su estado de esposos, y
considerande que la perpetuacidn de la especie es uno de los fines primordiales del
mismo, resulta légico que el legislador de 28 (reformando parte de la dzfinicién que del
matrimonio hace el Cédigo de 84) se haya preocupado porque eatre los requisitos para
contraerlo no se pactard ninguno contrario a este fin.

Habrfa que suponer entonces que la inseminacién artificial se nos presente como
ur substituto del medio iddnco para alcanzar este y salvaguardar aunque sea
indirectamente, la institucién jurfdica misma.

El artfculo 156 det Cédigo Civil en su fraccién 11, nos dice: "Son impedimentos
para celebrar ¢l contrato de matrimonio:

Ifl.- El parentesco de consanguinidad legftima o natural, sin limitacién de grado
en [a linea recta, ascendente o descendente. En la linea colateral igual, el impedimento se
extiende solamenie a los tfos y sobrinos, siempre que estén en el tercer grado y no hayan
obtenido dispensa.”(24)

Este art{culo nos presenta un problema jurfdico fundamental ya que al hablar de
las formas o tipos de la inseminacién cn el Capftulo primero del presente trabajo, nos
referimos especfficamente a la inseminacidn heterdloga resultante de fecundar a una
mujer casada con el semen de un tercero o bien a una mujer soltera con el semen de
alguien que obviamente no es su esposo, Como es natural, para poder llevar a cabo este

tipo de procedimiento es requisito previo contar con gametos masculinos de un donador

(23) Cédigo Civil para el Distrito Feders! en Matenia Com(m y para tods la Repiiblica en Materia Federal,
publicado en el Diario Oficial de la Federacibn el dis 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 1°. de
octubre de 1932, segin decreto publicado en el mismo Diario el dia 19, de septiembre de 1932, México

{24) Idem
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distinto del conyuge, y desgraciadamente hoy en dfa existe una prictica muy generalizada
de servirse del mismo donsdor para miltiples inseminaciones y surgen problemas acerca
de la verdadera paternidad que puede Nevar a matrimonios inadvertidos entre hermanas y
hermanos medios. (25)

Un estudio Nevado a cabo en 1979 por genetistas y obstetras de la Universidad de
Winsconsin (EUA) , dio por resultado que el examen genético de donadores es
inadecuado (este consiste, a lo mds, en preguntar si el donante o su familia han padecido
de zlguna enfermedad genética, y puesto que el donante recibe entre 25 y 30 délares por
una muestra, la gratificacién mocetaria puede inducirlo a ser menos siocero em sus
respuestas), ¥ que el mismo donante es usado con frecuencia para nuiltiples
inseminaciones.

El articulo 162 del Cddigo Civil a ia letra dice: "Los cényuges estdn obligados a
coatribuir cada uno por su parte a los fines del matrimoenio y a socorrerse mutuamente,

Toda persona tiene derecho & decidir de manera libre, responsable e informada
sobre ¢l mimero y el espaciamiento de sus hijos.

Por lo que toca al matrimonio este derecho serd ejercido de comiin acuerdo por los
cdoyuges” (26}

Al igual que en pdrrafos anteriores, este artfculo hace menci6n a los fines propios
del matrimonio que, a saber y de acuerdo con la doctrina son fundamentalmente cuatro:
enprimer lugar la cohabitacién (artfculo 163}, en segundo término la fidelidad (sefialada
aunque indirectamente, en el artfculo 162), en tercer lugar el socorro (también en el

(25} Escindalo en Queboe; M. Valois interrumpe una boda asegurando que los novios Brigitte Teisser y
Gerome Piveteau son hermumos, porque M. Valois dond su semen, cor un intervalo de 3 afios, a los
respeclivos padres de estos sin que entro ellos tuvierzn conocimiento reciproco de dicha donacion.(Fuente
Excélsior, 14 da octubre de 1984)

{26) Codigo Civil para el Distrito Federa! en Materia Comin y para toda la Repiblica en Materia Federal,
publicado en el Diario Oficial de la Fedemcitn el dia 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 19, de
octubre do 1932, segiin decreto publicado ea ef mismo Diario ef 1°. de septiembre de 1932, México 1994,



162) y en cuarto y dltimo lugar la asistencia (artfculos 164, 165 y 168).

Ahora bien, supongamos que una mujer casada se hace inseminar con semen de
un terceru, sin el consentimiento previo de su esposo jestarfa la esposa viclando uno de
los fines propios del matrimonio como es la fidefidad conyugal?

{Podria ser esto invocado como causal en un juicio de divorcio? porque, si la
respuesta a estas interrogantes  fuesen  afirmativas, tendrfamos ldgicamente que
concluir que ¢l cdnyuge ofendido (en este caso el esposo) podrfa invocar vilidamente esta
falta como causal para dar inicio a un divorcio necesario, pero, si por el contrario, las
respuestas a estas preguntas fuesep negativas habrfa que aceptar que este no podra
solicitar la disolucidn del vinculo matrimonial alegando dicha causal.

Respecto al divorcio; el artfculo 267 del Cédigo Civil en sus fracciones Il y Xi
seflala:

“Son causas de divorcio:

IN1.- La propuesta del marido para prostituir a su mujer, no sélo cuando el mismo
marido la haya hecho directamente, sino cuando se pruebe que ha recibldo dinero o
cualquiera remuneracidn con el objeto expreso de permitir que otro tenga relaciones
carnales con su mujer;

XL.- La sevicia, las amenazas, o las injurias graves de un cényuge para el otro.”
27

Anaficemos pues, por separado estas fracciones exponiendo algunos ejemplos de
cada una:

Fraccidn 11} De acuerdo com el tratadista Joaguin Escriche la prostitucidn puede
ser definida como:

(27) Codigo Civil pasa ¢! Distrito Federal en Materia Com(n y para toda la Repiblica en Materis Fedenal,

publicado en ¢l Diario Oficial de la Federacion el dia 26 de marzo de 1928, en vigor & pastir del [°. do
octubre de 1932, segin decreto publicado en el mismo Diario el 1° de septiembre de 1932, México 1994,



"El tréfico vergonzuso yue una mujer hace de sf misma.*(28)

Supongamos ahora que en un matrimonio de escasos recursos econdmicos, el
marido propusiera que su mujer fuera inseminada artificialmente con semen de un tercero
con el unico fin de entregar posteriormente ¢l producte de esa fecundacidn a cambio de
una remuneracidn pecuniaria o de otro tipo, jpodria entonces invocar la esposa esta
fraccién como causal de divorcio? porque, si bien es cierto que no n0S encontramos en
presencia de una relacidn sexual jconsiderarfa el juez esto como una propuesta para
prostituirla? y siendo asf ;cémo resolverfa?, desde el momento en que la mujer acepta
que se le realice la inseminacién ya no es causal de divorcio, porque ya existe el
consentimiento de su parte. Y no se considerarfa relacidn sexual porque ne hubo acceso
carnal.

Fraccién XI.- Situdndonos en el mismo caso que el anterior, ;no podrfa el juez
considerar como injuria grave que el esposo pretenda inseminar a su mujer con semen de
un tercero sin haber solicitado antes su consentimiento? estamos de acuerdo serfa una
injuria grave; o bien, cambiando un poco el ejemplo gpodria el esposo invocar estz
fraccidn como causal de divorcio si su esposa permite que se le insemine con el semen de
un tercero sin su consentimiento previo y con el tnico 4nimo de ofenderlo? si serfa causal

porque no existié consentimiento del marido.

2.- PATERNIDAD Y FILIACION: nuestro legislador (siguiendo una tradicidn
jurfdica muy antigua que encuentra su mdxima expresién en el Cédigo Napoléonico) se
haya apoyado en el hecho bioldgico de la procreacién para crear ese particular relacidn de
derecho entre los progenitores por una parte y el hijo por la otra. Sin embargo, ese

mismo legislador no pudo ni tuvo la obligaci6n de prever et sinntimero de problemas que

(28) Giraldo Marin. Problemas Juridicos do la lpseminacitn Artificial con Especial Referencia a los
Cuestiones Penales, Revista de Derecho Judicial 5§1/52 Julio-Diciembre 1972, Madrid, Espaiia phg. 177
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scarrearfa la inseminacidn artificial,

Veamos pues, afguno de los casos que sobre patemnidad y fliacidn podrfan
presentarse:

El artfcule 324 del Cédigo Civil, en su fraccién segunda establece: "Se presumen
hijos de los convuges:

-1l.- Los nacidos dentro de los 300 dfas siguientes a la disolucidn del matrimonio,

ya provenga esta de nulidad del contrato, de muerte del marido o de divorcio,

Ese término se contard en los casos de divorcio y nulidad, desde que de hecho
quedaron separados los cényuges por arden judicial”. (29)

Hoy en dfa, cualquier clinica o centro hospitafario que redna ciertos requisitos de
tipo administrativo y sanitario puede crear un banco de semen. Supongamos eatonces que
_en un matrimonio, el esposo deposita cierta cantidad de semen en uno de esos bancos, y
que tiempo después y a causa de un infortunado accidente fallece sin dejar descendencia,

Su mujer, en atencidn al gran cariflo que le profesaba, decide hacerse inseminar
artificialmente con ese semen quedando embarazada y dando a luz un afo después de la
muerte de su marido. ; Podrfa decirse entonces que ese nifio es hijo legftimo de su
esposo? gharfan prueba suficiente en el caso dé una controversia judicial las constancias
que al efecto expidiera el banco de semen y el testimonic del médico que hubiere llevado
a cabo la inseminacidn artificial?

El articulo 325 de nuestro Cddigo Civil dispone que:

“Contra esta presuncidn no se admite otra prueba que la de haber sido ffsicamente
imposible al marido tener acceso carnal con su mujer, en los primeros veinte dfas de los

trescientos que han precedido al nacimiento.” (30)

(29) Cédigo Civil parn ¢l Distrito Federal en Materia Comin y para toda Ja Repiblica en Materia Federal,
publicado en ¢l Disric Oficial de la Federacitn el dla 26 de marzo do 1928, en vigor a partir del 1. de
octubre de 1932, segiin Decreto publicado en ¢l mismo Disrio el 1° ds septiembre de 1932. México 1994.
(30) Idem.
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Ahora hien, durante Iz guerra de Corea, los médicos del cuerpo de sanidad del
Ejército Norteamericano idearon un ingenioso método para fecundar a las esposas de los
soldados que habfan contrafdo recientemente matrimonio en su pafs y que en virtud de las
exigencias de su actividad, tenfan que presentarse a combatir. El procedimiento en si,
consistia en extraer el semen de wdos aquellos que fo solicitaron y eaviarlo por avidn a
los Estados Unidos para que, una vez allf se procediera a la inseminacidn de la esposa, a
este método se le Hama teleinseminacidn.

Como puede verse, este método es relativamente sencillo y, por lo mismo podria
Uevarse a cabo eo uvuestro pafs; cabrfa entonces preguntarse jdénde quedarfa la
presuncidn de que nos habla el artfculo 3257 adn mds, Hegado el case de que la mujer
invocara la teleinseminacidn y tuviera preparadas prucbas de tal magnitud que 1a hicieran
crefble jestarfa el espeso en posibilidad de invocar la presuncién de este artfculo?

El artfculo 327 del Cédigo Civil nos dice:

"El marido podré desconocer al hijo nacido después de trescientos dfas contados
desde que, judicialmente y de hecho, tuvo lugar 1a separacién provisional prescrita para
los casos de divorcio y nulidad; pero la myjer, el hijo o el tutor de este, pueden sostener
en tales casos que ¢l marido cs el padre™,(31) si llegare a existir una regulacidn sobre
inseminacién artificial se tendrfa que reformar y adicionar el Cddigo Civil, al igual que el
Cédigo Penal y la Ley General de Salud; para que estuvieran en armonfa con la nueva
ley.

Volvemos aquf, al ejemplo del caso anterior, ya que si bies es cierto que en virtud
de esa separacién provisional ( seflalada en el articulo 275 del Cddige Civil y en los

(31) Cédigo Civil parn ¢l Distrito Federal en Materia Comim y para toda la Repuiblica en Materia Federal,
publicado «m el Disrio Oficial de in Federacion el dia 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 1°, de
octubre de 1932, segin Decreto publicado en ] mismo Diario el dia 1°. de septiembre de 1932, México

1994,
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ariiculos 205, 206 y demds relativos del Cédigo de Procedimicntos Civiles par el D.F,)
le fue imposible al marido tener relaciones sexuales con ;u esposa, lambiéa lo es el
hecho de que a través de una teleinseminacién esto podrfa haber dado origen a un
nuevo ser. Las interrogantes son: jhasta qué punto el desconocimiento que el marido
haga de ese hijo nacido después de los trescientos dfas contados desde que tuvo lugar la
separacién provisional serfa vlido? y, por otro lado jno podrfan acbgerse con mayor
fuerza, tanto la mujer, el hijo o el tutor de este a la segunda parte del artfculo de

referencia? o jnecesitarfan otras pruebas mds dificiles de presentar?

