La experimentacion con embriones Vidal, M2C

Publicado en la Revista Bioética y Ciencias de la Salud Vol 4 N°2. Seccion: Investigacion

LA EXPERIMENTACION CON EMBRIONES/FETO

Maria del Carmen Vidal Casero. Profesora titular de Historia de la Farmacia y Legislacion
Farmaceéutica. Facultad de Farmacia. Valencia.

"No todo el que oye a un bebé retorciéndose y gritando con fuerza siente vibrar
su corazon. Los ojos de un bebé recién nacido nos dicen a algunos de nosotros
que un bebé es un ser espiritual, inteligente, sensible y consciente”. A otros, no
les transmite mensaje semejante”. Laing. Cit. por Vila-Coro (1).

INTRODUCCION

Las reglas éticas y juridicas sobre las cuales existen en la actualidad un amplio acuerdo
internacional son reglas de ética negativa, una ética del mal menor, cuyo objetivo es proteger los
derechos del hombre contra los posibles abusos de la experimentacion. Se sefiala que no se deben
hacer investigacion sin consentimiento, ni divulgar datos confidenciales, ni realizar investigacion
de alto riesgo, ni tampoco cometer injusticias (2).

Debido a los malentendidos que existen acerca de la naturaleza y significado de la investigacion
médica, los investigadores tienen por lo general la obligacién moral de poner especial cuidado en
obtener el consentimiento de sus potenciales sujetos, evitando toda forma de engafio no
consentida por éstos, y de abstenerse a toda forma de coaccion (3). La dignidad de la persona y
los derechos inviolables a ella inherentes, valor primario y absoluto de todo ordenamiento
juridico, constituye un limite infranqueable a cualquier ensayo clinico (4).

En este articulo tomando como base la legislacion espafiola referente a experimentacion sobre
embriones/fetos (Leyes 35/1998 y 42/1998; L.O. 10/1995 y RR.DD. 411/1996 y 412/1996)
comparandola con otros paises, se analiza los problemas que se plantean tanto desde el punto de
vista legislativo como ético. Se estudia las motivaciones asociadas a la utilizacion de
embriones/fetos; las situaciones de las intervenciones en embriones/fetos; las investigaciones
prohibidas y autorizadas; la problematica de la crioconservacion, asi como los problemas que
pueden generar la utilizacion indebida de tejidos fetales.
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EL USO/DONACION DE EMBRIONES/FETOS

La experimentacién sobre el embrion humano, stricto sensu, consiste en adquirir conocimientos
biomédicos de orden cientifico o terapéutico para el desarrollo de estrategias experimentales.

DESARROLLO DE LA DEFINICION

El desarrollo de procedimientos de fecundacién in vitro (5) y de transferencia de embriones,
tiene necesidad de experimentaciones (de ensayos siguiendo un metodo de observacion
cientifica) sobre 6vulos fecundados (embriones en los primeros estadios de la division celular).
Los investigadores han utilizado embriones animales ademéas de humanos con el fin de
garantizar una cierta fiabilidad y predictibilidad en el dominio de la técnica. La misma
observacion puede ser hecha con el propdsito del desarrollo de la técnica de la congelacion
(criopreservacion) de los embriones supernumerarios (6).

Lo que se llama actualmente "experimentacion sobre el embrion” conlleva a una disponibilidad
de embriones que podrian ser utilizados con otros fines distintos al proyecto parental de
transferencia de embriones (7). Por una parte, es posible y relativamente simple técnicamente
fabricar embriones humanos y criopreservarlos por un tiempo casi ilimitado. Se puede asi
obtener un banco de embriones disponibles para otras finalidades que las de implantacion de un
embridn por transferencia de embriones. Por otra parte, en el momento actual, es dificil
técnicamente saber qué 6vulos seran fecundados a continuacion de la hiperestimulacion ovarica,
ya que cada vez se recoge un nimero indeterminado de ovocitos (de cero hasta alrededor de
veinte, con una media de cuatro) (8). EI nimero de embriones implantados en general es de tres,
lo que deja eventualmente algunos embriones disponibles (embriones supernumerarios) que
seran congelados. Estos embriones supernumerarios pueden ser objeto de un proyecto parental
para una nueva tentativa de transferencia de embriones, bien de un donante a otro, o bien se
pueden destruir o incluso abandonar en la institucion que realiza investigacion. Y en toda esta
cadena se puede producir problemas éticos, bien generados por implantar embriones que sean de
diferentes donantes, o bien por el pago a los donantes y/o por el requerimiento esencial del
informe consentido del donante y receptor (9) y por el registro del nifio que seria similar al de
cualquier otro nacimiento, con la Unica excepcion de los titulos a heredar (p. ej. Ducados) que no
pueden ser heredados como resultado de tales tratamientos (10).

LA DUDA POSITIVA DE LA DIGNIDAD HUMANA DEL PREEMBRION

La diferenciacion entre pre-embrion (11) y embridn impuestas en algunas legislaciones como la
espafiola, ésta no parece recogida en ciertos ambitos juridicos como en la Human Fertilisation
and Embryology Act 1990 (12). El comienzo de la vida humana es visto de manera diferente por
distintos individuos, grupos, culturas y religiones (13). En un informe elaborado por la Comision
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de Asuntos Juridicos del Parlamento Europeo, explicitamente dice que "la individualidad
humana comienza con la fusion del évulo y el espermatozoide de modo que el cigoto es unico
desde el punto de vista genético, contiene ya en si mismo la potencialidad ontogenética completa
del individuo desarrollado (salvo que muera prematuramente), por lo que no es posible a nivel
cientifico, ninguna distincion motivada entre sus primeras fases de desarrollo” (14). En general
existe tres posturas: a) para unos expertos la dignidad del ser humano se adquiere gradualmente
durante el proceso que lleva al cigoto a convertirse en un individuo completamente formado para
ellos. El respeto y la proteccion debida al embrion es mucho menor antes de la implantacion que
los atribuidos al ser humano completamente desarrollado; b) para otros expertos el embrion tiene
la dignidad de cualquier ser humano completamente desarrollado; ¢) para algunos como el
Comité Consultivo Nacional de Francia proponen una tercera via que reconoce que el embrién o
el feto humano es "persona humana potencial”, la cual seria algo més que una simple
potencialidad, sin llegar a ser todavia una persona en el sentido pleno de la palabra (15).

