UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS Y SOCIALES

EL IMPACTO JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD,
MATERNIDAD Y FILIACION-DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA
INSEMINACION ARTIFICIAL EN EL DERECHO GUATEMALTECO

LINDA -ROXANA RECINOS REYES

GUATEMALA, JULIO DE 2011



UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS Y SOCIALES

EL IMPACTO JURIDICO Y -SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD,
MATERNIDAD Y F!LIACION DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA
INSEMINACION ARTIFICIAL EN EL DERECHO GUATEMALTECO

TESIS

Presentada a la Honorable Junta Directiva
de la

Facultad de Ciencias Juridicas y Sociales
de la

Universidad de San Carlos de Guatemala

Por

LINDA ROXANA RECINOS REYES

Previo a conferirsele el grado académico de

LICENCIADA EN CIENCIAS JURIDICAS Y SOCIALES

y los titulos profesionales de

ABOGADA Y NOTARIA

Guatemala, julio de 2011



HONORABLE JUNTA DIRECTIVA
DELA
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS Y SOCIALES
DE LA
UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA

DECANO: Lic. Bonerge Amilcar Mejia Orellana
VOCAL I Lic. César Landelino Franco L6pez
VOCAL II: Lic. Mario Ismael Aguilar Elizardi
VOCAL Il Lic. Luis Fernando Lépez Diaz
VOCAL IV: Br. Mario Estuardo Ledn Alegria
VOCAL V: Br. Pablo José Calderon Gélvez

SECRETARIO: Lic. Avidan Ortiz Orellana

TRIBUNAL QUE PRACTICO
EL EXAMEN TECNICO PROFESIONAL

Primera Fase:
Presidente: Rodolfo Giovanni Celis Lopez
Vocal: Byron Oswaldo de la Cruz Lopez
Secretario: Mario René Monzon Vasquez

Segunda Fase:
Presidenta: Aura Marina Chang Contreras
Vocal: Norma Gonzalez Dubén
Secretario:  Juan Ramiro Toledo Alvarez

RAZON: “Unicamente el autor es responsable de las doctrinas sustentadas y contenido
de la tesis” (Articulo 43 del Normativo para la Elaboracion de Tesis de
Licenciatura en Ciencias Juridicas y Sociales y del Examen General Publico).



Ll

LIC. JOSUE DANIEL REYNOSO RUIZ
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Estimado Licenciado: g o 7/

Atentamente me dirijo a usted y hago de su conocimiento gue

Adesoré el trabajo de

tesis del bachiller LINDA ROXANA RECINOS REYES, intitulado: “EL IMPACTO
JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD, MATERNIDAD Y
FILIACION DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA INSEMINACION
ARTIFICIAL EN EL DERECHO GUATEMALTECO”, por lo que de manera muy atenta
le informo lo siguiente:

a.

El aporte de la presente investigacion consiste investigar si los avances
cientificos, como las técnicas de reproduccion asistida cursan generalmente por
delante del derecho que se retrasa en su acomodacion y las consecuencias que
esto conlleva en la paternidad, maternidad vy filiacion, el cual se analiza desde la
perspectiva doctrinaria y legal asi como explicativa desde el punto de vista civil.

Para el desarrollo del presenté trabajo, la estudiante utiliz6 los meétodos
deductivo e inductivo, cumpliendo con los requisitos técnicos y cientificos de una
investigacion de esta naturaleza.

Durante el desarrollo del presente trabajo, se revisé6 la redaccion, las
conclusiones y recomendaciones, las cuales son congruentes con la
investigacién, asi como también comprenden los aspectos mas importantes del
tema tratado.

Para llegar a realizar un analisis a profundidad acerca del impacto juridico que
conlleva la falta de regulacion de la Inseminacion Artificial en el derecho
Guatemalteco, se realizaron investigaciones de derecho comparado con paises
que regulan la inseminacion artificial, asi como el derecho Guatemalteco, y
estudio de campo en las clinicas especializadas en este pipo de procedimientos
los cuales considero cumplieron con el objetivo planteado.
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e. En mi opinién personal, la presente Investigacion desarrollada, median ES

trabajo de Tesis que Asesoré, presenta las conclusiones debidamente
fundamentadas; desarrollando la investigacion en el sentido de que la°
manipulacion ginecolégica no genera modificacion alguna en el patrimonio
genético del embrién humano, estudiando la Inseminacion artificial, fecundacién
in Vitro y la microinyeccion, realizando la investigacion con fundamento juridico,
concluyendo en el sentido de la urgente necesidad de reglamentar todo lo
relativo a las técnicas de reproduccién asistida ya que la legislacion nacional
Vigente no regula en el sentido de lo investigado, ni la manipulaciéon genética en
si mismo. En el trabajo de tesis de la Bachiller, sus conclusiones y
recomendaciones son acertadas y concuerdan con la investigacion ejecutada, ya
que en nuestro pais es urgente la necesidad avanzar y adecuar la legislacion
vigente con el desarrollo de las tecnologias.

f. La bibliografia que se utilizb es suficiente y conforme a la investigacion que se
realizo.