3) RECONOCIMIENTO DE DESCENDIENTES: El articule 374 del Cédigo
Civil dispone:

*El hijo de yna mujer casada no podrd ser reconocido como hijo por otro hombre
distinto del marido, sino cuando este lo haya desconocido, y por sentencia ejecutoria se
haya declarado que no es hijo suyo.” (32)

b) CONSECUENCIAS INDIRECTAS: la inseminacidn artificial frente al
detecho sucesorio, en sucesién legftima: El derecho sucesorio, y en especial la sucesidn
legtima se ven seriamente afectados por esta nueva técnica y por los mismo, resulta
imprescindible sedalar aunque sea a manera de ejemplo alguno de los muchos problemas
que pueden llegar a presentarse.

Fl artfculo 1602, fraccin I del Cédigo Civil, que a la letra dice :"Tienen derecho
a beredar por sucesidn legftima:

1.- Los descendientes, conyuges, ascendientes, parientes colaterales dentro del
cuarto grado y la concubina o el concubinario, si se satisfacen en este caso los requisitos
(32) Codigo Civil pans ¢l Distrito Federal en Materis Com(n y para toda Ia Repiblica en Materia Federal,

publicado en el Diario Oficial de 1a Federacion el dia 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 1°, de
octubre de 1932, segiin decreto publicado cn el mismo Diario ¢ 1°. de septiembro de 1932, México 1994,



sedalados por el artfculo 1635.° (33)

Pensemous en un matrimonio sin hijos, por imposibilidad del marido para
engendrar; decidiendo la pareja utilizar el recurso de la inseminacién artificial con semen
de un tercero. La mujer es inseminada de esta manera y da a luz un nuevo ser; pasan los
aflos, y como a veces suele suceder ¢l esposo. por medio de un tratamiento médico
especial, se convierte de esteril en un hombre completamente apto para fecundar a su
espusa, ¥ como tal lo hace dando a luz ésta un descendiente que sf ¢s de ambos; tiempo
después el esposo muere intestado, abriéndose su sucesidn legftima y, precisamente en
este punto es doode surgen algunas interrogantes, porque, ¢no podrfan en yn momento
dado los biolégicamente descendientes del "decujus” oponerse a que el hijo producto de
una inseminacidn artificial con semen de un tercero, heredara alegando que sélo es
kermano de madre? y, por otro lado, jno podrfa a su vez alegar ese niflo que el es hijo de
matrimonio pues nacid con esa presuncitn y que, la ley en sucesidn legftima, aunque diga
que heredan los descendientes, y el no lo sea en el sentido bioldgico, si lo es desde ese
punto de vista?

El artfcule 1638 del Cédigo Civil dispone:

*"Cuando a la muerte del marido la viuda crea haber quedado encienta lo pondrd
en conocimiento del juez que conozca de la sucesidn, dentro del término de cuarenta dias,
para que lo notifique a los que tengan a la herencia un derecho de tal naturaleza que deba
desaparecer o disminuir por el nacimiento del pdstumo.” (34)

Retomando el ejemplo del caso anterior, podremos darnos cuenta de que
nuevamente en este supuesto nos encontramos en presencia de un problema jurfdico y
social de diffcil solucidn, ya que, si bien es cierto que la mujer fue inseminada con el

(33) Cédigo Civil pam ¢l Distrito Federal en Materia Comin y para tods la Repiiblica en Materia Foderal,
publicado en ¢l Disrio Oficial de la Federacién el dla 26 de maszo de 1928, en vigor & partir del 1°. de
octubre de 1932, segiin decreto publicado en el mismoDiario el 1°. de septiembre de 1932, México 1954,

(34) Idem
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semen de un  tercero, también lo es el hecho de que su marido murié antes de poder
reconocer al niflo como suyo, y por ende, ;podrfan aquellas personas que tuvieran
derecho a la herencia del marido, alegar que el nidlo que espera su viuda no es hijo suyo,
sino producto de una inseminacién artiﬁclial con el semen de un tercern? y, a su vez, {no
podria alegar la viuda que el procedimiento de inseminacidn artificial heterdloga lo llevd
a caho con el consentimiento previe de su marido, y que, por fo mismo este tenfa la
intencién de reconocer al nifio como hijo suyo?

A medida que nos hemos adentrade en los miltiples problemas jurfdicos que estas
nuevas técnicas de procreacidn asistida presentan, hemos podide a su vez, darnos cuenta
de la falta de una legislacidn que prevea adecuadamente los instrumentos necesarios a fin
de que nuestros jueces resuelvan de la mejor manera Jagunas de las controversias
planteadas a lo largo de este trabajo y que han suscitado ya en otros pafses grandes
dificoltades.

Para averiguar cuales son los instrumentos que nuestra legislacidén vigente
proporciona, debemos ver el artfculo 14 ¢ltimo pdrafo de guestra Constitucién que a la
letra dice:

“En los juicios del orden civil, la sentenciz definitiva deberd ser conforme a la
letra 0 a la interpretacidn jurfdica de 1a ley, y a falta de esta se fundard en los principios
generales del derecho™(35)

Por su parte el artfculo 17, segundo pdrrafo de la propia ConstituciGn estatuye:

"Toda persona tene derecho a que se le administre justicia por tribunales que
estardn expeditos para impartirla en los plazos y términos que fijen las leyes, emitiendo
resoluciones de manera pronta, completa e imparcial. Su servicio serd gratuito, quedando
en consecuencia prohibidas las costas judiciales.” (36)

{35) Leyes y Cédigos de México, Constitucién Politica do los Estados Unidos Mexicanos. Coleccién

Porrta, Ed, Pornia S.A. entsd en vigor el 1° de mayo de 1917, México 1994 pig. 9
(36) ldem.
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£n nuestra legislacidn ordinaria tenemos que el artfculo 18 d¢ nuestro Codigo
Civil sedala;

"El silencio, obscuridad o insuficiencia de la ley, no autorizan a los jueces o
trihunales para dejar de resolver una controversia.” (37)

De acuerdo a la analizado y al no tener normas expresas que hayan previsto los
supuestos fdcticos que se hun ejemplificado, resulta que nuestros tribunales se verdn
obligados a recurrir a los principios generales del derecho con el objeto de dictar su
resolucidn.

Pero y ¢cudles son estos principios?, para comtestar esta interrogante serd
necesario acudir al maestro Garcfa Mdynez, ¢l cual nos dice que:

Determinar que deba entenderse por principios generales del derecho, es una de
las cuestiones mds controvertidas de la literatura jurfdica. Para ciertos tratadistas,
principios generales son los del Derecho Romano; algunos afirman que se trata de los
universalmente admitidos por la ciencia y otros, por iltimo, los identifican como los del
derecho justo o natural,(38)

No hay que perder de vista que en todos aquellos casos en que las fuentes
formales resultan insuficientes para procurar a la autofidad judicial un criterio de
solucidn, quedan los jueces y tribunales colocados ¢n situacién muy semejante a la del
mismo legisiador. Pues asf como este al realizar su actividad, ha de preocuparse por
transformar en preceptos formalmente vdlidos los principios generales del derecho, o
como serfa preferible decir, las exigencias de 1a justicia, el juez estd obligado a establecer

las normas de decisién para los casos imprevistos, no de manera arhbitraria, sino que entre

(37) Cédigo Civil parz e] Distrito Federal en Materia Comiln y pars toda |a Repdblica en Materia Federl,
publicado en cf Dizrio Oficial do la Federacitn el dia 26 de marzo de 1928, en vigor s partir del 19, do
octubre ds 1932, segtn decreto publicado en el mismo Diario ¢l 1°. de septiembre de 1932, México 1994,

{38) Gaxcis Miynez, Eduardo. Introduccién sl Estudio del Derecho, Editorisl Porria, 40°, edicifm,

México, D.F. 1989, 416 pég.
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las dos actitudes exisie, radica en que el legislador debe formular reglas de fadole
abstracta, aplicables a un admero indefinido de casus, en tanto que el juez ha de descubrir
1a norma de solucién para una situacidn singular,

Si se admite que el legislador no dehe perder de vista estos principios generales,
habrd que aceptar, igualmente que el orden juridico es, en mayor o menor medida,
realizacidn de tales principios, y que volver a etlos cuando el legislador guarda silencio,
eyuivale a completar de manera coherente, la ofira legistativa.

Resolver uma cuestibn imprevista de acuerdo con los principios generales, quiere
decir, por tanto, fallarla como el legislador lo habrfa hecho, si hubiera conocido el caso
especial.

Por otro lada, si una de las exigencias propias de a justicia es la equidad, la cual
es definida por Aristfteles con precisidn y claridad como €l remedio que el juzgador
aplica para subsanar los defectos derivados de Ia generatidad de la ley.

Habrfamos de concluir entonces y siguiendo al maestro Preciado Herndndez que la
equidad es el criterio racional que exige vng aplicacién prudeste de las normas jurfdicas
al caso concreto, tomando en cuenta todas las circunstancias particulares del mismo, con
mirss a asegurar que el espirite del derecho, sus fies esenciales y sus principios
mﬁemm, prevalezcan sobre las exigencias de la técnica jurfdica y toda vez que la ley
humana tiene que asegurar mejor la realizacién de los fines primordiales del derecho
natural que forman la base imprescriptible de toda equidad legal, no podria en ningn
caso ponerles ella misma obstdculug. Si se trata de un hecho eatracrdinario en razén de
circunstancias extracrdinarias {y los casos y problemas jurfdicos que estas nuevas téenicas
nos presentan lo son), babrd que acudir al sentido de fa equidad sacrificando 1a legafidad.

Adn cuando nuestra opinidn respecto a que Iz resolucidn que dice el tribunal
deberd estar fundamentada en fos principios generales del derecho, tomando en cueata fas
circunstancias particulares de cada uno de los problemas que pudieran llegar a presentarse

con la utilizacién de estas nuevas técnicas, habrd, asimismo quien considere que lo mds
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conveniente es legislar respecto de este punto, y si bien, respetzmos tal posicidn,
consideramos indispensable establecer el porque estamos de acuerdo con una posible
legistacidn.

En primer lugar, porque 13 materia, en varios puntos ha sido investigada a fondo y
por ello, es posible sentar conclusiones de cardcter definitivo.

En segundo lugar, se debe hacer una regulacidn jurfdica respecto a varios puntos
que se mencionan en este tema como 1o son la paternidad, la filiacidn, la maternidad,
entre otros y va a ser un camino diffcil pero con empeito y basdndonos en otra regulacién
Jjurfdica que ya esté funciorando como por ejemplo, la de Espafia podremos Uegar a
regular jurfdicamente la inseminacidn artificial en humanos.

En tercer lugar, los avances de la ciencia médica han ilegado a tal grado, que la
ciencia juridica no puede dejar esos problemas sélo a la medicina, ya que afectan a la
sociedad y el derecho es el encargado de regular o velar por los intereses de los miembros
integrantes de la misma,

En cuarte y ltimo iugar, el tema de enfoque y punto principal de la presente
investigacidn es una propuesta de regulacién jurfdica o legislacidn a la inseminacidn
artificial en seres humanos, por lo tanto aunque no va con principios morales segin,
algunos autores de derecho a nuestro modo de ver es mds inmorat dejar este tema sin

regulacidn jurfdica.

C) CONSECUENCIAS SOCIALES: En este inciso, relacionaremos casos reales
encontrados en revistas, periddicos, pldticas con doctores y encuestas realizadas a los

mismos, y a personas de ambos sexos.
En la revista "Gente™ existe un artfculo denominado "Se alquilan mamds fértiles”

que es una reproduccidn de la revista "New York Times Magazine®, escrito por Anne
Taylor Flemming, en este seportaje trata: El abogado Noel Keane, quien es el
responsable de redactar los contratos de alquiler de madres, y teniendo su negocio en
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Michigan. donde se encuentra lleno de potenciales madres de alquiler, la mayorfa con sus
companeros padres ¢ hijos, asf como matrimonios estériles que acuden a éxaminar a las
candidatas, estas decfan “que para ellas el nido no significa absolutamente nada, serfa
como ocuparse durante nueve meses del auto de un vecino, lo hacemos por dinero es una
transaccidn, nosetras lo vemos asf”. En el contrato se especificaba la cantidad a pagar,
que serfa confiada a una tercera persona hasta que la madre alquilada diera a luz, asf
como ¢l pago al abogado por los servicios prestados y conceptos de seguros y gastos
médicas, aqul se establece que el padre es el responsable de los posibles defectos
genéticos del niflo, as{ como se acuerda si la vida de la madre alquilada resulta en peligro
o si el feto es anormal.

Hasta aquf todo parece muy sencillo, el contrato se realiza y al nacer el niflo se
entrega y ias obligaciones y derechos han terminado, pero el problema comienza cuando
al macer, la madre alquilada, no desea entregar al nifio y asf como es una realidad lo
expresado anteriormente también lo es lo que & continuacidn redactaremos.

Publicado en ¢l Diario el Rotativo de México, Distrito Federal, ¢l dfa 24 de
octubre de 1989, por el periodista Juan Lara, con el thulo "Madres de Alquiler que
procrean hijos por inseminacidn y los negecian”, menciona que en la ciudad de Roma, en
¢l tribunal de Monza {al norte de Italia) sz ha anulado el contrato entre un matrimonio
que no podfa tener hijos y una madre que aceptd, previo pago, hacerla de "madre de
alquiler®, pero tras quedar embarazada cambid de opinidn y decidié quedarse con la hija
engendrada, Pasaron 5 afios de juicio, el tribunal de Italia ha sentenciado "que un hijo es
un bien del que no se puede disponer y que no estd sujeto a contrato, por lo que la nifia es
de su madre bioldgica”™.