Ante esta controversia hay quien sostiene que no existe mas solucién que aplicar el principio
ético de la precaucion, por el cual "constituye un serio atentado hacer cualquier cosa contra una
entidad sobre la que existe una duda positiva y de hecho sobre si posee 0 no completa dignidad
humana" (16). Tambien Martinez Calcerrada (17) sostiene que puede hablarse de “tertium genus
en el sentido de que sin alcanzar la especie de nascituri es mas que el enteco concepturus de
inexistencia juridica, y concluir en que, con independencia de que segln sea su cronologia
creadora asi serd su mayor o menor marginidad bioldgica, siguiendo el propio dictado de la
ciencia que lo alumbré (...)", y en esta linea piensa que la misién del Derecho en el embridn
aislado o extrauterino es conducirlo para que se transforme de concepturus cualificado a
nasciturus o ser en gestacion, tutelando ese proceso, y condenando cuanto lo aparte o
conculque. En esta Direccion, el Tribunal Constitucional considera "que la vida del nasciturus es
un bien juridicamente protegido por el articulo 15 de Nuestra Norma fundamental”, y por tanto
se debe garantizar el derecho a la vida a todos, incluido a los no nacidos (18).

Es légico que la opcion que se adopte con relacion al estatuto del embrion y feto resulta
determinante a la hora de decisiones éticas a tomar, particularmente, las que concierne a las
nuevas tecnologias de reproduccién, experimentacion con feto, derechos de personas, etc.
Influye también en el tipo de reconocimiento juridico que se esté dispuesto a otorgar a este ser.

MOTIVACIONES ASOCIADAS A LA UTILIZACION DE EMBRIONES

La posibilidad de producir embriones y la relativa disponibilidad de un nimero creciente de
embriones supernumerarios, ligados a los rapidos desarrollos de las técnicas sobre transferencia
de embriones, inducen a presiones para la utilizacién de embriones humanos con fines de
investigacion cientifica, pero de forma no exclusiva. Se puede distinguir tres tipos de
motivaciones, eventualmente asociadas a la utilizacién de embriones.

En primer lugar, existe motivaciones de orden terapéutico. La investigacion sobre el embrion es
necesaria para comprender por ejemplo el fendmeno de la esterilidad (desequilibrio hormonal,
etc.) (19), los cambios bioguimicos entre el embridn y el medio del entorno (con el fin de
mejorar la transferencia de embriones); las anomalias genéticas (20) o adquiridas (21) en el
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embrion; las caracteristicas genéticas del embrién que permite predecir la ocurrencia de una
enfermedad por métodos de biologia molecular (diagnéstico pre-implantatorio, medicina
predictiva); la correccion de enfermedades genéticas por la modificacion genética del embrion
(terapia génica germinal), consistente en liberar a los descendientes de personas que sufren
enfermedades hereditarias de las modificaciones genéticas que han provocado dichas
enfermedades (22).

En segundo lugar, se encuentran las motivaciones de orden cientifico, que persigue la finalidad
de adquirir conocimientos. Aqui se examina un largo espectro de investigaciones sobre el
embridon humano (23). Los modelos de las investigaciones que se hacen sobre el embrion animal
dan buena idea de las que podrian ser efectuadas sobre el embrién humano. Ciertas
investigaciones fundamentales sobre el embrion animal trata de comprender, a diferentes niveles
(celular, genético, molecular), los acontecimientos de embriogénesis animal (multiplicacion
celular, diferenciacion de formas, funciones especializadas del organismo, etc). Otras son de
orden préactico experimental como el cultivo in vitro del embrion; la fecundacion interespecies; la
reconstitucion de embridén por micromanipulacion; la seleccion de sexo (24); la transferencia
nuclear (clonacién) (25); la induccion de modificaciones en el patrimonio genético de los
embriones (animales transgénicos) (26), las mejoras de la FIV (27) (28), o la utilizacion de
ciertos tejidos (v.gr. ovaricos) procedentes de donantes en la investigacion sobre el embrién o en
el tratamiento de la infecundidad (29).

En tercer lugar, estan las motivaciones relacionadas con la industrializacién y comercializacion
(30), que en los casos mas extremos se puede dirigir incluso hacia la industria cosmética y
alimentaria en los paises del tercer mundo (31). La produccién de embriones humanos con fines
de investigacion o para el mercado de transferencia de embriones podria ser tratada para la
creacion de bancos de embriones con el objetivo de utilizarlos en un mercado de trasplantes de
tejidos (32) y de células fetales diferenciadas o no. Trasplantes experimentales de tejidos fetales
(33) para la enfermedad de Parkinson han sido efectuados ya en algunos paises (34). Como se
sabe el Parkinson es una enfermedad neurol6gica de consecuencias graves para los afectados
(35), existiendo ya un debate sobre sus implicaciones éticas (36).

Lo dicho con anterioridad, da una idea de la amplitud de los problemas éticos en relacién con las
multiples posibilidades de experimentacién sobre el embrién humano.

SITUACIONES DE LAS INTERVENCIONES EN EMBRIONES/FETOS

Las situaciones en que los embriones/fetos son utilizados para un abanico de fines se diferencian
notablemente, y esta circunstancia posee también derivaciones morales: seres vivos 0 muertos;
embriones en laboratorio; embriones o fetos in Gtero; embriones/fetos viables o no viables;
embriones creados en laboratorio con la Unica finalidad de estudio y experimentacion; embriones
sobrantes de una fecundacion in vitro orientada hacia la reproduccion.