Por lo anterior, considero que el trabajo expuesto satisface los requisitos que establece
el Articulo 32 del Normativo para la Elaboraciéon de Tesis de Licenciatura de Ciencias
Juridicas y Sociales y el Examen General Publico por lo que emito DICTAMEN
FAVORABLE, para que el mismo continte el respectivo tramite.

De manera muy atenta me suscribo de usted,

Abogado y Notano

LIC. JOSUED OSO RUIZ
Abogado'y Notario®
Col. 8192




UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS
DE GUATEMALA

Ciudad Universitaria, zona 12
Guatemala, C. A.

UNIDAD ASESORIA DE TESIS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS Y
SOCIALES. Guatemala, veintiocho de julio de dos mil diez.

Atentamente, pase al (a la) LICENCIADO (A) CARLOS LEONEL ROBLES PEREZ,
para que proceda a revisar el trabajo de tesis del (de la) estudiante LINDA ROXANA
RECINOS REYES, Intitulado: “EL IMPACTO JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS
EN LA PATERNIDAD, MATERNIDAD Y,FIL.IACION. DEBIDO A LA FALTA DE
REGULACION DE LA INSEMINACION ARTIFICIAL EN EL DERECHO
GUATEMALTECO™.

Me permito hacer de su conocimiento que esta facultado (a) para realizar las
modificaciones de forma y fondo que tengan por objeto mejorar la investigacion,
asimismo, del titulo de trabajo de tesis. En el dictamen correspondiente debe hacer
constar el contenido del Articulo 32 del Normativo para la Elaboracion de Tesis de
Licenciatura en Ciencias Juridicas vy Sociales y del Examen General Publico. el cual
dice: “Tanto el asesor como ¢l revisor de tesis, hardn constar en los dictimenes correspondientes. su
opiion respecto del contemdo cientifico y téenico de la tesis, la metodologia y técnicas de investigacion
utilizadas. la redaccion, los cuadros estadisticos si fueren necesarios, la contribucion cientifica de la
nusma. las conclusiones, las recomendaciones y la bibliografia utilizada. si aprueban o desaprueban ¢l
trabajo de mvestigacion y otras consideraciones que estimen pertinentes .
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Estimado Licenciado:

En cumplimiento con la resolucién emitida por el Jefe de la Unidad de Asesoria de
Tesis de Licenciatura en Ciencias Juridicas y Sociales de esa Honorable casa de
estudios, con fecha veintiocho de julio del afio dos mil diez, en la cual se me nombra
como REVISOR de la investigacion intitulada:

“EL IMPACTO JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD,
MATERNIDAD Y FILIACION DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA
"ISEMINACION ARTIFICIAL EN EL DERECHO GUATEMALTECO”.

Realizada por la bachiller LINDA ROXANA RECINOS REYES, por lo que atentamente
le informo lo siguiente:

a. La postulante presenté el tema de investigacion cuyo titulo es “EL IMPACTO
JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD, MATERNIDAD Y
FILIACION DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA ISEMINACION
ARTIFICIAL EN EL DERECHO GUATEMALTECO”. Cuya investigaacion trata
de presentar una problematica actual en la cual las tecnicas cientificas estan
avanzando de forma acelerada ante el derecho quien esta un poco rezagado en
cuanto a dichos avances, los cuales en su aplicacién afectan la convivencia de
las personas en sociedad.




. Del andlisis practicado, he establecido que el trabajo presentado porvda Bachille
LINDA ROXANA RECINOS REYES desarrolla una investigacion que resalta el
contenido cientifico de caracter juridico, el cual se analiza desde la perspectiva
doctrinaria y legal asi como explicativa desde el punto de vista penal.