En los casos expueslos anteriormente se expresan algunos problemas que han
surgido respecto de la infentitidad y 1a manera de combatirla, hablando de contrato de
"alquiler de malriz®, nos preguntamos jen realidad podrfamos hablar de alquiler? jpor
qué no hablar de donacidn de un feto, si bablamos de érganos humanos como rifiones,
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higados, etc? y asf seguirfamos con una seric de preguntas que no sé si podrfamos
contestar de una manera que la integracidn personal y moral no se vea afectada.

Perc esos ao son todos los problemas que han surgido y podemos hablar de g
noticia pubticada en "El Universal”, el dfa 2 de septiembre de 1989, sucedié en Merville,
Tennesse, E.U.A, ¢f Juez de Circuilo W, Dale Young del Condado de Blount decide en
favor de Mary Sue Davis piensa apelar resolucidn a través de se abogado Charles Clifford
guienes pedirfan que se impida a la sedora Davis implantarse los embriones hasta que las
apelaciones sean decididas,

Aquf encontramos uno de los problemas mencionados anteriormente a lo largo de
esta tesis, gserd hijo o no del sedor Davis, si el divorcio ya se decidid?, claro que
podemos poner este juicio en observacion; pues las declaraciones de la corte de Estados
Unidos se llevan por el derecho consuetudinario basado en la costumbre y en México
fenemos legistaciones al respecto.

Otra informacidn localizada en el periddico "El Universal” de fecha lo. de agosto
de 1994, nos dice que "Cuesta 60,000 ddlares tener un bebé de probeta, cuando una
pareja se plantee, en E.U. la posibilidad de tener un hijo mediante fertilizacidn "in vitro",
podrd o no tener reservas morales, pero, desde luego, no podrd evitdr sentarse a
considerar su situacién econdmica.

Segun un estudio hecho hasta e! momento sobre los costos del procedimiento en
Estados Unidos, tener un "bebé probeta” cuesta por término medic entre 60,000 y
110,000 ddlares, dependiendo de lo que se tarde en obtener éxito.

En principio, segiin el estudio publicado esta semana por el seminarioc médico
"The New England Journal of Medicine", el precio de un dnico intento de fecundar un
Gvulo en un tubo de ensayo e implantarlo en el wtero materno es de 8,000 ddlares.

Pero la inmensa mayorfa de los primeros intentos no consigue la fecundacidn, Por
regla general, las parejas vuelven a intentarlo una y otra vez, hasta gastar una media de

60,000 ddlares en el mejor de los casos.
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El estudio dirigido por el doctor Peter J, Newman, que trabaja en el "Proyecto
Esperanza” en Bethsda, en el estado de Maryland, considera que el precio final medio de
un "bebeé probeta® es del orden de 72,000 délares ya que al costo del procedimiento hay
que sumar otros 12,000 ddlares, correspondientes al cvidado prenatal y al parto.

Sin embargo, a pesar de que estas cifras pueden parecer astrondmicas por el
ahultade costo de los mds sencillos servicivs médicos en Estados Unidos, hay quien se
pregunta si estos son para escandalizarse,

Newman cuestiona en su artfculo si este precio, es realmeate alto o si, por el
contrario, teniendo en cuenta de qué se trata, es una "ganga”.

Por eso se cree que lo cosrecto es compararlo con otros procedimientos médicos.,

Si se tene en cuenta que en E.U. el precio de un parto normal, dice Newman,
asciende a 10,000 ddlares y que upa operacidn de corazdn, que es una de las cirugfas mas
sencillas y comunes de cuantas se practican actualmente, cuesta 40,000 ddlares,
probablemente los "nifios probeta” no parezcan tan caros.

El verdadero problema radica, sin embargo, en las escasas posibilidades de éxito
que el procedimiento parece tener, a mepos que se lleve a cabo una repeticidn casi
sistemdtica del mismo. -

De hecho, se considera que las posibilidades de fecundacidn en un primer intento
no superan (2% de los casos, y ademids, en lugar de aumentar el porcentaje con Ia
repeticién , va empeorando.

Es precisamente par ¢so por o que los peores casos de problemas de fertilidad en
una pareja necesitan, proporcionalmente, muchos mds intentos que los casos de
incompatibilidades mds simples,

E! costo de un caso que ha necesitado mds de seis intentos y la pareja continga

sometiéndose al procedimiento asciende por término medio a 114,286 ddlares.
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El estudio subraya que las posibilidades de conseguir un embarazo descienden
fuertemente al mismo tiempo qﬁe los costos se disparan en el caso de que las madres sean
mayores y los padres tengan pocos espermatozoides.

En estos casos, el costo de un "bebd probeta” puede llegar a niveles astrondmicos,

Cuando la madre ticne mds de 40 afos y ¢l padre tiene problemas de fertilidad, el
costo medio de un embarazo, una vez intentado 1a primera vez, se coloca en torno a las
160,000 ddlares.

Pero cuando ya se han hecho mds de seis intentos, la fecundacidn pasa a costar,
por término medio, la friolera de 800,000 ddlares.

Cuando una mujer s¢ somete a un tratamiento de fertilizacién *in vitro® recibe
inicialmentc firmacos que estimulan su fertilidad y el desarrollo de sus évulos, que, una
vez maduros, son extrafdos de su cuerpo, mezclados en un fubo de ensayo con el esperma
dc su pareja y, una vez fecundados, colocados nuevamente en su titero para la gestacidn.
(9)

En cuanto al campo prdctico aquf en la ciudad de México, ha sido un poco dificil
12 investigacitn, ya que jurfdicamente si se ha dado un caso, no ha tenido difusién, per lo
que fuimos a visitar hospitales y médicos para poder conocer 1os hechos que pa‘m en
México en este aspecto.

Realizamos una visita a un hospital, doxie tuvimos vn recorride con un médico
especializado en Biologfa de 12 Reproduccidn, que realiza 20 inseminaciones artificiales al
mes, asf se nos di6 la oportunidad de presenciar una inseminacién artificial, y de ahf
surgieron, una serie de preguntas de las cuales procederemos 2 decir cudles eran y porque
12 inquietud de ellas.

Nos parecfa interesante saber como empezaba el proceso , y este daba inicio con
1a visita al médico de infertilidad,

En la entrevista con el médico nos surge la primera incégnita ;s les pide a los

(39) Peribdico "El Universal®, México, Distrito Federal, 1°. do agosto ds 1994,

43



interesados algun Lipo Je documentzacidn para comprobar su estado civil?, a la cual se nos
respondié que no, que dnicamente con yue acuda la pareja y exprese su voluntd ey
suficiente, as{ como tambidn acuden mujeres sin pareja a realizdrsela,

Esia inquietud surgid de que pensando en términos jurfdicos, deberfa de solicitirse
una serie de documentos, donde se compruebe ef estado civil de tas paersonas, primero
para proteccidn del niflo y segundo para establecer lus “deberes® y “derechos™ de los
padres, nosostros nos cuestionamos que 2l oo realizarse estos, que pasarfa con una mujer
que se realiza ala inseminacign artificial sin consentimiento de su legal esposo, utilizando
en realidad ¢l semen de un “donador™ aquf los probelmas jurfdicos se agravan y
desgraciadamente en nuestras legislaciones actuales no existen las normas adecuadas a la
modemizacidn médica.

Pero aquf no acaban toda esta serie de papelecs que no son necesarios para los

médicos, pues ellos s6lo ven el sentido humano de esta cuestion, a pesar de que en la Ley
General de Salud, se expresa la necesidad de autorizacién por parte del marido, claro que
sabemos que s6lo estamos tomando en cuenta el sentido jurfdico, por lo que pedimos una
opinién al respecto a una de las madres que estdn esperando que Ja realizacidn de esg
inseminacidn artificial consagre su anbelo de ser madre y expres6 lo doloroso que
significaba el no poder ser madre como para todavia verse llena de una serie;. de trdmites
burocrdticos, a lo cual nosotros sélo podemos expresar que los derechos del hombre
deben protegerse no sélo por el que puede ser el futuro padre, sino por la misma
seguridad jurfdica de} hijo. Pero aquf no terminan los cuestionamientos, sino que por el
contrario, cada paso encontramos mds consecuencias jurfdicas que pueden suscitarse, asf
pues cuando se Heva a la Institucién el semen para realizar Ia inseminacién, este se
entrega y se "conffa” en la buena utilizacién y manejo del mismo, nosotros nos
cuestionamos ;qué pasarfa en determinado momeato de que el semen se perdiera, podria

el donador tener armas jurfdicas para demostrar la entrega del misrno?



La respuesta es no, no tliene un comprubante con el cual defender su palabra y
aunque podrfa ser que a través de testigos lo comprobara, no es ¢l medio juridico mds
seguro; jse tiene la seguridad de que el semen que se entrega se utiliza en su totalidad?,
en realidad no se tiene 1a certeza |, asf como tampoco se tiene la certeza de que el semen
yue se entregd ¢s el mismo que se uliliza para la inseminacidn, esto crea varios posibles
problemas, entre algunos mencionaremos que al no utilizarse la totalidad del semen
podrifa darse ¢l tréfico de semen ocasicnando primero la responsabilidad médica, y luego
una serie de problemas jurfdicos, y segundo, que al darse este caso como podrfamos saber
que no se ests inseminando con el semen sobrante de otra inseminacidn.

Finalizando con el inciso referente a consecuencias sociales de la inseminacién
artificial a falta de una regulacién jurfdica en materia de familia o de salud, como lo
. hemos podido notar son graves y bastantes los problemas que se presentan en la vida
social, a falta de una adecuada y completa regulacidn jurfdica en el tema que nos ocupa,
que cada vez estd mds avanzada la cienciz médica con respecto a inseminacidn artificial
y no podemos olvidar que el derecho en sus relaciones con otras ciencias debe tratar de
estar en igualdad de circunstancias en cuestidn de avances para que e un futuro no
existan la clase de problemas que se han suscitado como lo hemos podido observar en
nuestros variados ejemplos mencionados anteriormente, ya que como vimos el médico
solamente se ocupa del aspecto humano del tema, no le interesan las consecuencias
jurfdico-sociales que puedan resultar al realizar ese procedimiento y no los culpamos,
puesto que eso le corresponde a la ciencia jurfdica, es por ello que nos hemos interesado
en ¢l presente tema, ya que contamos con los suficientes elementos para intentar realizar
una regulacidn jurfdica al tema en cuestién.

Es una reafidad legal Ia falta de normatividad debida sobre esta materia, por lo
que sostenemos y proponemos que urge que nuestro organismo legislativo la regule
rdpida y adecuadamente, ya que se encuentra en vfas de progrese y bien acogida por €l

gremio médico, aungue por ¢l momento reservada a un grupo elitista por lo alto de su
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costofromo Jo hemas citado anteriormente), por 1o que cpinamos que nus encontramos en
el memento oportuno de tomar en nuestras manos las riendas para regular este avance
médico, yue proporcione fa felicidad a aguellas personas yue 1a aaturaleza les ha privado

de este don, pero con todos lus mecanismos legates adecuados.

Q) INSEMINACION ARTIFICIAL EN LA MUER SOLTERA: Toca el
turno ahvra sobre fa inseminacidn antificial realizada en mujeres solteras, creo que aguf
no se darfa el problema tan grave, ya que la maternidad se comprueba por el sdlo hecho
del parto, pero viene a mi meate una pregunta jpuede ef donante del semen llegar a hacer
extensivos dichos términos a la inseminacién artificial en la mujer soltera?

Segun la consagrada apreciacidn de tratadistas de la materia que nos ocupa, los
términos “homélogo™ y “heterdlogo”, son aplicables dnicamente a la prdctica de fa
inseminacidn artificial er mujeres casadas. Esta situacidn nos da sustento para criticar e}
incorrecto uso que de ellos se ha venido haciendo por elgunos autores, al querer hacer
padre natural por cualquiera de las vias que establece nuestra legislacidn, como es la
declaracidn judicial o el reconocimiento voluatario.

Aparentemente si la madre es soltera, nada obsta para que el donanf.; del semen
realice el "reconocimiento”, pensamos que !a paternidad no sdlo se debe constituir por un
hecho fisioldgico, desprovisto de un factor afectivo, o se incluye la conciencia de la
cansecuencia de sus acios, donde el vardn quiera embarazar a una mujer o al menos core
el riesgo de que tal resultado sea de esta voluntad. Asf pues, esie elemento no existe
cuando se recurre a un "Banco de Semen”, en donde por principio se utiliza el de alpin
individuo que es pars las madres casi inexistente ean su personalidad y en su ffsico,
catalogado como un donante andnimo, quien lo proporciona solitariamente, sin
efectividad primaria, hacia la mujer a la que se le introducird sn esperma sin saber quien
es ella e ignorando a lo mejor si efectivamente su esperma se vtilizé o no, ya que existe

Ia posibilidad de que e semen permanczca congelado mds alfd de la muerte del donador.
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Y si seguimos con este razonamiento, aungue sabemus yue es poco probable
admitir ¢l reconocimiento que quicra hacer ese donante "andnimo®, quien en up
determinado momento no fue mds que una ficha en los documentos internos de controt y
archivo del "Banco de Semen”, suponiendv que algin dfa el logrard establecer la
verdadera identidad genética que involuntariamente ayudé a crear.