Embriones/fetos vivos. En las intervenciones sobre embriones/fetos vivos podemos distinguir dos
tipos de objetivos: el bien del mismo embrion u otros objetivos cientificos, experimentales,
terapéuticos, para terceros. Desde la perspectiva de la Iglesia Catolica, solo resulta admisible la



La experimentacion con embriones Vidal, M2C
investigacion en beneficio del embrion. Pero, por lo que respecta a la experimentacion no
directamente terapéutica de embriones vivos, no parece posible declarar su licitud moral. Utilizar
el embrion humano como objeto de experimentacion “es un delito contra su dignidad de ser
humano, que tiene derecho al mismo respeto debido al nifio ya nacido y a toda persona humana™
(DV 1, 4). Se trata de aplicar concretamente los valores fundamentales existentes. Es decir, el
embridon humano obtenido "in vitro” es un ser humano, por tanto, sujeto de derechos. Hay que
respetar su dignidad y su derecho a la vida desde el primer momento de su existencia.

Cuando se pretende un objetivo terapéutico en su favor, la decision no ofrece problemas morales
si se cumplen una serie de condiciones como la posibilidad de lograr un diagndstico claro y
preciso; la necesidad de la intervencion al no existir otra alternativa mas razonable; las garantias
sensatas de solucion de la enfermedad; el consentimiento de los padres y las competencias de los
profesionales.

En Espafa, y en virtud de la Ley 42/1988 de 28 de diciembre (37) solamente se permite la
actuacion sobre el embrién o el feto vivo en el Gtero con caracter diagnostico, terapéutico o de
conformidad a las disposiciones vigentes. El art. 25.2 del Cdédigo de Deontologia médica (38)
resalta que "al ser humano embriofetal enfermo se le debe tratar de acuerdo con las mismas
directrices éticas, incluido el consentimiento informado de los progenitores, que inspiran el
diagnostico, la prevencion, la terapéutica y la investigacién aplicadas a los demas pacientes". Los
arts. 157 y 158 del Cddigo Penal establecen sanciones por lesion o enfermedad causada al feto
que perjudique gravemente su normal desarrollo, o provoque en el mismo una grave tara fisica o
psiquica.

Embriones muertos por aborto (39) espontaneo. El aborto representa la expulsion natural del
feto en periodo no viable (40). EI embrion humano muerto, posee un valor con alguna
derivacion moral. Por lo tanto, es acreedor a un tratamiento digno y respetuoso, distinto del que
se puede dar a animales y, por otro lado, de nifios 0 adultos muertos. La diferencia méas palpable
con los adultos es que éstos pudieron dar en vida la autorizacion para que su cuerpo fuera
utilizado con fines cientificos o terapéuticos a favor de terceros. Las condiciones que se deben de
exigir serd que exista constancia de la muerte, el consentimiento de los padres y la finalidad
acorde con el respeto debido al embridn.

Embriones muertos por aborto provocado. A primera vista parece que la causa de la muerte
deberia ser moralmente irrelevante tratandose de 6rganos y tejidos de un muerto para uso
médico, siempre que el potencial objetivo médico no contribuya a la muerte, sin embargo,
determinados hechos han contribuido a presentar algunas dificultades, y ha sido causa de
problemas éticos (41).

Las dos razones basicas por las que algunos se oponen a la utilizacion de tejidos u 6rganos
procedente de embriones muertos por aborto provocado son la posible conexion entre este
destino y el aborto y la vinculacion entre el uso y el hecho mismo del embarazo. Creen que se
puede estimular la realizacion de algunos abortos que, de otro modo, no hubieran tenido lugar.
Segun algunos informes, hay mujeres que se han declarado dispuestas a un aborto para dar tejido
fetal a destinatarios especificos (42). Algunos sostienen que estas practicas pueden incluso llegar
a motivar embarazos (con posterior aborto e intento de trasplante) que sin esas circunstancias no
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hubieran sucedido. Para evitar tales conexiones se proponen varias medidas: no permitir que las
mujeres que abortan obtengan beneficio, de ningun tipo, del aborto; asimismo que los médicos
realizadores del aborto no extraigan ventaja alguna de este hecho y, por lo tanto, exigir la total
independencia entre el equipo abortante y el de trasplante. La decision de abortar deberia ser
independiente del posible uso de los tejidos u érganos y tomada antes de discutir este posible
destino. Tampoco el tiempo y método del aborto debieran estar influenciados por el ulterior uso.
Aun cumplidas estas condiciones, no falta quien considera inaceptable la utilizacién de cuerpos
que han sido victimas de la irresponsabilidad humana. Algunos apuntan, finalmente, el riesgo de
que los abortos provocados sean presentados como espontaneos (43).

OTROS PROBLEMAS ETICOS GENERADOS

La mayoria de los comités nacionales (v.gr. Gran Bretafia, Alemania, Francia, etc) han aceptado
un plan ético para que ciertas experimentaciones de forma limitada sean efectuadas sobre el
embridn humano. Cada uno de los comités han tratado de reconciliar el principio de la libertad de
la investigacion con el del respeto de la vida humana. Los conocimientos adquiridos deben ser
esencialmente de orden terapéutico. Especificamente deben de tener una utilidad directa, bien
para el mismo embridn, bien para la sociedad.

Europa se encuentra dividida en las regulaciones sobre el embrién (44) y pocos comités han
abordado de frente el dificil problema ético del estatuto del embrion humano (45). La mayoria se
contentan en afirmar que toda forma de vida humana, cualquiera que sea su estadio de desarrollo,
es digna de respetarse y no puede ser utilizada como un simple medio. Algunos como el Consejo
de Europa, se apoyan en la Convencion Europea de los Derechos del Hombre (1950); otros,
como la Comisién Benda de Alemania, en el marco juridico de la Constitucion.