La presente tesis cumple con todos los requisitos exigidos por la reglamentacion
correspondiente, y en especial con el articulo treinta y dos del Normativo para la
elaboracion de Tesis de Licenciatura de esta Facultad, relativos al contenido
cientifico y técnico de la tesis, la metodologia y las técnicas de investigacion
utilizadas, la redaccién, la contribucién cientifica de la misma, la conclusiones
recomendaciones y la bibliografia utilizada, adicionalmente que la bachiller acaté
las sugerencias del suscrito Revisor, razones por las que APRUEBO el trabajo
presentado, para que pueda continuar su tramite, a efecto de que se le extienda
la orden de impresién correspondiente.

Para el desarrollo del presente trabajo, la estudiante utilizé los métodos
deductivo e inductivo, cumpliendo con los requisitos técnicos y cientificos de una
investigacion de esta naturaleza, asi como un andlisis sobre nuesta legislacion
respecto al tema y leyes de los paises que contemplan la inseminacion artificial,
tambien se realizo un trabajo de campo en las clinicas que tiene este tipo de
practicas.

El tema presentado contribuye a mostrar un escenario que se da en nuestra
legislacion, la cual consiste en la falta de regulacién en procedimientos cientificos
tan importantes como la inseminacion artificial en la cual interviene tanto factores
humanos como cientificos los cuales tiene relevancia en nuestra sociedad y
pueden en determinado momento debido a la falta de atencién por parte de
nuestros legisladores afectar los intereses personales de los involucrados.

En mi opinién creo que las recomendaciones y conclusiones presentadas en el
trabajo de tesis de la Bachiller, son acertadas y concuerdan con la investigacion
ejecutada, ya que en nuestro pais es urgente la necesidad avanzar al paso de la
ciencia.

. La bibliografia que se utilizé es suficiente y conforme a la investigacion que se
realizé.
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Por lo anterior y en virtud que con fecha veinte de julio del presente afo éﬁ'éénciéd
JOSUE DANIEL REYNOSO RUIZ emitié dictamen favorable a la presente investigacion
en su calidad de Asesor, considero que el trabajo expuesto satisface los requisitos que
establece el Articulo 32 del Normativo para la Elaboracién de Tesis de Licenciatura de
Ciencias Juridicas y Sociales y el Examen General Publico por lo que emito DICTAMEN
FAVORABLE COMO REVISOR, para que el mismo contintie el respectivo tramite.

De manera muy atenta me suscribo de usted,

LIC. CARLOS LEONEL ROBLES PEREZ
Abogado y Notario
Col. 5591
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DECANATO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS Y SOCIALES.

Guatemala, dieciséis de marzo del afio dos mil once.

Con vista en los dictaimenes que anteceden, se autoriza la Impresion del trabajo de Tesis del
(de la) estudiante LINDA ROXANA RECFNOS REYES, Titulado EL IMPACTO
JURIDICO Y SUS CONSECUENCIAS EN LA PATERNIDAD, MATERNIDAD Y
FILIACION DEBIDO A LA FALTA DE REGULACION DE LA INSEMINACION
ARTIFICIAL EN EL DEREICHO' GUATEMALTECO. Articulos 31, 33 y 34 del
Normativo para la elaboracion de Tesis de Licenciatura en Ciencias Juridicas y Sociales y

del Examen General Publico.-
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INTRODUCCION

La presente investigacion se funda en demostrar que la legislacion guatemalteca esta
rezagada respecto a progresos cientificos, en los cuales la sociedad tiene mucha interaccién
y como consecuencia de ello se generan intereses entre los individuos los cuales no se
encuentra regulados en la legislacion guatemalteca, por lo tanto causan inseguridad juridica
y poca credibilidad en los procedimientos, provocando con ello que el derecho guatemalteco

no se adapte a su realidad social.

Los modernos avances cientificos como tecnoldgicos en el campo de la biomédica y
biotecnologia han posibilitado la utilizacion de técnicas de reproducciéon alternativas a la
esterilidad de la pareja humana, generalmente conocidas como técnicas de reproduccion
asistida, en la cual la investigacion cientifica y tecnolégica debe continuar su expansion y
progreso, por lo que no debe ser limitada, si no es en base a criterios fundados y razonables
gue eviten el choque con los derechos humanos y con la dignidad de los individuos, sus

intereses patrimoniales y las sociedades que constituyen.

Si bien es cierto que en Guatemala no se han presentado casos en relacion con las
reproduccién asistida, es una realidad que los indices de infertilidad aumentan cada dia los
avances tecnoldgicos crecen a un ritmo acelerado por lo cual la poblacién esta acudiendo
cada vez mas a este tipo de métodos, lo cual en un futuro creara conflictos juridicos, debido

gue no tiene regulacion en el sistema legal guatemalteco.