Mis diffcil adin serfa el tratar de que la declaracién judicial se hiciera sobre el
donante andnimo asentdndolo como padre natural, aungue si concurrieran ciertas
circunstancias comprobables como: el rapto de 1a madre, su seduccidn y estupro, las
relaciones sexuales mds o menos estables y notorias entre ta madre y el presunto padre,
escritos donde contengan confesidn inequivoca de paternidad, el haber sido el hijo tratade
y tenido como natural, etc; pues las posibilidades no serfan tan escasas y podria dictarse
esta declaracién, esto serfa en aras a la proteccion del "presunto padre”, asf como de la
mala fe que podrfa presentarse en la madre al imputar la paternidad a una persona.

Dentro de la inseminacidn artificial, con las investigaciones que no cesan en este
campo, s¢ proyectan nuevas variantes , o facetas que es una avance en las técnicas
genéticas, y consiste en lograr que el évulo fecundado de una mujer pueda ser insertado
en el cuerpo de otra, asf la primera concebirfa al hijo, pero la segunda lo llevarfa en sus
entrailas hasta el alumbramiento del mismo. En este caso nos encontramos con lo que en
la época actual se conoce como "alquiler de madre” o "alquiler de matriz® o "maternidad
subrogada®, surge aquf un cuestionamiento ;podrfa regularse estc como un contrato?
antes de contestar hay que hacer notar que en la actualidad se han dado convenios hasta
ahora extravagantes que tienen por objeto la utifizacién de Jas funciones de un organismo
ajeno, han suscitado problemas que han sido llevados hasta las Cortes de diferentes partes
del mundo. Y asimismo es indiscutible que esta materia estd muy separada del
tratamiento del simple contrato privado.

Ahora bien, remitiéndonos al planteamiento cuestionado anteriormente sabemos

que con respecto ai convenio es el acuerdo de dos 0 mds personas para crear, transferir,
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modificar o extinguir derechos y obligaciones o sea, para que exista ¢l contrato debe
existir ¢l consentimiento y que el ohjeto pueda ser matenia del contrato y no sea por lo
mismo ilicito, con estz andlisis podemos primero ver que al realizarse pues el
consentimiento se estd realizando el contrato y el objeto es lcito, de acuerdo al articulo
315 de la Ley General de Salud, donde se considera “Como disponente originario a la
persona con respecto a su propio cuerpo y productos del mismo”,(40)

Sin embargo, el objeto no cumple con lo ordenado por el punto tercero “de estar
en ¢l comercio® del antfculo 1825 del Cddigo Civil. (41)

El cuerpo humano en su conjunto no lo estd vendiendo, sélo se estd utilizando
como un trabajo.

En el atfculo 21 de l!a Ley General de Salud, se menciona que Ia
disposicién de érganos y tejidos para fines terapéuticos serd a titulo gratuito y en el
artfculo 22 de 1a misma, se prohibe et comercio de drganos y tejidos desprendidos o
seccionados por intervencién quinirgica, accidente o hecho ilfcito, nunca menciona el
producto. (42)

En el articulo 39 de la mencionada Ley, dice que con la sangre no se podrdn hacer
actos de comercio hay un titulo de disposicid;x de drganos, tejidos y productos y estos
dltimos sélo s¢ mencionan en el tiwlo y en los artfculos subsecuentes se omite.(43)

Ademis el articulo 338 del Cédigo Civil como manda que "no puede haber sobre
la filiacién, ni transaccién, ni compromiso en drbitro”. (44)

(40) Ley General de Salud, publicada en ¢l Diario Oficial de la Federacitm, el din 7 de febrero de 1984,
entra en vigor el 19, de julio del mismo aiie, México 1994,

(41) Cédigo Civil para ¢l Distrito Federal en Materia Comtm y para toda s Repiiblica en Materia Federal,
publicade en el Diaric Oficial el dfa 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 1°, de octubre de 1932,
segtin decreto publicado en ¢l mismo Diario del 1°. de septiembre de 1932, México 1994,

(42) Ley Genera? de Salud, publicads en el Disrio Oficial de la Federscién ¢l dia 7 de febrero de 1984,
entra en vigar ¢k 19, de julio del mismo ailo, México 1994,

(43) ldem.
(44) Cédigo Civil para el Distrito Federal en Matéria Com(n y para toda I8 Repdblica en Materia Federal,

publicato en ¢l Diario Oficial de ia Federscitn ¢l dia 26 de marzo de 1928, en vigor a partir del 1°, de
octubre de 1932, publicade en ol mismo Biario el 1° de septiembre de 1932, México 1994.
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Este precepto contradice al anifeulo 466 de la Ley General de Salud por lo que
respecta a la llamada inseminacién artificial “heteréloga”.

En conclusidn puede sefalarse que en principio es diffcil aceptar la postura de que
se trate de un contrato civil, implica acuerdo de voluntades que crea y transfiere derechos
y obligaciones de ahf que desde el punto de vista simplista podamos hablar de contrato, lo
fundamental es en todo caso que sobre Iz materia tenemos una legislacidn deficiente y
hasta contradictoria por lo que propenemos que en todo caso se revise esta materia sobre
todo por lo que respecta a la filiacidn, a la paternidad, a la maternidad y a los derechos y
deberes que tendrdn los sujetos invalucrados en esta figura de la inseminacidn artificial.

Volviendo a las mujeres solteras, la realidad es que la medicina no cred a la
inseminacidn artificial con esta finalidad desde que habla de homdloga y heterdloga
fomenta 1a familia porque es la institucidn social permanente compuesta por el conjunto
de personas unidas en este caso por lazos de parentesco de consanguinidad.

El objeto de la inseminacidn artificial es diferente de acuerdo al tipo de
inseminacidn , si es homdloga, no hay contrato porque no hay objeto.

Si es heterGloga, es diffcil considerarlo como contrato, el objeto indirecta serd fa
entrega del semen, o sea, obligacidn de dar, el semen existe en la naturaleza y es
determinado y Ifcito, pues no va contra la ley en cuanto a las buenas costumbres.

Madre subrogada o alquilada, si &l esperma y el dvulo son de la pareja el cbjeto
del contrato serfa hacer y dar, ella comerciarfa con $u suerpo como mdquina incubadora y
darfa al nifio que no es suyo, es ifcito pues no estd prohibide por la ley, y el fin es dar un
niffo para configurar una familia, cuando se presta un évulo y cuerpo son jos objetos pero
el fin en todos los contratos es el mismo: el nifio.

Las madres de alquiler son aquellas que alquilan su ceerpo, en especial su aparato
reproductor, para gestar a un hijo inseminado generalmente de manera artificial con el

esperma de un hombre cuya pareja es infértil 0 incapaz de llevar al término un embarazo.
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A cambio de unz cantidad de dinero, entregan el hijo recién nacido a la pareja.

Este contrato admile también una forma mds sofisticada para el casu de que la
mujer sea fértil pero incapaz del embarazo, ella concibe, y cuando el nuevo ser alcanza
“las catorce células®, por un provedimiento médico se traslada desde su tero al de la
mujer alquilada, la cual llevard al término el emharazo.

También en el caso contrario, la mujer de la pareja es infénif, es incapaz de
concebir pero si puede llevar al términv ¢l ¢embarazo, entonces contrata a2 la madre
alquiler para que mediante inseminacidn anificial conciba un hijo y cuando este alcance
las "catorce células”, se traslada por el mismo procedimiento, al utere de Ia mujer que
|Hevard al término ¢l embarazo.

En el primer ¢aso, {a mujer de la pareja serd la madre gendtica de la criatura mds
uo [a bioldgica. En el segundo, serd [a madre bioldgica pero no la genética.

Esta técnica de trasplante de embridn es muy compleja. Para lograr €] embarazo
deseado, 1a mujer a la que se implantard el embridn tiene que recibir un tratamiento
hormoenal que produzea en su cuerpe las condiciones propias del embarazo.El primer
éxito de esta técnica fue logrado en Los Angeles, California en ol afto de 1984,

A estos casos en que existe un padecimiento que impide que las mjﬁ puedan
tener un hijo en forma natural, se afiade otro grupo de parejas en las que la mujer si es
fértil y puede tanto concebir como Ilevar al término el embarazo; dnicamente que no
quiere hacerio por distintas razones como pueden ser de trabajo y realizacidn profesional,
temor, camodidad, evitar las molestias del embarazo y del parto, etc,

Sin embargo, este grupo de mujeres si desean tener un hijo, ya sea que en ellas se
realice 1a fecundacidn y luego se traslade el embridn al ditero de la mujer alquilada o que
esta lleve todo el embarazo después de una fecundacién artificial con el dvulo de Ia otra
mujer y ¢ esperma de su pareja. También debemos referimos al caso de los hombres

solos que quicren tener hijos y contratan para ello a "madres de alquiler™ que serdn



inseminadas con su esperma antificialmente y les entregardn el hijo al nacer, a cambio de
1a centidad pactada.

Existen en la aciualidad “agencias de madres de alquiler® que también resuluiron
ser un excelente negocio; puesto que cuesta aproximadamente 25,000 ddlares de los
cuales, 10 son para la mujer alquilada, 10 para la agencia que proporciona el servicio y 5
para los gastos y seguros médicos, Todos estos contrates son muy parecidos entre sf,
generalmente tienen cldusulas como las det cuidado que deberd tener la madre alquilada
durante el embarazo, como: evitar drogas, bebidas alcohdlicas, fumar, hacer visitas
periddicas al médico, responsabilidad generalmente para la pareja en caso de defectos
congénitos y el precio del contrato. La pareja o personacontratante promete afrontar los
gastos médicos y permitir un aborto en caso de que el feto padezca defectos o
malformaciones genéticas o congénitas y la mujer se obliga a entregarlo a l1a pareja una
vez que nazca; esta s¢ compromete a recibirlo y cuidar de €1,

En estas agencias las mujeres se exhiben junto con sus hijos sanos y fuertes para
que las parejas los valoren y elijan a la mujer que les parezca.

La experiencia en Australia y en los Estados Unidos, donde la subrogacién se
practica mds ampliamente, ha demostrado que los mejores arreglos son los que se realizan
sobre una base de negocio, es decir, donde la subrogada recibe pago por sus servicios. En
algunos casos, la sobrogacidn es legal y hay abogados que se especializan en reunir
parejas con mujeres que, por un pago, tendrd hijos para eilas. La paga comtin para la
subrogacidn es de alrededor de 10,000 ddlares, jpedrifa regularse esto como un contrato?
antes de contestar hay que hacer notar que en la actualidad se han dado convenios hasta
ahora extravagantes que tienen por objeto la utilizacidn de fas funciones de un organismo
ajeno, han suscitado problemas que han sido llevados hasta las Cortes de diferentes partes

del mundo. Y asimismo es indiscutible que esta manera estd muy separada del tratamiento

del simple contrato privado.
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Sabemos que encontrar a una mujer deseosa de Hevar un embarazo por owra, es
una tarea muy diffcil. Los arreglos que tienen mayor éxito son los que se dan entre
familiares, dunde por amor y compasion un familiar se ofrece a desempedar el papel de
madre subrogada. sin embargo, hay mujeres solteras que necesitan dinero para algin
propdsito espeeitico y esuin dispuestas a llevar ¢l embarazo y a entregur al nido despudés
de nacido.

Asesorfa profesional es necesaria para todos los participantes, para evitar
problemas inherentes a arreglos informales. El primer punto de contacto deberd ser el
médico especialista. Sin embargo, consideraciones éticas y legales pueden evitar que éste
se involucre en el caso.

Debido a la gran incidencia de SIDA (Sfndrome de Inmunodeficiencia Adquirida),
muchas parejas solicitan a la madre subrogada la realizacién de un examen médico
exhaustivo, incluyendo un buen control prenatal (bisqueda de anormalidades fetales).

Segin sea el convenio, pueden incluso pedirle que modifique su estilo de vida
duranie el embarazo, absteniéndose de fumar, beber, evitando el consumo de cualquier
droga, como se menciond anteriormente.

Uno de los cuestionamientos que todo estudioso del Derecho se hace, es respecto a
1a licicud o ilicitud de los contratos en los cuales una pareja casada se compromete 2
entregar sus gametos a una mujer para que sea inseminada, la cual a su vez como ya lo
vimos se obliga a gestar a un niflo durante nueve meses al término del cual debe
entregarlo al matrimonio, previa remuneracidn .

Es impornante aclarar que la mayorfa de los autores considera que este tipo de
contrato sélo debe realizarse cuando médicamente esté contra-indicado el embarazo, y los
médicos se hayan cerciorado hien de las intenciones y descos que llevan a la pareja a

solicitarlo, para evitar en la medida de lo posible prohlemas de tipo legal..
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Los autores tambidn s¢ muestran de acuerdo en que aparezea el consentimiento del
matrimoniu solicitante, ded médico y de fa madre gestante y en su caso del marido de
esta, por escrito y de ser posible ratificado ante notariv, (45)

La intervencisn de una  madre  sustituta o subrogada pucde darse por 3
mativos fundamentales:

1) Porque en un matrimoniv ¥4 mujer sea estéril.