De manera general, en los paises desarrollados, la investigacion sobre el embrion humano es
aceptable en ciertas condiciones muy precisas y estrictas, y debe ser el objeto de control severo,
dado que el embrion humano no es un simple material bioldgico. Solo, la iglesia catolica en la
Instruccion El don de la vida (1987), ha puesto una vigorosa prohibicién a la experimentacion
sobre el embrién. EI embrion debe ser considerado, como una persona humana desde su
concepcidén. La vida humana es sagrada, siendo un don de Dios. Solamente se permiten las
intervenciones con fines directamente terapéuticos sobre el embridn; toda investigacion es ilicita
cuando comporte un riesgo. Los embriones in vitro son asimilados a los otros seres humanos, su
destruccion provocada es inmoral, como en el caso del aborto.

Ahora bien ¢hasta qué punto estd permitido experimentar sobre embriones humanos?, ;cOmo
conseguirlos?, ¢a partir de qué momento el embrion es una persona y no una serie de células?,
¢qué hacer frente al posible comercio de embriones?, ;se debe permitir a las mujeres post-
menopausicas dar nacimiento a un nifio?, ¢los 6vulos provenientes de fetos femeninos abortados
pueden ser transplantados en el Gtero de una mujer esteril? (46). Y generalizando el problema,
hay que plantearse la cuestion evidente de la hipermedicalizacion que estas técnicas suponen
ademas de que favorecen las practicas de seleccion genética, pues tanto en la inseminacion
artificial (47), como en la fecundacion in vitro se "elige" el esperma o el embrion mas adaptado,
eliminando toda clase de enfermedad hereditaria (48).
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LOS ESTADIOS DE DESARROLLO DEL EMBRION Y LA EXPERIMENTACION

Si se admite que la experimentacion sobre el embrién es aceptable para ciertos fines precisos,
esencialmente terapéuticos, es preciso entonces definir hasta qué estadio de desarrollo del
embrion puede efectuarse este tipo de investigacion. El limite mas comdnmente admitido se
establece en el dia catorce del desarrollo embrionario. Los principales criterios biol6gicos que se
consideran conciernen a ciertas etapas de individualizacién que aparecen al catorce dia del
desarrollo embrionario, entre ellos: a) la formacion de la linea primitiva, es decir el primer
boceto de tubo neural que es también el eje de simetria; b) la pérdida de totipotencia, lo que
implica la posibilidad de dividir el embrién en varios embriones idénticos susceptibles de
desarrollarse, c) la creacion de la relacion de dependencia nutricional y organica del embrion, ya
que comienza a implantarse en el Utero materno desde el septimo dia, proceso que acaba el dia
catorce.

Como se ha dicho precedentemente, el limite del desarrollo embrionario ha sido fijado en el
catorce dia, y se ha hecho de manera consensuada por los comiteés; los criterios biologicos han
sido juzgados suficientemente convincentes para justificar este limite.

INVESTIGACIONES PROHIBIDAS

Las investigaciones sobre el embridn que son objeto de prohibicién son concernientes a practicas
experimentales que se hacen en el embrién animal-clonacion, creacion de quimeras y de
hibridos, diagndstico de sexo, ectogénesis-, asi como las investigaciones genéticas sobre el
embridon humano-diagndstico preimplantatorio y terapia génica germinal, técnica esta ultima de
momento inaplicable a seres humanos por tres razones: alta tasa de fracaso, efectos secundarios
deletéreos y utilidad limitada (49).

Se obtiene un consenso claro en la prohibicion de las investigaciones sobre el embrion humano
que induce a modificaciones genéticas radicales (clonacion, quimeras, hibridos) que pondria en
juego la integridad de la especie humana y que correria el riesgo de remodelar la humanidad en
su esencia sobrepasando las barreras instituidas por las leyes de la naturaleza (la evolucion
natural) (50). De todos los paises, Alemania es el que ha adoptado una legislacion mas estricta en
estas materias (51). El Senado francés ha aprobado una enmienda del Gobierno que prohibe
cualquier experimentacion sobre el embrién humano (52). La asociacion de Jovenes Pro-Vida
ha hecho publico un comunicado en el que afirma acerca de la clonacién de embriones humanos
que "la produccion artificial de seres humanos idénticos se encuadra en el deterioro ético de una
sociedad consumista que en su afan productivo no descarta ni la cosificacion del hombre",
proclama que "la clonacion es uno de los caminos que abre la ciencia actual y que desde que
Hitler se interesara por su investigacion, se ha venido realizando con mayor o menor publicidad
en la oscuridad de los laboratorios™ y considera que estos experimentos "hacen del cientifico
duefio y sefior de la libertad, la dignidad y la individualidad de otros hombres", y los califica de
"encarnizamiento cientifico sobre la naturaleza humana" (53).
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El Dr. Robert Stillman, del centro médico de la Universidad George Washington en la capital de
EE.UU, ha levantado con sus experimentos genéticos una grave polémica ética en el mundo
cientifico norteamericano. Stillman, con técnicas ya conocidas, ha comenzado a clonar
embriones humanos, dividiéndoles en gemelos y trillizos. Stillman indica que dividiendo
embriones en gemelos, trillizos y cuatrillizos, los médicos tienen mas posibilidades de éxito en
los procesos de fertilizacion artificial, a la hora de implantarlos en parejas que no producen el
suficiente nimero para su fertilizacion. Sin duda alguna este experimento plantea serias dudas
sobre sus consecuencias éticas y morales (54). El prof. Luis Kass ha dado una lista de las
posibles aplicaciones de la clonacion como son la réplica de individuos de gran genio o gran
belleza para mejorar las especies; el proporcionar un hijo a un matrimonio estéril; la produccion
de copias embrionales de cada persona, congelacion hasta que sea necesaria como reserva de
6rganos para trasplantes a su gemelo de idéntica herencia (55).

En Espafia, el Codigo Penal (56) dedica el Titulo V a los delitos relativos a la manipulacion
genética. El art. 161 del Codigo castiga la creacion de seres humanos idénticos por clonacion u
otros procedimientos dirigidos a la seleccion de la raza.