Por lo que la solucion para evitar esta controversia juridica entre el donador y el receptor del
material genético, respecto a la reclamacion de derechos de paternidad, maternidad y

filiacion, es crear una regulacion al respecto.

El contenido de la presente investigacion esta elaborado conforme el método analitico,
inductivo, cientifico, documental y con las técnicas de investigacion, documentales, legales e

investigacion de campo.

La informacion recopilada esta dividida en cuatro capitulos los cuales se describen de la
siguiente forma: Capitulo I, todo lo concerniente marco cientifico; capitulo I, se aborda el
tema de las técnicas de reproduccion asistida practicadas en la ciudad de Guatemala;
capitulo Ill. Se estipula el marco juridico que regula la problematica actualmente en
Guatemala; capitulo IV, se consigna un andlisis de las consecuencias debido a la falta de

certeza juridica para las partes involucradas en los métodos de reproduccion asistida.

(i)



CAPITULO |

1. Lareproduccion humana

La habilidad para reproducirse es una de las caracteristicas unificadoras de los seres vivos, la

reproduccién sexual da origen de descendientes genéticamente diferentes de sus padres.

La reproduccion humana es el proceso mediante el cual se generan seres vivos de esta manera
aseguramos el mantenimiento de la vida, los nuevos individuos se originan a partir de las células
sexuales teniendo de esta forma la continuidad de la especie, a través de este proceso se
trasmiten los caracteres de los hombres de una generacién a otra. Un aspecto importante sobre
este tema, es que el desarrollo del nuevo individuo es de tipo viviparo, lo que quiere decir que las

primeras faces de esa etapa se realizan en el interior de los érganos especializados en la madre.

En relacion al tema, haremos algunas alusiones de forma cientifica a manera de transmitir un

conocimiento mas amplio del tema:

“La reproduccién es un proceso biolégico que permite la creacién de nuevos organismos, siendo
una caracteristica comun de todas las formas de vida conocidas. Esta contiene dos modalidades

béasicas que reciben los nombres de asexual o vegetativa y de sexual o generativa.

Esta clase de reproduccion se da entre dos individuos de distinto sexo (hombre y mujer). La
reproduccién humana emplea la fecundacién interna y su éxito depende de la accion coordinada
de las hormonas, el sistema nervioso y el sistema reproductivo. Las gbénadas son los 6érganos

sexuales que producen los gametos (ovocito y espermio).



Las génadas masculinas son los testiculos, que producen espermatozoides y hormonas sexuales

masculinas.

Las gonadas femeninas son los ovarios, producen évulos y hormonas sexuales femeninas.

El hombre presenta sexo separado, por lo tanto es dioico. Ademas es un mamifero, viviparo, y

presenta reproduccion interna.

Después, de la fecundacion del huevo u 6vulo, llamado en ese momento cigoto se presenta una
serie de divisiones mitoticas, en el llamado desarrollo embrionario, culminando con la formacién
del embrién, este exhibe tres germinales llamadas ectodermo, endodermo y mesodermo de las

cuales se originaran los distintos 6rganos del cuerpo.”

Se puede concluir que la reproduccion humana es una de las funciones méas importantes, pues por
medio de ella se brinda vida a un nuevo ser y con esto se asegura la continuidad y preservacion la
especie.

Asi también la reproduccién humana ofrece el beneficio de producir variantes genéticas entre los

descendientes lo cual aumenta la posibilidad de sobrevivir de la poblacién.

1.1. La fecundacioén

La vida humana comienza en el momento exacto de la unién del 6vulo y el espermatozoide; es

decir, con la fecundacion.

! Wikipedia Enciclopedia libre. http://es.wikipedia.org/wiki/reproducciénhumana. (15 de junio 2010).
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En referencia al tema, se puede indicar que cada gameto lleva en si la capacidad intrinseca de la
vida, y el ser que nacera estara dotado de una mezcla singular de informacién genética que no se
volvera a repetir en ningun otro individuo, toda vez que cada persona es unica e irremplazable

siendo un participante del ininterrumpido proceso de vivir.

Sugiriendo al tema podemos decir que los seres humanos nos desarrollamos a partir de la unién
de dos diminutas células: el O6vulo y el espermatozoide. Los cuales no son de grandes
dimensiones tal como en la escuela han ensefiado no es mas grande como el pequefio punto que

cierra esta frase.