2) Porque audn siendo fértil sea incapaz de soportar el embarazo,

3) Porque ain siendo Fértil y capaz de soportar el embarazo, la mujer prefiere
servirse de otra para que tenga un hijo con el semen de su marido, sea porque no quiere
perder oportunidades en el trabajo, sea porque quiere conservar 1a linea, sea por su edad,
sea porque le tiene miedo a {as molestias del embarazo y a los dolores del parto, pero en
nuestra cpinidn si es por las causas antes mencionadas; esa mujer no deberfa tener hijos,
porque si no es capaz de soportarlo desde que se concibe y levarlo con ella durante 9
meses, No creemos que serd una buena madre; a menos que por razones médicas o
fisioldgicas no pueda gestarlo, pero siendo por no perder la lpea o porque no quiere
perder oportunidades en el trabajo, son cosas sin importancia y superficialidades, ne
creemos que merezca tenerlo, ni criarlo mucho menos.

Como nos pudimos dar cuenta nos encontramoes aquf en presencia de un acuerdo entre
partes con o sin retribucidn de cualquier fndole y que por su propia complejidad
requerirfa de un estudio especial, bdsienos decir que fa subrogacién materna ha dado

origen a un gran mimero de litigios y que casi la totalidad de los juristas coinciden en la

(45) En un hospital del Distrito Federal se nos informé que cuando existen donaciones de gametos de madre
substitutiva (que hasta la fecha solo ha sida uno), los contratos se celebran ante Notario Pablico. lo cual no
nos fue posible comprobar, Aate esto, preguntamos a un Notario ¢l que nos informd que es dudable que
esto sea gierte, pero en caso de serlo probablemente 1o que estaba sucediendo, em una ratificacion de firmas
¥y a este respecto ¢! notariado se ba dividido, una parte considera que al bacerse la ratificacién de firmas ¢l
Notario s6lo es responsable por cllo y no por ¢l contenido del documento, ef otro sector considera que al
momento de hacerse In ratificacién se ratifica indirectamente ¢l cootenido en cuyo caso tendria que verse la

licitud o no de dicho contrato,
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necesidad de prohibir esta prictica ya gue el grado de entendimiento y vinculacidn
psicolégica y afectiva que se produce entre la madre gestante y su hijo es tal, que la
entrega del mismo conlleva el sentimiento profundo de abandonar o vender a su propio
hiju.

En otros pafses como Espada por gjemplo, volviendo al tema de la mujer soltera;
estd reglamentado que Sf se puede realizar una inseminacidn artificial aunque no esté
casada.

Para iniciar haremos un poco de historiz antes de entrar al andlisis de la Ley
Espailola sobre la Técnica de Reproduccién Asistida,

Seiialaremos que en el Boletfn Ofictal de las Cortes Generales de 18 de marzo de
1987, se presentaron dos proposiciones relativas a la creacidn de una Comisién Nacional
de cardcter multidisciplinario relacionado con las nuevas (écnicas de reproduccidn
humana o fecundacidn asistida como también suele llamdrseles, sus derivaciones posibles,
y los centros y establecimientos sanitarios relacionados con estas técnicas.

El 9 de mayo de 1987, se publicaron en el Boletfn Oficial de las Cortes dos
proposiciones de la Ley, una relativa a la donacidn y utilizacidn de embriones y fetos
humanos o de células, tejidos, 6rganos; y otra referente a las técnicas de Fcproduccidn
asistida.

El jurista Palacios Alonso presidié la Comisién Especial de Estudio de la
Fecundacién in Vitro y de Inseminacién Artificial Humana, fue el encargado de defender
ante el Congreso de los Diputados, la toma en consideracién de la proposicién de la ley
sobre la técnica de reproduccidn asistida,

En Meéxico, en el Congreso de Derecho de Familia, celebrado del 16 al 20 de
octubre de 1987, el profesor de la Universidad Nacional Autdnoma de México, Julidn
Guitrén Fuentevilla, exhortaba a los juristas preocupados por el Derecho de Familia a
tomar decisiones para la proteccidn juridica, la aplicacidn de esta no debe dejarse al

arbitrio de los médicos.
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_ Nusotros consideramos que es impontante, tanw regular como postular una ética
respansable para tener hajo control a tas éenicas.

Haremos un breve andlisis sobre algunos puntos importantes de la ley, gue nace
con la pretension de reglamentsr exhaustivamente el tema de reproduccion asistida asi
comu ¢l diagndstice, y la terapia de investigacion gendtica bisica.

Lo anterior es con el fin de aprender los errores y aciertos ajenos, en este caso
analizaremos a la legislacidn espaiola, que ha regulado a esta imponante materia.

Para comenzar diremus que la ley tiepe por tftulo Ley sobre Técnicas de
Reproduccion Asistida Ley Ndmero 35 de fecha 31 de octubre de 1988.

Regula las técnicas de reproduccidn asistida humana; la inseminacidn antificial, la
fecundacién in vitro con transferencia de embriones y la transferencia intrauterina de
gametos, cuando estdn cientffica y médicamente indicados y se realicen en centros
autorizados y acreditados por equipos especializados.

Establece en su artfculo primero, segundo pdrrafo. " Las técnicas de reproduccidn
asistida tienen como finalidad fundamental la actuacion médica ante la esterilidad
humana...” (46)

Un punto muy debatido es ic referente al ;6rmin0 "fundamental” del anterior
pdrrafo escrito que estamos analizando, pues algunos autores sostienen que podrfa
interpretarse, como permitir otras posibles finalidades y que sobrarfa esta palabra.

Lo anterior fue rechazado y la palabra fundamental quedé firme en el texto,
posteriormente este adjetivo desaparecid, para delimitar con mayor exactitud el alcance
de la ley.

En su artfculo segundo establece que sélo se realizardn dichas téenicas cuando
haya posibilidades razonables de éxito que supongan riesgos graves para la salud de Ia
mujer o para la posible descendencia, asimismo sefala en el pdrrafo cuarto que la mujer

{46) Ley Sobre Técnicas do Reproduccion Asistida, Boletin Oficia} de las Cortes Generales, Congreso de
los Diputados, NI Legistatura, Madrid Espaiia, 3 de octubre de 1988, Ley No. 35.
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receptora Je estas téenicas, pudrd pedir que se suspenda en cualguier momento de su
realizatién, al respecto hubo algunos que protestaron y sugiricron que este pdrrafo
deberfa de desaparecer, porque la mujer podia pedir que se interrumpiera una vez que ha
sido implantado ¢t emhriin, otros estzhlecieron gue la ley es muy clara, porque dicen que
s¢ podrd deshacer el acwerdo de aplicacion de las téenicas, antes de su culminacion de
estas, no es ¢l proceso productivo porque esto ya no estd en las manos del técnico.

Los datos relativos a la utilizacion de estas técnicas deberdn, ser traados con
reserva y con estricto secreto de donante, de la esterilidad de los usuarios y de las
circunstancias que ocurren en el origen de los hijos asf nacidos.

El historial de referencia supone una posicidn avanzada frente a los criterios que
sugieren anonimato absoluto del dador, aunque la Ley Espadola no reconoce a los hijos
nacidos por estas técnicas un derecho incondicionado a conocer la identidad de sus padres
geadticos.

Ademds prevé 1a solucidn de que de un donante no nazcan mds de 6 hijos para
evitar diversos problemas de familia entre ellos: el incesto.

Se establece en esta ley que en un plazo contade de un afio a partir de la
promulgacién de la misma, se organizacd un Registro Nacional, informatizado d;
donantes de gametos y preembriones con fises de reproduccién humana.

Se prohibe la fecundacién de Gvulos humanos, con cualquier fin distinto al de la
procreacidn humana.

Un dato interesante es el término que utiliza “preembridn®, para designar al cigoto
que no ha sido implantado todavfa en el seno materno, segin un vocero seflal6 que este
término no es un invento de los que redactaron la ley, sino en el informe del Consejo
Europeo de Investigacién Médica de Fecundacidn Europea de las Ciencias, lo establece
en todos los contenidos y dice que el vocablo preembridn designa el grupo celular en el
curso de divisidn, hasta la aparicion de la linea primitiva y que es invisible al ojo

humago,sin embargo, nosotros o seguiremos llamando embridn ya que el término
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preembridn cupsideramos que es uti!iz;adu parz aminurar sensibilidad ante ¢f embrign
joven y asf considerar yue es mds ficil destruirto,

El dunante deberd tener mds de 18 afios y plena capacidad para ubrar. 14 eleccicn
del donante es responsabilidad de? equipo médico gue aplica Iz téenica de reproduccitn
asistida.

Se¢ deberd garantizar que el donante tiene la mdxima similitud fenotfpica e
inmunoldgica y las mdximas posibilidades de compatibilidad con la mujer receptora y su
entorno familiar.

En el caso de donacién de embriones sobrantes deben otorgar su consentimiento
los que dieron gametos para fecundarlos, no asf cuando uso de los donantes esté casado y
dé gametos para proceder a la fecundacidn, sdlo se necesitard su consentimiento y no el
de su cényuge.

La donacién de gametos y embriones es un contrato gratuito formal y secreto,
concertado entre el donante y el centro autorizado, de lo asterior concluimos que las
partes son el donante y ef centro, asf 1a persona que se beneficia con esto ignora la
identidad del proveedor.

La donacién’no es realmente anénima como sediala fa ley, porque se conoce y
registra ¢l nombre y demds caracteristicas del cedente y sdlo tiene acceso a éstos datos la
autoridad de los bancos respectivos y las del Registro Nacional de Douantes en
principios.

Sin embargo, los hijos pacidos tenen derecho por sf o por supuestos
representantes legales a obtener informacidn general de los donantes que no incluya su
identidad igual derecho corresponde a los receptores de los gametos.

Excepcionalmente, en circunstancias extraordinarias, que tengan un comprobado
peligro para la vida del hijo o cuando proceda con arveglo a las leyes procesales, podrd
revelarse la identidad det donante, siempre que dicha revelacitn sea indispensable para

evitar un peligro o para conseguir el fin legal propuesto.

57



La donacidn silo serd revocable cuando el donante, por infertilidad sobrevenida
requicrd Sus gametos Sicmpre y cuando se encuentren disponibles aguellus.

Tt mujer podrd ser receptora o usuaria de las tSenicas reguladas por 1t ley gue
se estd analizando, siempre que haya presentado su consentimiento de manera libre,
consciente, expresa y por escrito, sea mayor de 18 anos, ademds cuente con capacidad de
obrar. Asi como lo vemos en este pdrrafo de la legistacidn espafiola es permitida la
inseminacion en lag mujeres solteras.

En el caso de que la mujer estuviera casada, se requiere ¢l consentimiento del
marido con las caracterfsticas anteriormente apuntadas.

Respecto a la filiacidn, ésta no se puede impugnar cuando el marido o la mujer
hayan expresado su consentimiento para que esta fuera fecundada por medio de éstas
técnicas,

La mujer inseminada sin consentimiento del marido, aparece indirectamente
sancionada por el artfculo 20, al calificar de infraccién grave la omisidn del
consentimiento exigido por la ley,

Un error que podemos encontrar en esta ley, es el no precisar con toda claridad
quienes son los que pueden utilizar esta técnica. el matrimonio, parejas estables,
concubinatos, mujeres solas; ademds de establecer si siempre se ha de tratar de una mujer
fértil o estéril.

La identidad del donante, su revelacidn misma, en los supuestos que proceda, no
implica en ningiin caso determinacidn legal de la filiacidn.

La ley dispone que no podrd determinarse legalmente la filiacidn, ni reconocerse
efecto o relacidn jurfdica alguna entre el hijo nacido por medio de éstas técnicas y el
marido fallecido, cuando el material reproductor de éste no se halle en el iitero de la
mujer en la fecha de la muerte det marido.

No obstante lo anterior, ¢l marido, podrd consentir en escritura piiblica o

testamento, que su material productor pueda ser utilizado en los 6 meses siguientes a su
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fallecimiento, parg fecundar a su mujer produciendo tal penerscidn los efectos que
derivan de la tiliacidn matrimonial.

Se considera nulo de pleno derecho el contrato por el que convenga la gestacicn,
con ¢ sin precio @ carpe de unz mujer que renuncia a ta filiacisn materna en favor del
contratante o de un fercerw,

Para ¢l vaso de yue, no obstante la prohibicids se produjers el arendsmiento de
ttero, la ley resuelve el cuestionado tema de la maternidad subrogada, disponiendo
expresamente, en el antfculo 10 que la filiacidn de los hijos nacidos por gestacién de
sustitucién seerd determinada por el parto dejando a salvo la vinculacidn genética, como
fuente basica de la filiaciGn en los casos de reproduccion no asistida,

Pere ¢l marido que dio sus gametos para fecundar el Gvulo de 13 mujer y
posteriormente implantado en ¢l vientre de una mujer que lo llevard en su vientre hasta su
nacimiento, podrd reconocer a la criatura como propia o emplazar judicialmente su
paternidad exigiendo la custodia del hijo, o por lo menos derecho de visita.