Las investigaciones genéticas sobre el embrién son objeto de posiciones mas diferentes y a
menudo mas matizadas, por tener un objetivo terapéutico, tanto para el mismo embrion como
para la sociedad. El Comité de Etica Nacional de Dinamarca, la Comision Benda de Alemania,
etc, rechazan por prudencia la terapia génica germinal sobre el embrién humano. De una parte,
esta técnica es muy experimental y los ensayos en el animal estan en su inicios, y de otra parte,
existe para esta técnica un riesgo latente de eugenismo (57) (58).

La Convencién de Bioética del Congreso de Europa en 1996 en su texto final adoptd la
prohibicién de crear embriones para fines de investigacion, y cuando la ley permita ésta se
asegurara una adecuada proteccion del embrién (59).

La pretension en enero de 1998 del Dr. Seed de clonar seres humanos (60), antes de que pudiese
impedirselo el Congreso norteamericano, ha sido calificada de "inmoralmente inaceptable™ por la
mayoria del mundo cientifico. Europa se ha pronunciado a este hecho aprobando un protocolo
con carécter vinculante durante cinco afios, en contra de la clonacién humana. Diecinueve de los
cuarenta paises miembros del Consejo de Europa- entre ellos Espafia y Francia- lo han firmado.
Este Documento, anexo al Convenio de Derechos Humanos y Biomedicina, conocido como
Convenio de Oviedo, no ha sido suscrito por Inglaterra y Alemania. Este ultimo pais argumenta
que su legislacion es mas restrictiva que el propio protocolo europeo, mientras que el gobierno
inglés ha manifestado que no desea participar, por el momento, en este debate (61).

Con relacion a la clonacion hay que recordar que el documento Donum Vitae elaborado por la
Congregacién para la Doctrina de la Fe en 1987, establece que son contrarios a la moral "los
intentos o las hipotesis destinadas a obtener un ser humano sin alguna conexién con la
sexualidad, ya que contrastan con la dignidad tanto de la procreacién humana como de la union
conyugal” (62) (63).

LAS INVESTIGACIONES AUTORIZADAS
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El campo de experimentacion autorizado sobre el embrion humano es bastante estrecho ya que
los comités tienen una actitud explicita de prudencia. Las experimentaciones que se permiten
son esencialmente las que tratan de mejorar las técnicas de transferencias de embriones y de
congelacién, asi como las que permiten desarrollar conocimientos médicos precisos y
primordiales sobre un embrién donado.

Algunos comités, como los de Gran Bretafia o EE.UU., autorizan un cierto nimero de
investigaciones genéticas sobre el embrion. En este caso, lo que justifica la toma de decision es el
objetivo terapéutico tanto para el embrién como para la sociedad. La tendencia que se sigue es
no prohibir a priori investigaciones terapéuticas que podrian ser beneficiosas para la sociedad, y
efectuar una evaluacion ética caso por caso.

En cuanto a la ejecucion de las experimentaciones, todos los comites insisten sobre la necesidad
de pedir el consentimiento libre, informado y escrito de la pareja cuyo proyecto parental de
transferencia de embriones se ha acabado, y que estarian dispuestos a dar embriones
supernumerarios con fines de investigacion. Se recomiendan que solamente sean centros de
investigacion autorizados efectuen experimentaciones sobre el embrion.

En Espafia y dentro del Ministerio de Sanidad y Consumo existe un Registro de preembriones,
en el que se recogen los datos sobre los centros que practican esta actividad, las técnicas a
emplear, las caracteristicas de los donantes, receptores de las donaciones e incidencias que se
detectan durante y después del parto. Es un registro unico, en el que se centralizan todos los
datos procedentes de los centros o servicios autorizados para la reproduccion asistida. La
Direccion General de Salud Publica, de la que dependen el sistema, garantiza la confidencialidad
de la informacion recogida (64) (65).

MECANISMO DE CONTROLES DE LA EXPERIMENTACION SOBRE EL EMBRION

Las recomendaciones de diferentes comités han explorado los medios que permiten controlar la
experimentacién sobre el embrién. Existe una tendencia a crear un marco legislativo, que
enuncia lo valores a promover en materia de proteccion del embrion humano en el marco de las
nuevas tecnologias de reproduccion y a definir las prohibiciones y las sanciones.

En el caso de Esparia (66) existe una ley permisiva en materia de experimentacion sobre embrion
(67) (68). La ley establece la diferencia entre embridn y pre-embridn, y refleja la infravaloracion
de la vida humana embrionaria. Asi el art. 2.4 permite a la madre suspender estas técnicas en
cualquier momento de su realizacion; el art. 11 prevé la crioconservacion de preembriones
sobrantes de una FIV en Bancos autorizados, por un maximo de cinco afios; en el art. 12 acepta
las intervenciones sobre el preembrion vivo in vitro encaminadas a valorar su viabilidad y a
detectar enfermedades hereditarias, contemplando la posibilidad de desaconsejar su transferencia
(12.1) (69); en el art. 13 se aceptan las intervenciones sobre el preembrion vivo in vitro con fines
"terapéuticos”, que tengan como finalidad tratar o “impedir" la transmision de una enfermedad;
en el art. 14.4 deja abierta la posibilidad de que la Comision Nacional Multidisciplinar autorice
fecundaciones entre gametos humanos y otras especies animales; en el art. 15 se autoriza la
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investigacion en preembriones in vitro con fines distintos a los de comprobar su viabilidad o
diagnosticos si se trata de preembriones no viables, y si se demuestra cientificamente que no
puede realizarse en el modelo animal; en el art. 16.2 se prohibe la experimentacion en
preembriones vivos obtenidos in vitro viables o no, en tanto no se pruebe cientificamente que el
modelo animal no es adecuado para los mismos fines (70). Como en el caso de Australia, un
organismo, el Comité Nacional de Reproduccién Asistida, estudia y autoriza, si llega el caso, los
proyectos de investigacion sobre el pre-embrién. La Ley de 28 de diciembre de 1988 sobre la
donacion vy utilizacion de embriones sobre sus células, tejidos u érganos, reconoce (art. 8) la
legitimidad de la tecnologia genética realizada con material genético humano o combinado si
tiene fines diagndsticos y/o terapéuticos. Ademas, el art. 10 de la Constitucion Espafiola relata
como la dignidad de la persona, los derechos inviolables que le son inherentes, el libre desarrollo
de la personalidad, el respeto a la ley y los derechos de los demas, son fundamento del orden
politico y de la paz social (71).

