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Aspectos legales y éticos de las técnicas
de reproduccion asistida

SANDRA TORRADES
Bidloga.

La legislacion vigente no da una respuesta aceptable a los debates éticos
surgidos de los recientes avances cientificos, y més concretamente
en lo que se refiere a las técnicas de reproduccién asistida (TRA).
En este articulo se plantean los aspectos més relevantes que deberian
ser consensuados socialmente y legislados juridicamente para articular
la actuacién de los agentes implicados en la aplicaciéon y desarrollo

1 ordenamiento juridico espa-

nol abordé en 1988, de forma
novedosa y destacando entre los
paises europeos, la regulacion juri-
dica de los procesos de aplicacion y
desarrollo de las TRA: La Ley
35/1988 sobre las Técnicas de
Reproduccién Asistida (BOE 282)'
y la Ley 42 /1988 sobre la Dona-
cién y Utilizacién de Embriones y
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de las TRA.

Fetos Humanos o de sus Células,
Tejidos u Organos (BOE 314).
Més tarde, junto a estas leyes, el
Coédigo Penal de 1995 incluy6 en
su titulo V, bajo el epigrafe de los
«Delitos relativos a la manipula-
cién genética», los articulos 159 a
162, en los que se describe una
serie de delitos indirectamente
relacionados con la biotecnologia.

Concretamente en los articulos 161
y 162 se introducen algunas «con-
ductas» directamente relacionadas
con la reproduccién humana’.

Esta regulacion, pese a significar
un importante paso adelante, ya
presentaba en su momento algunas
lagunas y dificultades interpretati-
vas. Asi, es de esperar que al cabo
de 15 afios, teniendo en cuenta el
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extraordinario desarrollo de las
técnicas biotecnoldgicas de la tlti-
ma década, esta legislacién haya
quedado desfasada.

La normativa actual esta gene-
rando un gran nimero de proble-
mas tanto en la préctica clinica
diaria como en los centros de
investigacion. Por eso, los investi-
gadores y profesionales de este sec-
tor hace ya tiempo que piden a
gritos una revision de estas leyes.

Pero antes de analizar los proble-
mas que presenta la actual legisla-
cién, vale la pena conocerla un
poco y reconocer que, a pesar de
sus limitaciones y lagunas, su
objetivo principal es proteger los
derechos fundamentales del hom-
bre. No es una tarea facil estable-
cer el limite de lo que es ético o
no, sobre todo, teniendo en cuen-
ta, la diversidad de grupos que
integran el conjunto de la socie-
dad. La Ley 35/1988 sobre TRA
justifica asi la regulaciéon en este
ambito:

«La disponibilidad del investigador
de dvulos desde el momento en que son
fecundados in vitro, le permite su
manipulacién con fines diagndsticos,
terapéuticos, de investigacion bdsica o
experimental o de ingenieria genética,
sin duda beneficiosos para el individuo
y la humanidad, pero en cualquier
aso, y dado el material con el que se
trabaja, propiciadores de una didspora
de implicaciones que suscitan temor e
incertidumbre con alcances sociales,
ético, biomédico y juridico principal-
mente.

»Se toma conciencia paulatinamente
de que estos sorprendentes descubri-
mientos invaden en lo mds intimo el
mundo de los origenes y transmision de
la vida humana, y de que el ser huma-
no se ha dado los recursos para mani-
pular su propia herencia e influir sobre
ella, modificindola. No parece haber
duda de que la investigacidn cientifica
y tecnoldgian debe continuar su expan-
sién y progreso, y que no debe ser limi-
tada si no es en base a criterios funda-
dos y razonables que eviten su colision
con los derechos humanos y con la dig-
nidad de los individuos y las socieda-
des que constituyen, a la que no puede
renunciarse. Es preciso por ello una
colaboracion abierta, rigurosa y desa-
pasionada entre la sociedad y la cien-
cia, de modo que, desde el respeto a los
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derechos y las libertades fundamentales
de los hombres, la ciencia pueda actuar
sin trabas dentro de los limites, en las
prioridades y con los ritmos que la
sociedad le sefiale, conscientes ambas,
ciencia y sociedad de que en estricto
beneficio del ser humano no siempre va
a ser posible ni debe hacerse lo que se
puede hacer.