Respecto a los centros sanitarios la ley establece que son clfnicas las que realizan
estas lécnicas y sus derivaciones, asf como los bancos de recepcidn, conservacién y
distribucidn de material genético humano admitiendo que €stos centros pueden ser
publicos o privados, aunque todos ellos se regirdn por lo dispuesto en la Ley General de
Sanidad,

Se establece que se incurrird en responsabilidad (el equipo vy i3 direccidn del
centro):

a) Si violan et secreto de identidad de los donantes.

b} Si realizan mal la prfctica con fas téenicas de reproduccidn, o

¢) Si lesionan los intereses de donantes o de usuarios por omitic los estudios o ja

informacicn sebre algunas enfermedades de los donantes.
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El futuro de esta ley depende de las auwridades encargaday de conwrolar el
cumplimiento de sus disposiciones; slv nos resta a nosotros ohservar subre 1a aplicacidn
Ue esta para sedalar Si es correcta su regulacion o no.

u ley prevé la existencia de una comisidn permanente que habrd de colaborar con
13 administracidn de:

1) La orientacién sobre Ia utilizacion de estas téenicas.

2) La recopilacién y autorizacidn de los conveimientos cientfficus y téenicos,

3) La elaboracién de criterios para ¢l mejor funciopamiento de los centros
sanitarios.

La Comisién Nacional de Reproduccion Asistida, como s¢ denomina oficialmente,
podrd tener funciones delegadas, a falta de normatividad oportuna, para autorizar
proyectos, diagndsticos terapéuticos, de investigacidn o de experimentacidn.

Con lo establecido coacluimos el andlisis sobre algunos aspectos importantes de 1a
ley espafiola que regula fas técnicas de reproduccidn. Asf tendrdn una visidn mds amplia
de como se puede regular estas técnicas.

Existen otras législaciones que la regulan como la suiza, pero también son muchas
legislaciones que 0 regulan las técnicas de reproduccicn asistida, en el dmbito civil, ni el
penal, propiciando que 1a doctrina sea 1a que pueda dar solucién a Jos conflictos que se
puedan presentar,

Muchos justificardn el atraso legislativo en el hecho de que el legislador desconoce
las posibilidades de la inseminacidn y fecundacidn artificial o en que, conociendo su
existencia, considers el legislador, por supuesto que estas téenicas carecfan de
trascendencia estadfstica y social, por lo que no valfa la pena impulsar el proceso
legislativo para regularlas, ademds que resulta dificil por no decir peligroso, tomar
posicion respecto de fendmenos tan controvertidos como éstos.

Nuestra Ley General de Salud, como ya lo hemos mencionado dice, en 1a dltima
parte del artfculo 466 que: "La mujer casada no podrd otorgar su consentimiento para ser
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inseminada sin ta conformidad de su cnyuge®, (47) y si bicn no especifica el tipo de
inseminacidn, ni admite expresamente que-la dutorizacidn Jel marido constituya una
nueva fuente de la paternidad sugtere al menos, que el kegislador ha tomado conciencia
del tema.

La inseminacidn  artificial al dgual que ta fecundacidn in vitro, son
manifestaciones nuevas que nos presenty la ciencia y que debe captar el derecho, para
evitar ¢l mal uso y la proliferacion de nuevas formas de conducta antisocial, no previstas
en un sistema jurfdico que, con haber sido excelente en sy época, no puede creer la
tremenda evolucién cientifica y tecnoldgica de estos afos, asf tenemos que, si bien no
podemos ignorar estas técnicas y no deben dejarse de regular, para establecer cuando su
prdctica es licita o ya sea para prohibirlas si no estd de acuerdo con ellas.

Las técnicas de reproduccidn asistida, son ya una realidad en ef mundo, que no se
pueden ignorar; es necesario asimilar su presencia y ponderar cual deberd ser la posicidn
legislativa mds correcta, lo que no se puede hacer, s ignorar ¢l fendmeno porque pone
en peligro, la seguridad de muchos nifios traidos al mundo mediante la aportacién de
material genético ajeno a sus padres putativos.

Los abogados, los legisladores y los jueces se encuentran desconcertados ante
realidades para las cuales el derecho todavia no tiene respuestas. Existe una corriente de
pensadores que postulan como la mejor solucidn el silencio de la ley, es decir, dejar que
sea la conciencia de cada individuo la que regule sus situaciones personales en el terreno
de Ia procreacién. Las nuevas realidades surgidas del progreso de la biologfa y de la
genética plantean interrogantes que superan todo lo que hubiese podido prever en la ley,
las posibles respuestas pueden legar a desvirtuar a los axiomas sobre los que reposa
nuestro sistema jurfdico y que se mantiene constante desde hace siglos.

{47) Ley General de Salud, publicada en ¢l Diuro Oficial de la Federacitn el din 7 de febrero de 1984,
eatra en vigor el 12 de julio del mismo uio, México 1994,
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Con estas reflexiones finalizamos el capftulo segundo y proseguimos en el

siguiente capftulo con una propuesta de legislacidn a la inseminacidn artifivial,

62



CAPITULO TERCERO

PROPUESTA DE LEGISLACION A LA INSEMINACION
ARTIFICIAL

Una propuesta es lo que toda tesis persigue, ;jporqué? porgue es un trabajo de
investigacidn que tiene como fin Hegar a una posible soluidn de determinado
cuestionamiento, surgic la inquietud de porque un tema de tanta trascendencia no ha sido
tratado juridicamente como debe ser, ¢serd por la sobrepoblacidn que actvalmeate existe?
iserd por la falta de recursos o elementos para proponer dicha jniciativa?, consideramos
ademds que tiene multiples consecuencias jur{dicas como para ser tomado tan a la ligera,
no creo que afecte sino al contraric va a beaeficiar esta figura, ya que como lo hemos
analizado surgen varios experimentos que hasta resullan inhumanos por la forma como
son tratados los embriones este es un ejemplo, simplemente de todo lo que se puede
lograr y st no hay regulacidn alguna pues go existe proteccidn jurfdica, ni seguridad
tampoco, no puede haber ley en contra de la realidad ni puede haber Jey que la ignore,
por;;uc entonces se produce una disociacido entre el fendmeno vital y la norma
reguladora del mismo. (48}

La inseminacidn artifictal se ha venido practicando en mayor o menor escala en
muchos pafses del mundo, sin que los cuerpos legislativos de los mismos, se hayan
preocupado por darle el tratamiento jurfdico que ella se merece, como lo hemos
mencionado en diversas ocasiones. Ha tomado mucho auge la prictica de la inseminacidn
antificial en los Wltimos tiempos, por ejemplo ¢1 Colombia han nacido por este método
unos 300 seres humanos.

Creo que las posiciones religiosas, filosdficas o morales con que se valore la
inseminacidn antificial no obstante para su regulacidn legal por cuanto la realidad humana

{48) Sanguino Madariags, Alinio. Op. Cit. 1981, pdg. 376
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debe ser recogida nurmativamente para fijar los principios que ta regirdn, sin que esto
implitue fomentar determinadas prdcticas, siro responder a fos fendmenos sociales que se
producen,

Existen algunos proyectos de ley incriminadores de inseminacion antificial, Existe
un rechazo en la inseminacion anificial heterdloga, tat come lo vamos a observar en los
siguientes proyectos de ley que fueron presentados en diversos paives.

El objeto jurfdico protegido por !a ley at sancionar la prictica de la inseminacidn
artificial heterdloga, debe ser en interés del Estado para gparantizar el orden jurfdico
marimonial, para tutelar el "status conyugal® y el interés de evitar la “turbatio
sanguinis”,

El proyecto del Cddigo Penal de 1962, asimila la prictica de la inseminacién
heterdloga al adulterio y no cambia por el consentimiento de los interesados.

En Italia, han presentado 2 proyectos en el Parlamento sobre prohibicidn de 1a
inseminacion artificial heterdloga. El primero por Giuseppe Gonella, el 25 de noviembre
de 1958 v consta de un sélo artfculo. "La mujer que permite sobre sf, con semen total o
parcialmente distinto al de su marido prdcticas inseminadoras, serd castigada con
reclusién hasta de wn ado. Coa 2 mtisma pena serd castigado el marido que haya
consentida, asf también como el tercero dador del semen, y cualquiera que-sobre mujer
casada cumpla actos iddneos de inseminacion artificial. " (49)

No estamos de acuerdo e los pérrafos mencionados asteriormente, ya que es
injusto que se le prive a la mujer casada de concebir un hijo cuando el marido es esténl,
por lo tanto debe existis un donador que ayude al matrimonio a realizarse como padres.

En Los Esados Unidos (Cfeorgia y Oklahoma) sc acepta legalmente ia
inseminacidn artificial heterdloga de la esposa mediante consentimiento del marido queda
legitimado. El derecho tiene que percatarse de las realidades de la vida para cumplir su
mision de establecer la justa regulacién del compartamiento humano, es posible que

{49) ldem, pg. 395



afronte nuevos hechos y apurte las normas pertinentes a las cuales los asociados puedan
atenerse para ohtener seguridad en sus refaciones recfprocas.

No se pretende un apresurado desarrollo legislativo modificador de preceptos e
instituciones milenarias fo cual, suele ser, forzosamente lento, corresponde tanto a la

doctrina y a la jurisprudencia estar al tanto en la evolucidn que marcha a paso del tiempo.

A) PROPUESTA DE LEGISLACION A LA INSEMINACION ARTIFICIAL
(PROCREACION ASISTIDA)

Proponemos que fa ley, inicie con disposiciones generales; que se mencione que la
ley reglamentard el derecho que tieme toda persona a decidir sobre el numero y
espaciamiento de sus hijos, es decir, que sea reglamentaria del artfculo 4° constitucional,
el cual se refiere a Ia libertad de procreacidn, es un movimiento del acto libre del ser, es
una moderna garantfa constitucional vigente en nuestro pafs a partir de principios del afio
de 1975, y corroborada en la Ley General de Salud.(50)

E! mencionado artfculo establece las bases y modalidades para poder realizar en su
persona cualquier método para procrear artificialmente, serd aplicable. en toda Is
Repiblica y sus disposiciones deberdn ser de interés social.

En el artfculo 68, fraccién IV de la Ley General de Salud, se establece "Los
servicios de planificacidn familiar comprenden:

L-ML.-...

IV:- El apoyo y fomento de la investigacidn en materia de anticoncepcidn,

infertilidad humana, planificacién familiar y biologfa de la reproduccién humana...” (51)

(50) Publicada en ¢l Diario Oficial de la Federacitn el 7 de febrero de 1984, y que entra en vigor e] 1° de
julio del mismo afio.
(51) [dem.
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En nuestro pafs, la reproduccicn humana por medios artificiales no estd prohibida
sino que por el contrario, dicha disposicfdn claramente expresa que tales sistemas deben
apoyarse y fomentarse,

Como lo hemos notado en nuestro pafs,- no se encuentra prohibida ni la
inseminacidn artificial, ni la fertilizacién in vitro; por o tanto, resulta conveniente
regularlas expresamente en la lcsr respectiva, con sus diversas variantes, debido a los
miltiples problemas dticos, morales, sociales y legales que derivan de los mismos.

Consideramos que el derecho a la procreacidn asistida, deberd contener las
siguientes finalidades:

El bienestar de matrimonios estériles, el desarrollo de la familia, evitar el uso ¢
manejo indebido de los métodos de procreacidn asistida.

Se deberd considerar materia de procreacidn asistida; la inseminacidn artificial, ia
fertilizacidn in vitro y el arrendamicnto de vientre.

Deber4 existir una autoridad para la materia ,se considerardn como autoridades de
procreacidn asistida; el Consejo de Salubridad General, la Secretarfa de Salud, el banco
de semen y en el hospital donde se realice,

Otro titulo deberd referirse exclusivamente a lo que es la inseminacidn artificial,
en qué consiste, a quién se le realiza, quién la realiza, los tipos de inseminacién que
existen en [a biologfa de La reproduccidn, etc.

Ya vimos en el capftulo primero en qué consisten los tipos de inseminacién
artificial, y en nuestra opinién deberd prohibirse la prdctica de la inseminacidn artificial
mixta, ya que de ella podrfan derivar muchos problemas de diferentes tipos. Se deberdn
fijar objetivos para la prdctica de la misma como: coatribuir al desarrollo arménico de
una pareja par formar una familia, ayudar a personas que no puedan procrear por
métodos naturales, dar impulso al desarrollo de la familia y hacer menos penosa la

situacién de una pareja estéril que desee tener hijos,



La inseminacidn deberd llevarse a cabo dnicamente si la mujer estd casada o
convive con un hombre en una relacidn andloga al matrimonio. Para la inseminacidn se
deberd requerir el consentimiento eserito del marido o del hombre con yuien la mujer
conviva. La realizacién de esta prdctica deberd levarse a-cabo dnicamente en centros
hospitalarios, bajo la supervisiin y control médicos compelentes en la materia
(especialidades de ginecologfa e ingenierfa biogenética).

