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ENTRE LAVIDAY LA MUERTE.
REFLEXIONES SOBRE LA BIOGENETICA

Lesavida

No setratadeformular vaticinios, sino simple-
mente de considerar un aspecto no concretado
todavia, pero que presenta perspectivasde cristali-
zarse en un futuro proximo.

No sabemos qué puede surgir mafiana de los
|aboratorios. Lainvestigacion progresacon impetu
vertiginoso, de modo que lafecundacién invitroy
su corona de hallazgos complementarios parecen
ser el umbral de una nueva era cientifica. Sin
embargo, no todo debe ser evidentemente negativo
0 potencialmente peligroso; mas alin, creemos que
€l nimero de los beneficiados serdmayor que el de
los perjudicados.

No obstante, debetenerseen cuentaqueun solo
error en el campo de lafisica nuclear, en el dela
biologiao en el subcampo delaingenieriamicroce-
lular, puede desencadenar una catastrofe. Son nu-
merosos |os hombres de ciencia que piden cautela,
prevencién y mesura en esta materia. |ndudable-
mente la ciencia y, en especial, la investigacion
tienen innumerablesrostros: desde el més seductor
hasta el mas aterrador. En consecuencia, hemos
vivido medio siglo con la pavura del genocidio
universal.

L os progresos cientificos y tecnolégicos en el
campo de lagenéticamarchan aunavelocidad que
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dificilmente lareflexion éticapuedaemparejar. En
este contexto, se exponen dos posiciones. una sos-
tiene que la investigacion cientifica es completa-
mente libre y que la ética solo debe intervenir
cuando se trate de eventual es aplicaciones a seres
humanos; la otra afirma que la comunidad social
debe acompafiar los progresos cientificos; que,
cuando constate que se cruzan ciertos limites y
peligranuestra especie, estara facultada para dete-
ner su desarrollo.

Si bien las causas éticas gozan —en estos
momentos— de generalizada indiferencia, no de-
bemos cejar en la lucha por mantener sus princi-
pios, pueslacienciay latécnicaseran herramientas
fundamentales en el gobierno deloshombresy las
mayores opciones del futuro. Seria lamentable,
entonces, que o hiciesen con laforma de cientifi-
cismo o de tecnocracia y tratandose de la vida
humana, de lallamada «mentalidad instrumental »
0 «biocracia». En este terreno, caben algunas con-
sideraciones:

Lalglesia Catdlica, en la Instruccién Donum
Vitae, consagra «el debido respeto por los embrio-
nes humanos». Sucede, pues, que, del proceso de
fecundaciéninvitro, lafacetamascuestionadaesla
referidaal trato delosembrionesobtenidoscon este
procedimiento. En consecuencia, deben distinguir-
setres situaciones: a) razon inseminativa; b) razén
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terapéuticay c) razén experimental.

a) Razdn inseminativa

Para efectuar €l tratamiento inseminativo, por
lo general, se extraen entre tresy diez évulos, que
se inseminan cuando llegan al estado de madurez.
El 6vulo inseminado se denomina «oocito». Cuan-
do severificalafecundacion en éste, sehabladeun
«embrién» en pleno periodo de division (cuatro
células, primero y ocho, después). Este es el mo-
mento de latransferencia.

Algunos equipos optan por implantar latotali-
dad de los embriones obtenidos; otros, entretresy
seis embriones, pero dejan en congelacion los res-
tantes, por si hubiera que repetir la implantacion.
Pocos establecimientos en el mundo estéan en con-
diciones de crioconservarlos, y son escasos los
embriones sobrevivientes del proceso de descon-
gelamiento (menos del 50 %). Cuando se transfie-
ren més de cuatro embriones, se corre el riesgo de
un embarazo multiple, imposible de mantener y
que, casi siempre, terminaen un aborto espontaneo.

Es necesario subrayar |o siguiente, que sera
luego motivo deevaluacion ética: si biensonvarios
los embrionestransferidos, se deseaque solamente
uno, alo sumo dos, se implanten y que los demas
sean expulsados; «abortados», en términos médi-
cos. No existen, enlaliteraturamédicaespecializa-
da, antecedentes de como proceden lospracticantes
cuando seprovocan estosembarazosmdltiples, y la
pargjano los aceptao lamujer no los puede susten-
tar, pero |0 suponemos.