»Se hace precisa una revision y valo-
racion de cuantos elementos confluyen
en la realizacién de las técnicas de
reproduccion asistida, y la adaptacion
del derecho alli donde proceda, con res-
pecto a: el material embrioldgico utili-
zado, los donantes de dichos materia-
les, las receptoras de las técnicas, y en
su aiso a los varones a ellas vincula-
dos, los hijos, la manipulacion a que
las técnicas pueden dar lugar (estinm-
lacién ovdrica, crioconservacion de
gametos y preembriones, diagndstico
prenatal, terapia génia1, investigacion
bdsiar o experimental, ingenieria gené-
tica).»

;Quién debe decidir
dénde estan los limites:
los investigadores,
los médicos,
las instituciones
gubernamentales?
;Seria necesario
un referendo para que
fuera la poblacién
quien lo decidiera?

Por otro lado, la Ley 42 /1988
sobre la Donacién y Utilizacién de
Embriones y Fetos Humanos o de
sus Células, Tejidos u Organos
dice lo siguiente:

«La manipulacion y el trifico con
embriones o fetos humanos incita a
reflexiones éticas y sociales y pone de
manifiesto la existencia de un marco
juridico que centre los justos términos
de las actuaciones biomédicas desde el
respeto a la vida, a la dignidad y a
los derechos humanos y sin cerrar el
amino al patrimonio de la humani-
dad que es la ciencia.

»En esta ley se requlan la donacidn
y utilizacion de los embriones y los
fetos humanos, considerando aquellos

desde el momento en que se implantan
establemente en el iitero y establecen
una relacion directa, dependiente y
vital con la mujer gestante.

»Es necesario, por otra parte, garan-
tizar la libertad cientifian e investiga-
dora, condiciondndola a los valores
reconocidos en la Constitucion, como
son la proteccion del cuerpo y de la
vida, la capacidad de decision del
afectado y la dignidad humana. EI
que la actividad cientifica no se realice
al margen de las consideraciones étiars
y morales es una conquista del mundo
democrdtico y civilizado en el que el
progreso social e individual debe estar
basado en el respeto a la dignidad y
libertad humanas.»

En definitiva, estas leyes dejan
muy claro que una cosa son los
derechos fundamentales del hom-
bre (en este campo todo el mundo
estd de acuerdo, aunque también
queda patente que la ciencia es un
bien comun que puede aportar
muchos beneficios) pero que es
indispensable una regulacion. Ello
conlleva a establecer unos limites,
tanto en la investigacién como en
el desarrollo y aplicacién de las
TRA. Pero ;dénde estan los limi-
tes? ;Cudles son las consideracio-
nes éticas en las que se deben fun-
damentar estas leyes? ;Quién debe
decidir dénde estan los limites: los
investigadores, los médicos, las
instituciones gubernamentales?
¢(Seria necesario un referendo para
que fuera la poblacién quien lo
decidiera?

Problemas éticos y juridicos
que plantean las TRA

Las TRA, al igual que el resto de
descubrimientos cientificos, junto
a los indudables beneficios que
suponen, llevan implicitas otras
posibilidades de abuso.

En un articulo publicado por
una profesora del Departamento
de Sociologia de Ciencias Sociales
de la Universidad de Barcelona
sobre los problemas que suscita la
reproduccién asistida desde la bio-
ética y el derecho’, se explica que
la linea bésica del razonamiento
moral y juridico es la proteccion
de los derechos humanos y que
éstas son las pautas que deben
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seguir los médicos, bidlogos y la
sanidad en general, al desarrollar y
aplicar las TRA. Pero, por otro
lado, también contempla que la
Constitucion espanola considera
como un derecho fundamental la
libertad de investigar.