Respecto @l médico que va a realizarla,  deberd verificar tomando en
consideracidn las condiciones médicas, psicolégicas y sociales de la mujer y del marido o
de! hombre con quien la mujer convive, si es 0 no oportuno que la inseminacién tenga
lugar,

La inseminacidn deberd realizarse s6lo si existen garantfas de que el nific que
nazca, crecerd en Gptimas condiciones para su desarrollo. El médico elegird el adecuado
donador de semen, se deberd entrevistar al donador, y s¢ tomarin notas acerca de sus
antecedeates, bdbitos scciales, salud y caracteristicas fisicas, se deberd tomar en cuenta
que el donador se debe parecer lo mds posible al compafero de la mujer: raza, color,
estatura, complexidn, color de cabello y ojos, y ademds los resultados de los andlisis 2 los
que se le someterd, se deberdn registrar en clave, se tomard una muestra de sangre para .
determinar el grupo sangufneo del donador y para asegurarse de que no haya infeccidn o
enfermedades venéreas, hepatitis B y virus HIV, que causa el SIDA, si éstos andlisis
salen bien, se¢ deberd someter una muestra de esperma a todas las pruebas que se le
realizan al esperma de un hombre con problemas de fertilidad; se le deberd pedir que
firme una declaracién sobre su salud y sexualidad, y renunciando a cualquier reclamacidn
a un nifio nacido con su esperma, si llegara a descubrir su identidad, deberdn abstenerse
de tener actividad sexval varios dfas antes de hacer la donacidn, una pareja podrd pedir

inseminacién con esperma de un mismo donador, para que sus hijos sean hermanos.
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Los infurmes sobre el donador de semen se deberdn registrar en un libro especial
de memoria clfnicz, deberdn ser microtilmados y se conservardn durante un liempo no
mayor 4 setenta afos.

Se considerard usuario a toda persond que requiera de esta prdctica, siempre y
cuando cumpla con los requisitos mencionados anteriormente gue son. matrimonios
intértiles, o donde la mujer es infértil y ¢l hombre, no y viceversy; mujeres solteras que
convivan con un hombre en una relacidn andloga al matrimonio (concubinato).

Los usuarios tendrdn derecho a realizar la prdctica de inseminacidn artificial y
obviamente a recibir atencién profesional y responsable,

En caso de que falle la primera insemipacién antificial practicada, se intentard en
lo posible hasta lograr resultados positivos, siempre y cuando no sea peligroso para quien
1a practique,

Deberd también tomarse en cuenta una serie de contraindicaciones absolutas o
relativas que existen para practicar la inseminacidn artificial homéloga como: cuando el
embarazo esté contraindicado por razomes médicas o psicoldgicas, en los casos de
incompatibilidad (como el factor RH), si alguno de los miembros de Ia pareja es portador
de una enfermedad hereditaria, en los casos de patologfa sis?émica severa en alguno de
los miembros de la pareja (por ejemplo sffilis, formas severas de la diabetes, mellitus,
patologfa maligna entre otros), cuando alguno de los miembros de la pareja haya recibido
radioterapia (hasta 4 meses antes de intentarse la inseminacidn artificial) y cuando uno de
etlos es portador de una infeccidn genital aguda.

Deberd referirse la ley también al trato que se les dard a los donadores, los
requisitos a cumplir para poder donar y todo el tratamiento que se les va a dar,
proponemos que el sujeto que done su semen proporcione al centro hospitalario los datos

que le requiera en forma verfdica, bajo una sancién en caso de que incurra en falsedad de

declaraciones.
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Cun respecto a la donacidn deberd de ser andnima, sélo pueden variarse los
derechos de los donadores cuando los gestadores estén de acuerdo.

El donador deberd tener mds de 18 ados y plena capacidad de goce y de ejercicio,
se deberd garantizar que el donador tiene la mdxima similitud fenotfpica e inmunoldgica y
las mdximas posibilidades Je compatihilidad con la mujer receptora y su entorno Famitiar,

En el caso de donacién de embrienes sobrantes deben otorgar su consentimiento
los que dieron gametos para fecundarlos.

Deberd existir un Registro Nacional de Donadores.

La donacidn sélo serd revocable cuando el donador por infertilidad sobrevenida
requiera sus gametos siempre y cuando se encuentren disponibles aquellos.

Incurrirdn en responsabilidad et equipo y la direccidn del centro y los médicos que
intervengan en los siguientes casos:

a) Que violen el secreto de identidad de los donadores,

b) Si realizan mal 13 prdctica con las técnicas de inseminacién artificial, o

¢) Si lesionan los intereses de los donadores o usuarios por omitir los estudios o la

informacidn sobre algunas enfermedades de los donadores,

En tftulo aparte, deberd dfrsele tratamiento al arrendamiento de vientre o llamado
de otra manera maternidad subrogada, es un contrato que puede ser:

-Gratuito u oneroso.

-Consiste en que una muijer fisica y mentalmente sana presta su itero para que le
sea implantado el embridn de una pareja a cambio de una contraprestacidn.

Las obligaciones que la madre substiutiva tendrd serdn: someterse a un
procedimiento de inseminacién artificial con gametos de la parte solicitante, Hevar en su
vientre al nifioc durante el perfodo de embarazo, cuidando de la salud de este, abstenerse
de fumar, ingerir bebidas alcohdlicas, tomar drogas o algin medicamento que fuera
perjudicial para ella o para el niflo, cumplir con las prescripciones del médico

refacionadas con el nifio y su persona, someterse a los andlisis ginecoldgicos y clfnicos y
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demds pruebas que sean estrictamente necesarias en virtud del embarazo, no interrumpir
voluntariamente ¢t embarazo, al momento del parto acudir al hospital que sea elegido
previamente de comiin acuerdo por las partes, entregar al nifio a su nacimiento a la pareja
solicitante, abstenerse de tener relaciones sexuales con su esposo durante el perfodo de la
inseminacion; por ditimo serd posible pactar ¢l ndmero de insemindciones a que se
samete cuando falla la primera vez.

En caso de que la madre substitutiva sea casada las obligaciones de su marido
serdn; dar su consentimiento para que su esposa sea inseminada con semen diferente al de
€1, abstenerse de tener relaciones sexvales con su esposa durante el perfodo de
inseminacidn, en caso de que se demostrara que €1 es el padre, reembolsard a la pareja
solicitante cualquier cantidad que este hubiese entregado.

También deberd existir un capftulo que regule las obligaciones de la pareja
solicitante o padres genéticos; que serdn proporcionar sus gametos para que sean
utilizados para la inseminaci6n en la madre substitutiva, reconocer al niflo como suyo,
una vez que haya sido desconocido por el esposo de la madre substitutiva y que se haya
obtenido sentencia en que se declare que no es su hijo, pagar los gastos que demuestren
su paternidad y maternidad respectivamente, sufragar los gastos oredicos en que incurra In
madre substitutiva con motivo de Ia inseminacién y de la gestacién del nifio, costear los
gastos'de alimentacidn y todos aquellos que sean necesarios para 1a salud y el cuidado del
nifto, pagar a la madre substitutiva la remuneracién de lo pactado, en algunas ocasiones
se estima que debe pagarse un seguro de vida para la madre substitutiva para el caso de
que se presenten complicaciones en el parto que ocasionaren su muerte o la del niflo,
reconocer y recibir como hijos suyos a todos los que nazcan como consecuencia de fa
inseminacién practicada a la madre substitutiva, en caso de presentarse un embarazo
miltiple. Lo mismo se aplicard para el caso de que el nific nazca con alguna
malformacidn o defecto congénito, Respecto a los embriones tendrfa que existir un

capftulo de disposiciones comunes, 1a utilizacién de embriones o fetos muertos debe tener
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cardeter excepeional y habrd de seguir las regfas siguientes; fa decisidn y las condiciones
de interrupcion del embarazo no deben en ningiin caso estar influidos por Ia utilizacidn
anterior, posible o deseada del feto, debe ser efectuada por un equipe calificado en
centrys hospitalarios y controfados por autoridades piblicas, debe estar garantizada la
wial independencia entre ef equipo médico que procede a la interrupeicn del embarazo y
¢l equipo que va a usar los embriones o fetos con fines terapduticos.

La utilizavidn no puede tener lugar sin el consentimiento de los padres o de los
donadores de los gametos, la utilizacién de estos embriones, de los fetos o de sus tejidos
no puede realizarse con una finalidad lucrativa o dando lugar a alguna remuneracidn,

Cualquier intervencidn sobre el embridn vivo ®in ttero” o sobre el feto vivo "in
1itero™ o en ¢l exterior del ttero no es legltima mds que si tiene por objeto el bienestar del
"pasciturus” es decir, favorecer su desarrollo y nacimiento.

Deberd quedar prohibido mantener en vida los embriones o fetos con cbjeto de
obtener muestras utilizables.

La terap€utica llevada a cabo sobre embriones o fetos no deberd, en ninguin caso
tener influencia sobre sus caracleres hereditarios patoldgicos, ni tener por objeto la
seleccidn racial.

El ilicite empleo o abuso de los seres humanos concebidos no uac’idas, deberd
quedar prohibido, la dignidad de! ser humano debe ser respetada con toda actividad
cientffica, deberd ser estrictamente castigada la implantacion de embriones humanos en
iiteros de animales genéticamente parecidos al hombte, en mujeres con muerte cerebral o
en hombres.

Deberd existir un capftulo referente a sanciones, se deberd prohibir todo aqueile
que pudiera calificarse de manipulacidn o desviacidn no deseable de esta téenicas; como
la creacidn de seres humanos idéaticos por clonacidn o por otros métodos.,

La implantacidn de un embridn humano en el tero de otra especie ¢ 1a operacion

ioversa, la fusidm de gametos humanos con los de ofras especies, Ia creacidn de
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embriones con esperma de individuos diferentes (sue es 12 inseminacidn antificial mixea),
la fusitn de embrivnes o cualquier otra clase de operacidn susceptible de realizar
quimeras,

La ectogénesis o produccion de un ser humano individualizado y autdnome fuera
de una mujer, es decir en el laboratoriv.

La creacidn de nifios desde personas del mismo sexo pur manipulacidn genética
con fines no terapéuticos, la creacion de gemelos idénticos, la investigacién subre
embriones humanos viables o no.

Toda reglamentacidn exclusivamente nacional tiene el riesgo de ser ineficaz, dado
que todas las actividades referidas a estas materias podrian desplazarse de un pafs a otro
que no tuviera prevista la misma reglamentacién por lo cual es necesario la cooperacién
internacional.

Se deberdn prever sanciones adecuadas a fin de garantizar 1a aplicacién de la
propuesta de ley, asf como elaborar un Registro Nacional de Centros Hospitalarios
autorizados para aplicar estas técnicas. ‘
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CAPITULO CUARTO

PERSPECTIVAS DE LA LEY GENERAL DE SALUD CON LAS
ADICIONES Y REFORMAS CON MOTIVO DE LA LEGISLACION
A LA INSEMINACION ARTIFICIAL

Existen un cimulo de perspectivas, a nuestro modo de ver de todos tipos, con
motive de la legislacidn a la inseminacién artificial, ya que existen una serie de
situaciones que invitan a reflexionar, estamos de acuerdo en que no a toda la sociedad le
va a parecer correcta, ni siquiera aceptable por sus bases morales, sus ideas teoldgicas, de
la familia; hasta les puede parecer descabellado e inaceptable, pero es una realidad y el
derecho como ciencia normativa estd obligado a regular tode lo que le concieme a los
miembros de 1a sociedad, para que exista un equilibrio y no se den irregularidades, ni
aberraciones cientfficas como las mencionadas ea ¢l capfiulo anterior.

(Cémo se logra esto?, en caso de que un matrimonio sea estéril o uno de los dos
cényuges; pues obviamente no se consigue este objetivo si no se auxilian de un método
artificial de procreacion asistida como lo es la inseminacidn artificial, en sus dos formas
homéloga y heterdloga o e! arrendamiento de vientre, este contrato estd muy criticado
porque dicen que es como si se comerciara con el niflo, porque es a cambio de una
contraprestacién, pero socialmente existe; y es inevitable,

En nuestro pafs, también existe el arrendamiento de vientre y es una forma de
tener hijos si una mujer no puede gestarlo por problemas fisioldgicos. No estamos de
acuerdo, como quedd aclarado en puntos anteriores que esto se lleve a cabo si la mujer

estf en plena capacidad flsica y saludable para pestarlo porque eso sf serfa muy

reprobable.
La familia es 1a unidad fundamental en fa que el desarrollo social estd basado, es

la piedra angular del ordenamiento social, por su especial misién de asegurar la
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reproduccidn e integracion de la humanidad y formadora de los sentimientos de
solidaridad, virtudes que hacen prosperar a fa comunidad.

“Comn urganismo social la procreacion, el amor, la asistencia, la cooperacidn, la
familia no se halla regulada exclusivamente por el Derecho, En ningin campo influyen
como en este la religion, l2 costumbre, 12 moral, antes que juridico ia familia es un
orgarismo ético." (52)

Asi pues, pasaremos a analizar las perspectivas sociales, politicas econdmicas y
jurfdicas.

A) SOCIALES:

La familia come célula bdsica de la sociedad mexicana debe tender a su
cmservacidu y desarrollo progresivo, ya que 4stos se han visto disminuidos debido a los
multiples y nuevos estados patoldgicos, que en razdn a la vida moderna se han
desarrollado, por ejemplo, la produccidn de semen en el varén disminuye cada dfa a
consecuencia de el alto grado de contaminacidn y asf podrfamos mencionar un sinntimero
de alteraciones, pero el objeto de este tftulo consiste en levarnos a diagnosticar
socialmente las perspectivas de Ia inseminacidn artificial.