En un comienzo, estas técnicas se utilizaron
para tratar la infertilidad femenina por oclusion
bilateral de las trompas, pero, con €l tiempo, su
aplicacién se haampliado a otros campos cuyo uso
no es necesario (esterilidad masculina secundaria,
incompatibilidad entre el semeny el moco vaginal,
esterilidad sin diagndstico).

b) Razo6n terapéutica

Las manipulaciones genéticas experimentales
con seres inferiores, los estudios sobre el ADN
recombinante, los progresos en €l campo de la
ingenieriagenética, otros fundamentos de estadis-
ciplina y adelantos de la biologia molecular han
permitido intervenir sobre los cromosomas 'y, por
lo tanto, modificar el patrimonio genético del ser
humano. Todo esto permite esperar que un gran
numero de enfermedades conocidas como «consti-
tucionales» y/o «hereditarias» sean tratadas en la
cadena cromosomicay permitan €l nacimiento de
un nifio sano. En la actualidad, estudios genéticos
de uso corriente permiten detectar malformaciones
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fetales tanto heredadas como adquiridas que, por
desgracia, han aumentado el nimero de abortos
«eugenésicos». Estaterapia, que surge por imperio
del diagndstico, hace pensar que los médicos he-
mosrenunci ado anuestro compromiso hipocrético,
que es salvar vidas.

¢Llegard la medicina a solucionar favorable-
mente esta circunstancia? La respuesta es si. Ac-
tualmente, los procedimientos que pueden utilizar-
seexigen conocimientosy técnicasaltamente espe-
cializadas para el tratamiento de estos temas, nos
referimosalos datos proporcionados por losenten-
didos.® Pero la razon terapéutica, guiada por la
finalidad misma de la medicina como salvaguarda
de la salud es y sera respetable, siempre que se
acaten los recaudos éticos que referiremos mas
adelante.

¢) Razén experimental

Junto con las indicaciones precedentes, adver-
timos que, en el campo delamanipul acién embrio-
nariay fetal, la experimentacién por diversos mé-
todos procura:
1) La ectogénesis (blsgueda del desarrollo de un

feto fuera del vientre materno).
2) El uso de embriones para experimentacion far-
macol ogica.

3) Clonacion aplicada a hombre.
4) Laeleccion del sexo de los hijos.
5) La produccion de gemelos.
6) El embarazo masculino.

Comentario

En los Ultimos tiempos, se ha presentado
—cadadiacon mayor frecuencia— laprocreacion
artificial (y, en particular, lafecundacion in vitro)
como una solucién privilegiada para combatir la
infertilidad. Por lo tanto, es considerado un proce-
dimiento «terapéutico» al que se otorga, por ende,
caracter legitimo. Sinembargo, conlasalternativas
presentadas, larazon delainfertilidad subsistey se
constituye en un proceso de substitucién que posi-
bilitalavidahumana. En este terreno, se planteala
cuestion ética.

La ética de estos procedimientos se expone
—con toda su magnitud— desde dos puntos de
vista: si existen o no tratamientos alternativos para
resolver el problemadelaesterilidad mediante otro
tipodecuracion. Larespuestaesafirmativa, al decir
del cardenal Ratzinger.® El doctor J. Lejeune,
manifestd, en ocasidn de una reunion con los Pa-
dres Sinodales: «...el largo merodeo fuera del
cuerpo maternal, implicado por la fecundacién



extracorpérea, no es una solucion favorable, y los
progresos de ayuda a la naturaleza lo haran consi-
derar, en unfuturo bastante cercano, unacomplica-
cion indeseabley para nada necesaria. Apareceran
dos escuelas: una curard la infertilidad, la otra se
obstinara en la fecundacion fuera del cuerpo de la
mujer; pero su fin no serd més la lucha contra la
infertilidad, sinounaempresaarbitrariaparaactuar
sobre el destino del hombre...»®.

En el momento actual, la cirugia reparadora
proporcionael 50 % de éxitos en casos de obstruc-
¢ion tubaria (una de las principal es causas de este-
rilidad femenina), porcentaje superior a obtenido
con fecundaci6n extracorporea. Ladiferenciaética
entre ambas técnicas es que, en la primera, €l
procedimiento «ayuda» a la naturaleza, mientras
queel segundola«sustituye». Caemosasi enlaraiz
del problema ético.