En definitiva, todo esto suminis-
tra el marco en que se deberia
desarrollar el andlisis de los pro-
blemas que suscitan estas técnicas.

El ntiimero de preguntas que nos
surgen al hablar de estas técnicas
es infinito y la verdad es que no
tienen una tnica respuesta, sino
que dependerd de la condicién
social, cultural, moral y politica de
cada individuo.

¢La dignidad humana queda
afectada por las nuevas formas de
reproduccioén asistida y por la
experimentacién con embriones?
¢(El derecho a la vida queda impli-
cado en los problemas de las trans-
ferencias de embriones, las reduc-
ciones embrionarias o los embrio-
nes sobrantes de las TRA? ;Y el
diagndstico prenatal? ;Y el conse-
jo genético?

Respecto al derecho a crear una
familia, jse alteran las nuevas posi-
bilidades de alquiler de tuteros,
inseminacién de mujeres que no
viven en pareja o donacién de 6vu-
los? ;Y los derechos del padre? Por
no preguntarse cudles serian los
derechos del futuro hijo.

Otro problema que se puede
plantear es si deben existir limites
en la edad de la futura madre.
Desde un punto de vista global,
parece que la opinién de la socie-
dad ante la reproduccion asistida es
de aceptacion generalizada. Sin
embargo, existen muchas excepcio-
nes y distintas connotaciones que
requieren una atencién especial.

Problemas de la normativa
actual

Embriones sobrantes de las TRA

Uno de los principales debates que
se ha abierto es el de los embriones
viables sobrantes obtenidos median-
te las TRA y que la ley actual no
deja claro qué se debe hacer con
ellos. Algunos defienden que
deben ser destruidos, otros, plan-
tean el uso de esos embriones para
la investigacion, con el permiso de
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los progenitores, como una alter-
nativa mejor a la simple destruc-
cién.

El resultado de la aplicacién de
la normativa actual es que los cen-
tros de reproduccién asistida se
ven obligados a «incumplir» esta
legislacién porque no les da una
respuesta a los retos actuales que
se les plantea en la practica clinica.

Actualmente existen entre
25.000 y 40.000 embriones con-
gelados que, aunque la ley especi-
fica que no deben guardarse mas
de 5 afios, podrian ser la solucién
de muchas parejas infértiles. Por
otro lado, también podrian ser uti-
lizados con fines experimentales,
antes de destruirlos, puesto que las
técnicas actuales ofrecen nuevas
posibilidades que no se contem-
plaron en 1988, pero que son ya
una realidad. Es decir, el actual
marco legal impide aplicar muchas
de las soluciones que las TRA
ofrecen hoy dia, a la vez que frena
nuevas vias de investigacién para
perfeccionarlas.

Otro tema que se ha planteado
es la investigacién y manipulacién
de células de origen embrionario;
puesto que presentan diferentes
enfoques, deben realizarse distin-
tas valoraciones éticas.

Las células madre embrionarias
se obtienen de los proembriones en
fase de blastocito (el cuarto dia del
desarrollo del embrién). El poten-
cial terapéutico de las células
madre de origen embrionario se
conocera a medio o largo plazo.
Las expectativas terapéuticas de
estas células son enormes, desde la
terapia celular, pasando por la
medicina regenerativa o tisular,
hasta la més que posible curacién

de enfermedades como la diabetes,
el Parkinson y el Alzheimer.

Recientemente, el Comité Asesor
de Etica para la Investigacién Cien-
tifica y Tecnoldégica present6 al
Gobierno espafiol su apoyo a este
tipo de investigacién. Son muchos
los que la apoyan, desde la comuni-
dad cientifica y biomédica hasta
distintas asociaciones de enfermos.
Aun asi, hay retractores que consi-
deran que la investigacién con
embriones es una «falta de respeto
al ser humano».