La inseminacidn artificial, funge como medio de conservacidn de la familia en los
casos de mtm-ilidad, la pareja y los hijos son los elementos fundamentales qu.e conforman
una familia, y ésta a iz sociedad. La esterilidad ea I3 pareja menoscaba la integridad de la
famitia, vulnera sus Jazos afectivos y la armonfa de la sociedad.

Sin embargo, es menester tomar las medidas necesarias para que este método sea
utilizado sdlo en los casos donde se asegure al nuevo ser, que serd incorporado

debidamente a Ia familia y a Ia sociedad como un ente normal.

Lo anterior es necesario tomarle en censideracidn ya que su trascendencia puede

(52) Castén Tobedins, José. “Derecho Civil Espafiol Comiln y Foral® Tomo V, 8* edicién. Institzto
Editorial Reus, 5.A. Madnid Espasia, 1969, pig, 34 y 35.
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ocasionar trastornos sociales, como serfa la degeneracin de masas, transformando a la
inseminacidn artificial en el "monstruo apocalfptico que amenaza clavar su espada en el
mismo corazin del hombre®(33), en lugar de ser un método pura crear la felicidad de una
familia y la conminuidad de 12 sociedad.

Dentro de la sociedad mexicana, encontramos un armaigado semtimiento religioso
que al enfrentarse a la nueva prdctica de la inseminacidn artificial puede provocar un
conflicto donde la costumbre, religidn e idiosincrasia fungirdn como frenos constantes a
los avances tecnoldgicos.

La Ley General de Salud, o en su caso 1a ley correspondiente deberd realizar
campailas publicitarias tendientes a educar y dar a conocer que este nueve método, no
significa romper con la familia sino ayudar a su conservacién y desarrollo, asimismo
llevar a cabo un proyecto adecuado de investigacién para el banco de semen como se ha
mencionado anteriormente para evitar la deformacion de 1a raza humana o la creacidn de
razas superiores.

B) POLITICAS:

*El Estado interviene para fortalecer los vinculos, para garantizar la seguridad de
las relaciones, para disciplinar mejor ¢l organismo familiar y dirigirlo rectamente para la
consecucidn de sus finalidades...” (54)

Por otro lado, el Estado debe garaantizar que, 1a utilizacién de esta nusva préctica
sea correctamente enfocada y regulada a través de leyes que normativizen la inseminacidn
artificial, desde sus inicios hasta la incorporacidn adecuada del nuevo ser a la sociedad,
proporcionando esto la seguridad que el Estado, como ente jurfdico superior debe
proporcicnar a los integrantes de su poblacidn,

(53) Carrancé y Rivas, Radl, "lnseminacién Artificial y el Derecho Penal® Editorial Porrfia, 5.A. México

1990, pdg. 55.
(54) fdem pig. 55
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C) ECONOMICAS:

De la misma manera, puede r&sultm" una prdctica que a lo largo del tiempo se
convietz en un negocio tanto para el que la realiza como al que se la realizan;
perdiéndose asf [a finalidad con la que fue creada y el verdadero sentido de su existencia.

La Ley General de Salud, o ia ley correspondiente deberd tomar en consideracién
lo anterior, creando un mecanismo a través del cual la inseminacidn artificial pueda
practicarse a aquellas parejas que verdaderamente la requieren y al alcance de sus
posibilidades, de la misma manera regular 1a aportacidn de semen y del évulo y el del
alquiler de matriz, para no fomentar una prdctica indiscriminatoria de creacidn de nifos o
fetos sélo con el afdn de lucro; sino que persista la esencia de la técnica que es
proporcionar descendencia a la pareja que la desea y por algin impedimento no puede

tenesla,

D) JURIDICAS:

Los preceptos del Derecho, estdn claremente retrasados respecto de las exigencias
de una sociedad moderna y sus elaboraciones tedricas contindan alrededor de principios
propios de otras épocas. Por lo cual es necesario que tanto juristas como legisladores sean
conocedores de los nuevos conceptos a que ha dado lugar la ingenierfa genética, para
poder hacer frente a los fendmenos que en forma natural o antificial repercuten en
beneficio o pesjuicio de la sociedad.

Es asf como a través de esta tesis hemos tratado la mayorfa de las consecuencias
jurfdicas que pueden suscitarse proponiendo una legislacién donde podrfan si no terminar
con las complicaciones que esto ccasiona; si disminuirlas a un campo donde la ciencia

Jjurfdica tenga el mando para dirimir controversias.
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CONCLUSIONES

1) Este trabajo de investigacidn nos lleva a la conclusién de que ¢l problema entra
es 1a esteritidad, la cual provoca dentro de la pareja problemas emocionales de gran
significacién ante la sociedad que podrfa traer como consecuencia fatal la desintegracion
familiar. Sin embargo, se vislumbra una esperanza para las parejas que se encuentran en

dicha situacidn y que es proporcionada por la ciencia médica (genética e ingenierfa
bioldgica).

2) El desarrcllo y la integracién de la familia cuando se encuentran afectados por
18 esterilidad en 1a pareja, encuentran su solucidn en las nuevas tcnicas de reproduccida
asistida como son 1a fertilizacion in vitro y 1a inseminacidn astificial.

3) Se propone una legistacidn que contemple el procedimiento de inseminacidn
artificial en el campo del derecho, con la implicacién correspondiente de la reforma de
diversas leyes como son el Cddigo Civil, ¢l Cédigo Penal y la Ley General de Salud con

sus respectivos reglamentos.

4) El arrendamiento de vientre, en mi particular observacién representa la
solucidn a una mujer incapaz de procrear, de concebir un hijo con la ayuda de otra, sin
embargo, debe prestarse especial atencidn a esta nueva técnica para que no llegue a
convertirse en sinfnimo de intercambio comercial; por lo que el aspecto psicoldgico y
ffsico de 1a madre substitutiva debe ser previsto y analizado cuidadosamente para evitar
posibles problemas a futuro, ya que la madre substitutiva debe renunciar al "producto”

desde el primer momento y considerarse rinicamente como méquina incubadora.
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3) La propuesta de una regulacidn juridica respecto al tema de la inseminacidn
artificial se encuentra dirigida a contar con un dmbito de derecho dentro de divho campa
yue materialmente se encuentra funcionando sin tener una fundamentacion legal suficiente
yue proporcione ja conservacidn y desarrollo de la familia como engrangje fundamental
de la sociedad de un pafs.

Nuestro Derecho contempla la figura jurfdica de la adopeidn, sin embargo los
trdmites para realizarla no son fdciles, y si existe la posibilidad dentro de la pareja que
uno de ellos proporcione vida a un ser, porque negarse esa posibilidad del 50% y recurrir
a 2 adopcidn donde el hijo, serd el 100% ajeno a esa pareja; proporciondndose asf una
posible solucidn a la desintegracidn de esa pareja,

6) Dentro de la sociedad se han crezdo grupos de apoyo llamados "Parejas
Estériles Anénimas™ los cuales tienen como objetivo primordial encauzar los problemas
de la pareja para combatirlos o aprender a vivir con ellos. Donde la convivencia grupal
funciona como principal soporte, dando la oportunidad de expresar sus angustias y
temores y hacerlo sin ser juzgados por persoras que sufren del mismo padecimiento.

7) Como dato estadfstico Ta Biologfa de la Reproduccién en combinacidn con la
medicing general reportan que el 35% de los casos de padecimientos de esterilidad se
imputan al vardn. Sin embargo, en 1z sociedad machista en la que vivimos a los varones
les resulta diffeil aceptar su esterilidad y someterse a estudios o métodos nuevos como la

inseminacidn artificial,

8) El aspecto religioso y moral dentro de la sociedad mexicana tradicionalista
encuentrs diffcil aceptacion a estas técnicas nuevas, la Iglesia se encuentra en desacuerdo

con la prdctica de Ia inseminacidn artificial.
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“No se debe considerar la prictica de la fecundacidn artificial ni exclusiva, ni
principal desde ¢l punto de vista hioldgico y médive, dejandu de fadu el de la moral y el

derecho.
Ha de condenarse si es fuera del matrimoniv como inmoral, La inseminacidn

artificial en ¢l mawimonio, pero producida por el elemento activo de un tercero, es
igualmente inmoeral y como tal debe reprobarse sin apelacion.

En cuanto a fa licitud de la inseminacion artificial en el matrimonio, hdstenos
recordar estos principios de Derecho Natural: el hecho de que el resultado al cual se
aspira se obtenga por este camino no justifica el empteo del medio mismo, ni el deseo en
sf, muy legftimo de los esposos de tener un hijo, basta probar la legitimidad del recurso a
la fecundacidn artificial, que realizarfa este deseo.

Aunque no se puede a priori, excluir nuevos métodos por el s6lo motivo de su
novedad no obstante, en lo que respecta a la fecundacién antificial, no sélo hay que ser
extraordinariamente reservado, sino que hay que descartarla absolutamente. A} hablar asf,
no s¢ proscribe necesariamente el empleo de ciertos medios artificiales destinados
tnicamente, sea a facilitar cl'acto patural, sea a hacer llegar a su fin el acto natural

normalmente Hevado a cabo.™(55)
As{ pues, que las ideas religiosas se encuentran arraigadas, sin embargo,

concluimos que desde nuestro personal punto de vista la inseminacidn artificial heter6loga
y mixta deben de ser reglamentadas cuidadosamente para evitar los conflictos jurfdicos,

religiosos y morales.

93 En la propuesta de] presente trabajo, se deja ver claramente que es necesario
tratar en el tema de inseminacicn artificial el caso de 1a mujer soltera, pero aclarando que
viva en compaiifa de un hombre (concubinato), porque el hecho de ser seltera, ya no es

{55) Monsedor Streag. Amer y Vida Conyugal, Maris Stells, Ediciones Daimon. Madnd, Espada, 1969
pdg. 175 y 176.
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bueno, ni aceptuble: paca que exista la posihilidad de realizar este procedimicnto, ya que
en funcidn del ema tratado se ve a la Bamilia como principal figura masculina (padre) ex
motivo Pard que ne se pueda rc:uli;rur la inseminacidn artificial, porgue no serfa para ¢l
desarrollo integral de fa familia, filtarda un miembro, deben ser pargjus que Heven una
vida comuin y estable.

También debe quedar bien claro, que cuando la mujer sea casada o viva en una
relacidn similar (concubinato) necesita la auterizacién del marido ¢ del concubinario para
que se le realice la misma como se encuentra establecido en 1a Ley General de Salud, ya

que si no, se romperfa el equilibrio de pareja y si no lo autoriza no se le permitird.

10) Aunque e! tema central del presente trabajo es la inseminacidn artificial, es tan
complejo que estd rodeado de otros temas igual de importantes y que no se les ha tratado
de dar solucién alguna, como por ejemplo los embriones, es un problema que estf a Ia
deriva, no existe casi proteccién, ni seguridad jurfdica para ellos, es verdaderamente
inconcebible, ya que se trata de vidas humanas que estdn en peligro constante, por no
existir regulacidn al respecto. -

Aquellos experimentos cientfficos que se realizan con los mencionados. embriones
resultan exageradamente crueles y sostenemos que se deberfa dar un trato mds humano a
los mismos.

El ilfcito empleo o abuso de los seres humanos concebidos no nacidos, se utilizan
para ser comercializados, explotar sus drganos o las sustancias que en ellos se encuentran,

La solucidn propuesta a este problema consiste en reglamentar que el uso del
embridn sea vnica y exclusivamente para la procreacién de seres humanos y encuentren

un dmbito familiar adecuado para desarrollarse,
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IT) La legislacidn en esta materia debe ser preventiva citando los posibles
problemas, y no s6lo regular efectos y consecuencias.

El procedimiento por el cual ¢l concebido por inseminacidn artificial se integra a
una familia, debe ser dtil para asegurar 1y seleccidn de la pareja iddnea, a fin de obtener

¢l desarrollo familiar adecuado.

12) Los medios anticonceptivos y de planificacivn familiar, al igual que los de
infertilidad humana y biologfa de la reproduccidn; estén contemplados en el artfculo 68
de la Ley General de Salud, por ello deducines que en nuestro pafs la reproduccidn
humana por medios artificiales no estd prohibida, sino que por el contrario dicha
disposicidn expresa que tales sisternas deben apoyarse y fomentarse.

Aunqgue sabemos que existe poco tratamiento jurfdico, respecto a la inseminacidn
artificial estd mencionado este procedimiento en los siguientes artfculos: de la Ley
General de Salud en Materia de Investigacidn parz la Salud, los artfculos 40 y 56 fraccidn

X1, tenemos que tomarlo en cuenta para la propuesta de ley.

13) Con este trabajo pretendo terminar con los abusos que actualmente se cometen

al realizar las técnicas de procreacion asistida.

Busco la proteccion legal del concebido, cuando la fecundacidn del dvulo y del
espermatozoide se realice de manera artificial, fuera de la madre, ademds llenar el vacfo
jurfdico o Ia laguna que existe actualmente en México, en relacidn a éstas técnicas.
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