Laéticaaplicadaalamedicina se haorientado
siempreaaceptar como tal todaterapiaqueinvolu-
cre larecuperacion de la salud o la correccion de
defectos constitucionales, respetando siempre las
leyes naturales. Ahora bien, tal como se plantean
hoy, los adel antos de labiogenéticay lamanipula-
¢ion de gametos son técnicas antinaturales. Anali-
zado asi, se presenta alos |legisladores —fuera de
|os aspectos puramente cientificosy sociales— un
problema de conciencia, asi pues, la preservacion
natural delaraza humanadependerade que, en un
futuro préximo, no usemos indebidamente estos
sistemas con finalidades reprobables, imposibles
deprecisar endetalle, perosi presumibles, envirtud
delosdesarroll osbiogenéti cosagroganaderos, muy
comentados por la prensa especializaday difundi-
dos por la prensa general.

Como todos los ciudadanos contemporaneos,
amamos la ciencia y el progreso, pero también
respetamos, en sumo grado, una dimension exclu-
sivadel hombre (superior alamismaciencia) que
es la prudencia como condicién moral, sin la que
ningunaactividad humanaresultavirtuosa. Lacien-
ciay € progreso sin prudencia pueden llevar el
desarrollo humano a un callgjén sin salida, que
termineen su autodestruccion. Exponerseacriticar
y ano coincidir no implica el deseo de oponerse a
las corrientes creativas; supone, simpley modesta-
mente, advertir anuestros congéneres sobre aspec-
tosde un campo cientifico no trillado por experien-
ciasvalidasy con unadinamicaapabullanteque, en
estado derevisidntotal y de nuevo reordenamiento
social, llegaalamesadeloslegisladoresen procura
de legitimacion.

Columna de opinién

Consenso

A) Principios generales

Unalegislacion personalistano puede prescin-
dir del principio del consenso centrado enlaactivi-
dad médico-quirdrgica, ya que expresa una elec-
cionideol 6gicadefondo sobre el modo de concebir
la relacion médico-paciente, fundada antes en los
derechos del paciente que en los deberes del médi-
co. Tal principio esreconocido, en nuestro ordena-
miento, en laley de gercicio de lamedicina.

La historia de la medicina estd colmada de
entuertos cumplidos so pretexto de seudoconsen-
sosde seudovoluntarios. Esto, porque sobrelabase
del consentimiento no puedelegitimarselaeutana-
sia piadosa, |a esterilizacion irreversible, el tran-
sexualismo, la modificacion del sexo.

B) Consenso y fecundacion artificial

En términos de mero consenso, no se puede
afrontar, por su complegjidad, €l problema de la
inseminacion artificia y delafecundacioninvitro
con sucesivosimplantesen €l Gtero. Parasituarloy
resolverlo correctamente, corresponde partir de
una doble premisa:

1) Que en esta materia se hallan en juego, entre
otros, dos intereses distintos y, a veces, contradic-
torios: el interés de la mujer por tener un hijoy el
derecho del nacido atener dos padres.

2) Que, encuantoal conflictoentrelosdosintereses
mencionados, pueden encontrarse soluciones dis-
tintas: a) por lalegalizaciéndelasolainseminacion
homologa, solucidn que privilegia el derecho del
nacido atener dos padres e, iguamente, €l interés
enlacoincidenciadelas paternidadeslegal y gené-
tica; b) por la liberalizacion de la inseminacion
artificial, homologa y heterdloga, pero matrimo-
nial; esto es, practicada en mujer casada, con €l
consentimiento del marido, con el reconocimiento
del estado de hijo legitimo del recién nacido (alin
siendo semen de sujeto distinto del marido) y conla
exclusiéndecualquier derecho del donantesobreel
recién nacido. Esta solucion, intermedia, busca
conciliar el tener un hijo con dos padres, si bien con
el sacrificio delaidentidad entre paternidad legal y
paternidad natural.