La tendencia a legislar sobre la totalidad o sobre ciertos aspectos de nuevas tecnologias de
procreacion, sobretodo en los paises europeos, es generalizada. Las leyes que han sido
promulgadas en este campo en un lapso de tiempo relativamente corto indica una voluntad de los
poderes publicos y, en ciertos casos de la presion social, de circunscribir el campo de desarrollo
de nuevas tecnologias de la procreacion humana y de controlar, o de orientar en una cierta
medida, por prudencia, el desarrollo de la investigacion sobre el embrién humano (72).

EMBRIONES EN ESTADO DE ABANDONO Y LA PROBLEMATICA DE SU
CRIOCONSERVACION

La congelacion de embriones consiste en conservar estos a bajas temperaturas durante meses o
incluso afos, en vez de introducirlos en el Utero materno. Aproximadamente, entre un 30 y 50 %
de los mismos no sobreviven a los procesos de crioconservacion, siendo los riesgos genéticos de
los embriones restantes en condiciones prolongadas de tiempo tan abundantes como escasas las
que regulan las actividades correspondientes (73). La congelacion plantea en la actualidad
fundamentalmente dos dificultades: La congelacion demasiado rapida puede producir cristales de
hielo intracelular; la congelacion demasiado lenta tiende a provocar alteraciones importantes en
la composicion electrolitica de los medios intra y extracelular. A estos dos problemas hay que
afiadir los de la descongelacion, por ejemplo una descongelacion demasiado rapida suele dar
lugar al fendmeno conocido como choque osmético y puede provocar la muerte del embrion
(74).

La congelacion de embriones constituye, por si misma, una ofensa al respeto debido a los seres
humanos, porque los expone a graves riesgos de muerte o de dafio a la integridad fisica, les priva
al menos temporalmente de la acogida y de la gestacion materna, y les pone en una situacion
susceptible de nuevas lesiones y manipulaciones. Ademas de los embriones que no sobreviven
tras el proceso de congelacion-descongelacion, hay que considerar que el porcentaje de
gestaciones conseguidas por transferencia embrionaria es menor que en el caso de que se
transfieran embriones frescos (75).
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Algunos Comités de ética dan una valoracion positiva de la fecundacién in vitro con un fin
exclusivamente procreativo "dentro de un proyecto de atencion y amor responsable”. Se precisa,
en este sentido, que se deben procrear los embriones en el nimero estrictamente necesario, y para
los embriones en exceso estos Comités piden "instrumentos juridicos idoneos para garantizarles
una posibilidad de vida y desarrollo™ (76).

Como es conocido, los embriones en estado de abandono son embriones crioconservados
producidos para fecundaciones in vitro, pero que no han sido destinado para su transferencia en
el Gtero por los padres ya que no lo desean o se oponen a la donacion (77). Puede resultar til
este recurso en los casos que no se obtiene la fecundacion con los embriones recién concebidos.
Pero, si se consigue, ¢qué alternativa se presenta para los embriones congelados?. En 1985 el
Parlamento del Estado de Victoria (Australia) aprob6 una disposicion juridica que permitia la
adopcidn e implantacién de los embriones congelados que habian quedado huérfanos debido a la
defuncidn en accidentes de sus progenitores (78). En 1996 al menos fueron cien los huérfanos
que escaparon de la masacre de 4.000 embriones del Reino Unido, a quienes sus padres, un total
de 910 parejas, abandonaron hace afios en los tubos de ensayos del Ente Britanico de
Embriologia Humana y de Fertilizacion (EFEA), y que iban a ser descongelados y después
asesinados con alcohol "del hielo al fuego, a pesar de que son seres humanos”. A cada una de las
cien mujeres italianas que se ofrecieron a esta batalla por la vida le fueron implantado un solo
embrion (79). El Vaticano ha sugerido la adopcion prenatal como Gltimo recurso para salvar
embriones congelados destinados a la destruccion. El Papa ha sefialado que es preciso frenar la
produccion de este tipo de embriones. No obstante éste se ha mostrado en contra de la
destruccion de los ya existentes, igualando esta préactica al aborto (80). Algunos especialistas
consideran que no seria ético hacer ello sin consentimiento de las parejas que produjeron los
embriones (81).

La Donum Vitae condena la congelacién y “crioconservacion” de fetos humanos como préacticas
aplicadas con fines exclusivamente cientificos 0 como un ingrediente mas de las técnicas de
reproduccion de laboratorio. Por otra parte condena, como es lo razonable, la destruccion
impuesta por algunos ordenamientos juridicos de los fetos a la edad de 14 dias. Una vez que,
legitima o ilegitimamente, han sido traidos a la vida, no nos queda otra alternativa honrosa que la
de ponerlos a disposicién de mujeres generosas que los adopten, o conservarlos hasta que por si
mismos fenezcan. Lo que no se debe hacer es producirlos artificialmente y después matarlos
directamente o sacrificarlos en aras de la ciencia y de la industria.

En este sentido las técnicas de congelacién y “crioconservacion™ no solo no son condenables sino
que se han de poner en practica con la mayor eficacia posible. Este es un caso préactico evidente
en el que se aprecia hasta qué punto el progreso cientifico auténtico es inocente y que solo el mal
uso humano lo corrompe y hace detestable (82).