El espermatozoide es aun mas microscopico, es increible que el resultado de la unién de tan
pequeiiitas células sea un posible ser humano, con capacidades extraordinarias dentro de los
seres vivos del planeta, Individuos con inteligencia que podran construir o destruir el mundo de los

ya nacidos.

Para una mejor comprension del tema se ilustra con loas siguiente cita: “La fecundacion es la
fusion de células sexuales o gametos en el curso de la reproduccién sexual, dando lugar a la
célula cigoto donde se encuentran reunidos los cromosomas de los dos gametos. La fecundacion
humana es un proceso por medio del cual, un espermatozoide se une a un 6évulo para iniciar el
desarrollo de un nuevo ser. El6vulo (también llamado ovocito) y el espermatozoide son los
gametos, es decir células sexuales, femeninas y masculinas respectivamente. Los gametos se
obtienen por meiosis, por lo que tienen un nimero en el humano de 23 cromosomas, para que asi

al juntarse se complementen y den como resultado un huevo (46 en el ser humano).

El espermatozoide es la célula reproductora sexual masculina 0 gameto masculino encargada de

fecundar al 6vulo, aportando la informacion genética complementaria a la de la célula femenina.
3



Se denomina embrion al resultado que produce el proceso de division y diferenciacion celular que
se inicia tras la fertilizacion de los gametos para dar lugar al embridn, se conoce este proceso con

el nombre de: embriogénesis.

El proceso de embriogénesis comienza cuando se produce la fertilizacion, es decir cuando el
espermatozoide (gameto masculino) atraviesa la membrana celular del ovocito secundario o
gameto femenino, se fusionan sus nucleos y dan lugar al cigoto, la primera célula, con la dotacion

genética completa, a partir de la cual se desarrollara el embrion.

Inmediatamente después de la fecundacion, el évulo empieza a multiplicarse en forma acelerada.

Primero se divide en dos células llamadas blastémeros.

El embrién de 5 semanas mide nueve milimetros, ya se empieza a formar la cabeza y aparecen
los miembros. Un embrion de seis semanas mide trece milimetros, se alarga mas la cabeza y
aparecen unas depresiones que mas tarde ocuparan los ojos, se alargan mas los miembros y

aparecen manos y pies.

El embrion de 7 semanas mide 19 milimetros, su corazén empieza a latir, su craneo y su sistema
nervioso empiezan a tomar forma, las glandulas y los pulmones dan muestra de vida. A partir de
las 8 semanas de gestacion deja de ser embrion y se convierte en feto, su aspecto es el de un ser

humano en miniatura, hasta este momento ha completado la etapa més dificil de su desarrollo.”

2 http:/Mww.portalplanetasedna.com.ar/fecundacion.htm. (10 de Junio 2010).



En el contexto anterior se puede inferir que con la ovulacion se han originado numerosos seres
gue se reproducen con la fusién de dos genotipos, pues todo ser humano tiene una madre y un

padre, la primera lo engendra y lo amamantay él lo fecunda.

Este proceso a permitido la multiplicacion de la especie humana, sin esta la especie humana
desapareceria. Por otra parte muchas parejas consideran deseable e importante tener hijos que
puedan cuidar y amar y la presencia de los hijos parece dar un bienestar emocional y psicolégico

al matrimonio.

Asi también, sobre el mismo tema pero desde una perspectiva diferente, la fecundacién puede
identificarse como: “La misién de los genotipos se produce mediante las intervenciones de células
especiales, las células germinales o gametos, producidas en el conjunto del organismo pluricelular

a través de un proceso complejo: la gametogénesis.

Los gametos, como los seres unicelulares simples, solo poseen una copia del genotipo. Por ello al
producirse una fusién de dos gametos se suman las dos copias del genotipo propias de las célula
primaria, cigoto o huevo con el genotipo especifico e individual. Esta célula solo puede dar lugar a

un ser vivo concreto, combinacion de dos genomas aportados por los gametos.

En términos biol6gicos tras la fecundacion se inicia la vida de un individuo. Desde ese momento
sus cambios morfolégicos y funcionales seguiran un desarrollo programado en su genoma doble y
original, con absoluta autonomia. Pero su supervivencia estara ligada en todo momento a las

circunstancia.”™

%1l congreso mundial Vasco. La filiacién a finales del siglo XX, problematica planteada por los avances
cientificos en materia de reproduccién humana. Pag. 9.
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De lo que se antecede, se puede determinar el innegable hecho que el embrién es un ser humano,
ya que cada uno ellos tiene un momento preciso en que comienza su existencia; es decir, el
instante en que toda la necesaria y suficiente informacion genética es acumulada dentro de una

célula para que ésta subsista y se desarrolle dicho proceso.