Paraefectuar unael eccidn entredichassolucio-
nesdefondo, concientemente o por el mero dictado
de los vientos libertarios de moda, es premisa el
primado del nacido atener dospadres. Estederecho
del individuo encuentra su propio fundamento so-
bre bases antropol6gicas que prescinden de con-
cepcioneséticassobrelascualesel Parlamento, con
sus di stintos componentes politi cos, deberia medi-
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tar atentay responsablemente. En verdad, tal dere-
cho responde a la fundamental exigencia antropo-
l6gica, personalista-solidaria de asegurar: a) un
desarrollo integral del nifio (es verdad adquirida
por las ciencias psicopedagdgicas que, para el de-
sarrollo pleno de la personalidad, es esencial e
irrenunciable la presencia de ambos progenitores);
b) el cumplimiento més pleno de las obligaciones
fundamentales del mantenimiento, instruccion y
educacion de los hijos, que se presumen mejor
satisfechas con lapresenciadelaparejaprogenito-
ra

Pero, en el fondo, queda una inquietante pre-
gunta, advertida por concienzudos investigadores:
¢estamos verdaderamente seguros de que estos
hijos poco naturales y sin raices estaran también
entusiasmados con quelos origenesdelavidasean
tan facilmente sustituidos? ¢de que laligazon car-
nal del yoy laconcienciadepertenenciaalapropia
fuente, entendida desde siempre dentro de la vida
misma, puedan ser facilmenteremovidassin conse-
cuencias agol pes de mayorias parlamentarias o de
costumbres?

En nuestro ordenamiento, el principio del dere-
cho alos padres parece encontrar su propio funda-
mento, a) en el plano constitucional, cuando res-
guarda el derecho de lafamilia, b) en el campo de
laley ordinaria, ya que nuestro derecho de familia
esta integramente proyectado a reconocer la exi-
gencia de ambos progenitores de los nacidos. La
misma adopcion ha visto invertida su finalidad
originariade dar un hijo alos cényuges sin descen-
dencia, al dar padresaquienesnolostienen. Y si el
derecho del nacido a tener padres constituye una
exigencia antropolégica primaria, ésta debe ser
protegida ante otros intereses opuestos.

Se derivan las siguientes conclusiones funda-
mentales: a) en sus diferentes modalidades, 1a le-
gislacion debe estar encuadradaen loslimitesdela
inseminacion artificial de mujer casada (lo mismo
vale paralafecundacion in vitro con implantacion
del embridn en el Gtero). Solo asi se satisface €l
beneficio del recién nacido de tener también un
padre, en la forma més plena de la potencialidad
legal con la paternidad natural, asegurada por la
inseminacion homologa; o lamenos plena, lainse-
minacion heterdloga, que permite obviar la esteri-
lidad de la pareja, frente alo cual un Parlamento,
ideol 6gicamente heterogéneo, no es ciertamente
insensible, considerando la esterilidad como una
enfermedad curable; b) debe prohibirse lainsemi-
nacion artificial homélogadespuésdelamuertedel
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marido (con semen propio extraido en viday crio-
conservado); o con riesgo de esterilidad provocado
por unaintervencion quirdrgicao terapéutica, o de
moribundo en estado de comairreversibleo devida
vegetativa, yaque esto contrastacon el derecho del
nacido a tener dos padres; ¢) con respecto a las
parejas de hecho, no puede considerarse satisfecha
lagarantiapaterna, por lageneralidad e indetermi-
nacion de dicho concepto, asi como el término
"exterofilo", usado, a veces, para cubrir esta cir-
cunstancia(estasituaci 6n quedaramodificadacuan-
do selegisle sobre lallamada "familiade hecho");
d) la ingenieria genética de los gametos o del
oocito, alin con & consentimiento del matrimonio
solicitante, debieraser vedada, hastatanto selegis-
le adecuadamente la manipul acién genética.

CONCLUSIONES

En € final de este andlisis, debe llamarse la
atencion sobre el hecho de que el hombre enfrenta
hoy opciones de fondo —que son elecciones de
sabiduria—, antes de quedar anclado en incerti-
dumbres: preservar el valor personalistade ladig-
nidad humana o ceder a progresismo, bajo €l
influjo de tantos sucesos cambiantesy dudosos, de
los cuales surgen irreprimibles sentimientos de
rechazo. Si bien para sobrevivir defendemos la
vida a ultranza, no debemos olvidar que paravivir
debemos morir, pues consideramos que la vida es
un proceso evolutivo.

Dr. Aristébulo F. Barrionuevo,
Corrientes 2335, 1° piso. (1046) Capital Federal.

Dr. Jorge A. Barrionuevo,
Portugal 571. (8000) Bahia Blanca.
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