Precedentemente se ha dicho, que la legislacion espafiola permite que los embriones "se
crioconserven en los bancos autorizados por un maximo de cinco afios", hecho que acontecio en
1993, y por tanto, actualmente muchos padres han perdido la potestad de los embriones, que
pasan a disposicion de los bancos, teéricamente para la donacion (83). En Francia, la legislacion
es similar, y en el caso de muerte de un miembro de la pareja, se pone fin a la conservacion de
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embriones. EI Comité de ética francés (de caracter consultivo) esta a favor de las transferencia de
la propiedad de embriones al conyuge vivo, que decidira su destino.

Desde luego, por el respeto que se debe a la vida humana concebida, resulta inaceptable pensar
en su destruccion. Tampoco parece licito utilizarlos con fines de mera experimentacion, como
parece ser que a veces se hace. Concretamente en 1995 se perdieron un numero bastante elevado
de embriones en el Centro Reproductivo de Salud, dependiente de la Universidad de Californiay
segun el testimonio de uno de los encargados de la clinica, los embriones de al menos una pareja
fueron a parar al laboratorio de zoologia de la Universidad de Wisconsin (84). Las soluciones a
este problema seria la utilizacion en ciclos futuros a la donacion a parejas que no pueden
producir embriones propios (85). Sin embargo esto no es suficiente, porque una vez conseguido
el nimero deseado, las parejas se desentienden de los embriones que han quedado en el banco,
no pagan los gastos de conservacion, e incluso se les pierde la pista, siendo muy dificil de
obtener su consentimiento para cualquier uso de los embriones (86). Puede ser ésta quizas, la
Unica salida posible a un problema que, de hecho, no deberia formularse. Porque, como
deciamos, en si misma la congelacién constituye una ofensa al ser humano (87).

LA UTILIZACION TERAPEUTICA DE LOS TEJIDOS FETALES

La posible utilizacion de tejidos fetales se ha planteado inicialmente con relacién al Parkinson,
cuya causa es una degeneracion de una zona del cerebro, la sustancia negra, cuyas celulas
segregan una sustancia, la dopamina, fundamental en la regulacién motérica de los movimientos.
Los pacientes sufren una serie de sintomas como rigidez en las extremidades, dificultad en el
inicio de los movimientos, problemas al hablar o tragar y su caracteristico tremor. En la
actualidad no existe ningln tratamiento curativo, solamente se puede mejorar los sintomas
mediante tratamiento farmacoldgico. Se suele usar la terapia neuroprotectora. En ocasiones se
intenta incrementar la transmision dopaminérgica tratando los pacientes con sintomas minimos
(con selegilina, agonistas dopaminérgicos, piribedil, amantidina, anticolinérgicos), dando a los
pacientes con sintomas moderados la L-dopa asociada a un inhibidor de la decarboxilasa de
aminoacidos aromaticos que bloguean la transformacion de levodopa en DA, y tratando los
pacientes con fracaso en la respuesta a L-dopa mediante solucion de L-dopa, carbidopa y acido
ascorbico (88). Ya a lo largo de 1987 se publicaron en Espafia diversas noticias sobre la
posibilidad de transplantar tejidos cerebrales de fetos, y José Maria Carrascal resalta que "se ha
comprobado que los fetos, por no haber desarrollado totalmente sus defensas, son mucho mas
susceptibles de ser injertados, lo que abre una posibilidad de usar su tejido cerebral en este tipo
de males (Parkinson y Alzheimer). El problema ético proviene del hecho de que los tejidos
cerebrales usados en tales trasplantes proceden de fetos abortados en las fechas que el médico
considera mas oportuna para llevar a cabo el trasplante”. Alfonso Barra confirma la misma
informacion en otra noticia y escribe que "se prevé, asimismo, que la nueva técnica pueda ser
aplicada en los casos de la "enfermedad de Alzheimer”, de "Hungington™ y en los casos de
multiesclerosis” y al final de esta informacion, da cuenta del caso de un matrimonio sueco "cuyo
marido de 54 afios sufre el mal de "Parkinson" y que con ovocitos de su mujer y un donante
anénimo, pero de salud garantizada, ha producido una FIVET en su esposa de 42 afios a la que
ha hecho abortar al cabo de 67 dias de embarazo y ha procedido a trasplantarse las células
cerebrales del feto abortado... Un cierto sector de la opinion publica y de la especializada ha
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reaccionado no sélo en contra de la muerte del feto, sino también "porque el donante, de haber
conocido el destino de sus células reproductoras, quiza no las habria donado... y la fabricacion de
seres humanos como se fabrican aparatos ortopédicos o dientes postizos... puede repeler muchas
conciencias, por lo que debe regularse cuanto antes" (89).

Posteriormente, en 1990 se inici6 otra terapia consistente en el trasplante de mesencéfalo fetal,
un tejido que contiene neuronas dopaminérgicas y neuroblastos en desarrollo (90). Para ello,
junto a fetos procedentes de abortos espontaneos, se ha recurrido a otros obtenidos por aborto
voluntario. Algunos han sugerido incluso, para la obtencion de tejidos en condiciones éptimas,
programar el momento y la técnica abortiva en funcion del trasplante, pues las células, tejidos y
organos fetales presentan varias ventajas: crecen rapidamente, se adaptan con facilidad y casi no
provocan reaccion inmunitaria en el receptor. Para que el trasplante de células fetales produzca
resultados apreciables deben implantarse en el mesencéfalo gran nimero de esas células,
teniendo en cuenta que cada feto posee solo unas 15.000 dtiles. Se calcula que para restituir la
actividad dopaminérgica a niveles normales, en un solo enfermo de Parkinson, se necesitaria
tejido mesencefalico de 10-15 fetos. Pero esta técnica plantea importantes problemas éticos,
puesto que los equipos suelen usar, de modo habitual, de uno a seis fetos por paciente. Se da la
circunstancia de que los cadaveres desmembrados de los abortos ordinarios no sirven para aliviar
el Parkinson, sino que se precisan celulas cerebrales vivas y fetos integros, no los despojos
fragmentados del aborto "normal”. Los fetos abortados por los procedimientos comunes no son
los més iddneos, sino que los que se utilizan como fuente de células han de extraerse con
precauciones especiales, siendo necesario practicar la viviseccion del feto, con la ayuda de la
ecografia y un sistema especial de aspiracion.