El problema principal lo consti-
tuyen las distintas consideraciones
éticas que le damos a un embrién.
Es por ello que las asociaciones
contrarias a la utilizacién de célu-
las madre de origen embrionario
defienden la utilizaciéon de células
madre de origen adulto. Las célu-
las madre de origen adulto, al
igual que las de origen embriona-
rio, presentan algunas dificulta-
des técnicas, pero han dado bue-
nos resultados en algunas investi-
gaciones.

Con todo, debido al estado inci-
piente del estudio de ambos tipos
celulares, atin no se dispone de los
suficientes datos técnicos ni cienti-
ficos para decidir cudl es la mejor
opcién. Atn no se conocen las
posibilidades terapéuticas que
pueden derivarse de la utilizacion
de unas u otras células. Asi pues,
las preguntas que surgen son las
siguientes: ;debemos establecer
limites en la investigacién con las
células de origen embrionario? jes
licito prohibir una investigacién
bésica de la que atin no sabemos
todas sus posibilidades técnicas?
Un diabético puede preguntarse
qué derecho tenemos a cerrar una
posible via que puede llevar a la
curacién de su enfermedad.

Crioconservacion de los gametos

Uno de los problemas con mas
urgencia a ser resueltos parece que
es eliminar los limites temporales
a la crioconservacién de gametos y
embriones. La actual legislacién
obliga a su destruccién al cabo de
5 afios.

El perfeccionamiento de las téc-
nicas de crioconservacién ha de-
mostrado que estas células pueden
ser viables durante un nimero
indefinido de afos. Entonces, la
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pregunta que nos surge es si es
necesario establecer un limite para
su destrucciéon. Por ejemplo, un
joven de 18 afios con un céncer tes-
ticular, que se va a quedar estéril a
causa de la quimioterapia, decide
congelar su semen con la intencién
de utilizarlo afios més tarde. Con la
legislacién actual, si quiere tener
hijos, sélo tiene una opcién, tener-
los antes de los 23 afios.

En el caso de la destruccién de
embriones viables congelados, tam-
poco da tiempo a las parejas que
han tenido un embarazo mdultiple a
decidir libremente sobre su descen-
dencia. Antes de 5 afios deben
tomar la decisién de utilizarlos; si
no es asi, seran destruidos.

Estos son dos ejemplos de las
consecuencias directas de la aplica-
cién del actual marco legal. Ade-
més, la destruccién de estas células
«sobrantes» limita la fuente para
el desarrollo del progreso cientifi-
co, que también es un derecho
constitucional.

Cuando hablamos
de la clonacion con fines
reproductivos debemos
distinguir entre
la clonacién realizada
por gemelacién
y la clonacién practicada
por transferencia
de nucleos

Hijosa la airta

Es otra pregunta que surge de las
posibilidades técnicas presentes y
futuras de la reproduccién asistida
es si se debe tener la opcién de ele-
gir el sexo de un préximo hijo.

Al fin y al cabo, todo el mundo
quiere tener hijos sanos, asi que si
la tecnologia puede asegurarlo
(porque no utilizarla? No obstan-
te, la eleccion del sexo de los hijos
es algo puramente anecdético den-
tro de los avances que se podrian
desarrollar en la prevencién de
enfermedades asociadas al cédigo
genético.
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Al igual que hoy se sabe que el
sindrome de Down estd ligado al
cromosoma 21 y se puede detectar
esta anomalia, de aqui a unos afios
se podra conocer otras muchas alte-
raciones asociadas a otros cromoso-
mas que permitirdn evitar enfer-
medades en generaciones futuras.

Esto abre camino a otro debate
social: ;jes ético tener hijos en eda-
des avanzadas? Las técnicas actua-
les, y mucho més en el futuro, per-
mitirdn tener hijos a edades mayo-
res de los 40 afios casi sin proble-
mas. En principio, esto parece una
ventaja en una sociedad como la
nuestra, en la que cada vez se
retrasa més la maternidad y se
alarga la calidad de vida en la
vejez. Pero ;jes justo para el nifio
que tendrd que nacer? ;Qué dere-
chos prevalecen? ;Los de la madre
o los del hijo? ;Hay que poner un
limite de edad? Este es un debate
que ya ha generado muchas dispu-
tas en nuestra sociedad.