Lo que de momento se hace son experimentos, que se encuentran en estadios primarios,
existiendo bastante incertidumbre sobre algunos aspectos puesto que la intervencion es muy cara,
no se sabe de su eficacia a largo plazo y es necesario perfilar las adecuadas pruebas sobre el
tejido a transplantar para evitar la transmision de enfermedades (sida, hepatitis virica, herpes,
citomegalovirus, etc). Incluso, como resalta Gafo (91), existen riesgos para el receptor, puesto
que las técnicas, no estdn de ninguna manera aun consolidadas, ademéas de existir los peligros
inherentes a cualquier trasplantes y a la administracion de los medicamentos inmunosupresores
(como ciclosporina A, tracolimus, rapamicina, deoxispergualina, anticuerpos monoclonales pan-t
etc) (92) (93).

Las actividades relativas a la utilizacion de tejidos humanos han sido reguladas en Espafia a
través del RD 411/1996, de 1 de marzo (94), cuya finalidad sera exclusivamente terapéutica, es
decir, con el proposito de favorecer la salud o las condiciones de vida de su ulterior receptor o
receptores, sin perjuicio de las investigaciones que puedan realizarse adicionalmente. En todo
caso, la utilizacion de tejidos humanos en funcion de un proyecto docente o de investigacion,
debera respetar los derechos fundamentales de la persona y los postulados éticos de la
investigacion biomédica. Se prohibe taxativamente la comercializacion de tejidos, de manera
similar a la actual Ley de trasplantes de 1979 vy disposiciones complementarias (95) que
proscriben la comercializacion de 6rganos (96).

La utilizacién con fines terapéuticos de embriones o fetos que provienen de abortos voluntarios

es reprobable desde el punto de vista ético. De otro modo "se favoreceria una mentalidad que
llevaria a cabo cada vez mas abortos y que despertaria necesidades cientificas o economicas. La
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interrupciéon del embarazo se convertiria en un método que se podria emplear segin las
circunstancias temporales o técnicas, ya que en la practica seria muy dificil conseguir la
independencia entre los médicos que llevan a cabo la interrupcién del embarazo y los
investigadores que requieren tejidos u rganos embrionarios o fetales" (97).

Con el transplante de tejido fetal se generan numerosos problemas, entre ellos los siguientes: ¢es
el transplante de tejido fetal necesario y beneficioso?, ¢son los derechos del feto violados por el
uso del tejido fetal en investigacion?, ¢pueden las mujeres designar los receptores especificos
del transplante fetal?, ;qué criterios pueden requerirse para el uso del tejido fetal para
transplante?. Wolff (98) recomienda para evitar el uso impropio de los fetos separar
completamente las decisiones relativas al aborto y el uso subsecuente de tejidos fetales. Ademas
aconseja obtener el informe consentido explicito de la madre y el proteger el anonimato del
donante y receptor a través de un intermediario (banco de tejidos).

RESUMEN

En la transferencia de embriones no se produce una simple transferencia de embrién sobre otro
cuerpo material, sino que constituye una grave ofensa: por un lado a la dignidad de la mujer,
porque desnaturaliza el papel de la maternidad y degrada

a la mujer a mero organismo reproductor, por otro lado atenta a la dignidad del nacido, porque
queda degradado a res comercial, a objeto de cambio, Yy, por ello, de contratacién y de litigio.
Entre otras cosas porque el hijo, en cuanto hijo de "demasiados" acaba por ser hijo de "ninguno”
y sufriendo un total desarraigo respecto a su propia identidad; y porque su condicién de hijo a
veces viene a depender del respeto o de la violacion del pacto entre las partes contratantes o de la
sobrevivencia o no de la pareja o de la madre que lo encargé (99).

La préctica de fecundacion extra-corporal con trasplante embrional es en si misma condenable.
Es cierto que se alcanza el objetivo buscado: una procreacion lograda y deseada. ¢(Es esto
suficiente para condenar el uso de la técnica en nombre del respeto a un proceso natural al que la
mencionada técnica pretenderia sustituir?. Muchos lo piensan, junto con la Santa Sede
(documento EI Don de la vida, 1987), pues niega el vinculo entre procreacion y union conyugal
ademas de suscitar el ir cada vez mas lejos en esta dialéctica.

Todo lo que rodea la investigacion sobre transferencia de embriones y fecundacion in vitro
(congelacién de embriones, ensayos de manipulacion, etc) (100) crea inquietud (101). Si Dios ha
confiado al hombre la mision de gestionar el universo, es seguro que no le ha confiado el derecho
de administrarlo a su antojo, especialmente cuando se trata del mismo hombre (102).

A lo largo del trabajo se evidencia que las legislaciones - tanto la espafiola como la de otros
paises - en el tema analizado se encuentran parcialmente sin desarrollar, lo que incrementa los
innumerables problemas de indole ética que existe en el tema de la experimentacion sobre
embriones /fetos y que se ha puesto en evidencia en el trabajo. ;Qué se va a hacer en Espafia con
los embriones que se encuentran congelados mas de cinco afios?. No se ha legislado aln nada en
este aspecto.

14



La experimentacion con embriones Vidal, M2C

Es necesario un mayor control de la legislacion existente para remediar los abusos que pueden
existir en el campo de la experimentacion con embriones/feto y en el de la utilizacién de tejidos
fetales. Personas sin escripulos pueden abortar con el objetivo de obtener la remuneracion
pactada, y el feto lamentablemente puede ser que su destino sea el formar parte, como un
ingrediente mas, de un cosmetico.
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