Clonacién
La clonacién es otro punto débil
de la actual legislacién.

Es importante distinguir entre la
clonacién realizada con fines
reproductivos y la clonacién con
fines terapéuticos.

En cuanto a la clonacién con
fines reproductivos, es decir, la
clonacién de seres humanos supo-
ne para la bioética una situacion
limite. La tendencia social actual
es el valor que se le atribuye al
genoma y defiende que merece ser
protegido como un bien indivi-
dual, puesto que determina la
identidad de cada individuo.

Cuando hablamos de la clona-
cién con fines reproductivos debe-
mos distinguir entre la clonacién
realizada por gemelacion y la clo-
nacién practicada por transferencia
de ntcleos. Desde el punto de
vista técnico, la utilizaciéon futura
de las técnicas de gemelacién se
limitaria, en la practica, a la
obtencién de un mayor ntmero de
embriones disponibles en parejas
en las que sea muy dificil la obten-
ciéon de un embrién. Aunque esto
suscita el debate de la considera-
cién del status embrionario y la
manipulacién realizada.

Por otro lado, respecto a las téc-
nicas de transferencias de nucleos,
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hay que constatar, de entrada, la
ausencia de una experimentacion
suficientemente contrastada que
hace no recomendable su préactica
en el momento actual en seres
humanos. Asi quedé demostrado
recientemente con la clonacién de
la oveja Dolly.

En contraste, la clonacién con
fines terapéuticos abre un abanico
de posibilidades, como la obten-
cién de tejidos y 6rganos para tras-
plantes, entre otras muchas venta-
jas que atn estan por conocer y
que tienen como fin el tratamiento
de enfermedades que actualmente
son incurables.

Las consideraciones
éticas sobre el embriéon
—al fin y al cabo,
de eso se trata—
son muy dispares entre
distintas realidades
sociales, culturales,
politicas, filoséficas
y religiosas

En contraste, suponiendo que las
técnicas de transferencia de ntcleo
fueran viables, algunas personas
defienden que deberian tener el
derecho de hacer lo que quisieran
con su propio ADN, aunque fuera
clonado. Otros defienden que este
hecho llevaria al inicio de las con-
sideraciones mads perversas de la
clonacién humana.

Ahora bien, el mayor debate es
debido a la destrucciéon de estos
embriones generados con finalidades
terapéuticas, puesto que para obte-
ner un cultivo de tejidos a partir de
células madre aisladas del blastocisto
es necesario destruir el embrién. El
juicio ético de esta situacion estaria
condicionado por la valoracion que
se tenga sobre el estatuto del
embrién en esa fase de desarrollo.

Por otro lado, algunos creen que
esos oocitos transformados por
trasplante de ntcleos no deberian
ser considerados como embriones,
sino como células madre capaces
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de generar linajes celulares con
fines terapéuticos.

Ultimas consideraciones

Lo que estd claro es que el avance
en la investigacién es imparable y
que el progreso cientifico es conti-
nuo, pero el debate que han susci-
tado las nuevas TRA va mucho
mas alld de los problemas cientifi-
cos y técnicos, ya que se trata de
un problema que afecta directa-
mente a toda la sociedad. La legis-
lacion vigente no responde correc-
tamente a las incégnitas que cada
dia genera la aparicién de nuevos
avances cientificos.

Las consideraciones éticas sobre
el embrién —al fin y al cabo, de
eso se trata— son muy dispares
entre distintas realidades sociales,
culturales, politicas, filoséficas y
religiosas, por lo que sera muy
dificil llegar a un consenso social
en que todos estén de acuerdo. [ |
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