1.2. Lainfertilidad

La infertilidad es la dificultad de concebir un hijo naturalmente o de llevar un embarazo a término,
médicamente ésta se puede determinar después de una afio de vida sexual activa, sin lograr la

concepcion.

Histéricamente, esta probleméatica se conjuga con y desde el inicio mismo de la humanidad. En la
antigiiedad y en algunas culturas al varon le era permitido adquirir una segunda mujer cuando la
primera no podia ser fecundada, de igual forma diversas civilizaciones han conocido esta
situacion dentro de la sociedad. Resulta ser una de las experiencia dificil que debe abordar tanto
la persona como la pareja, la realidad es que los individuos que se ven enfrentados a una crisis

como esta les genera angustia y sentimientos de pedida significativos.

Al enfrentarse a un diagnostico y en algunas situaciones a un tratamiento produce una sensacion
de incertidumbre que afecta la relacién de pareja y la comunicacion de esta debido a presiones

sociales, familiares y otras.

La infertilidad, es una de las situaciones mas traumaticas a las que puede estar expuesta una
pareja que se desea tener un hijo. Se define la infertilidad como la imposibilidad de llevar a cabo

un embarazo porque se detiene o se pierde en algiin momento del desarrollo.



Para ilustrar de mejor manera lo que comprende esta contrariedad, seguidamente se expone la
postura doctrinaria que al respecto algunos autores sustentan: “Debido a que el embarazo es una
decision conjunta de la pareja, la imposibilidad de lograrlo afecta a ambos; por lo tanto el

tratamiento de la esterilidad no debe ser individual esto obedece a los siguientes motivos:

1) El deseo de embarazo surge como consecuencia de una relacion de pareja pese a que

tltimamente se observa un auge en las mujeres solas que quieren tener un hijo.

2) En un alto porcentaje de las parejas infértiles ambos integrantes presentan uno o mas factores

de esterilidad.

3) Cuando la causa de la infertilidad se halla en uno solo de los miembros de la pareja el otro sufre

por igual las consecuencias del problema.

En la mayoria de los casos cuando una pareja decide tener un hijo cree que va lograr el embarazo
en el primer o segundo mes de busqueda luego de haber suspendido el método anticonceptivo
que utilizaba. Muchos albergan la fantasia de que tendran problemas para concebir, y esas

fantasias aumentan si la concepcion no se materializa en el corto plazo.

Es frecuente que la gente desconozca que, a diferencia de lo que ocurre en otras especies, la

reproduccién humana es altamente ineficaz, vale decir que las posibilidades de embarazo en un

pareja joven luego de un mes de biisqueda apenan rondan el 20 al 30 por ciento.”

* F. Chillik, Claudio. Por qué no podemos tener un hijo, guia médica para parejas con problemas de fertilidad
P&ag. 15y 16.
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Se también considerar como otro factor de este problema al retraso actual en la edad de procrear
de la mujer lo cual es ahora muy comun dado que las mujeres se estan profesionalizando y
siendo cada dia mas competitivas profesionalmente, pero no es solamente eso también en los
hombres hay una disminucion que aprecia en la calidad del semen, debido a factores como la
ingesta de alcohol y algunas drogas, agentes que hacen aun mas dificil conseguir una fecundacion

exitosa.

El reconocimiento ordenado en atencibn materna, neonatal y salud reproductiva, es un
componente importante, que tiene como objetivo detectar a las embarazadas que necesiten una

vigilancia y una atencién que exceda de los cuidados basicos dispensados en general.

Ademas, de los aspectos abordados, la investigacion médica en la materia establece que: “Hay
métodos de reconocimiento que son apropiados para todas las embarazadas con el fin de detectar
riesgos que requieran atencion especial. Se incluye entre esos meétodos, el reconocimiento de
todas las embarazadas para saber si tienen una historia de enfermedad que pueda afectar a la

gestacion o al parto.”

Tal como lo se aportara a lo largo de este trabajo el avance en la ciencia ha permitido encontrar
una gama diversa de métodos de reproduccion humana la cual es una solucion factible a la

mayoria.

Un dato necesariamente destacable n este tema es el que: “Se ha comprobado ampliamente que
los embarazos a edades extremas, asi como los muy frecuentes y con intervalos muy cortos entre

ellos, tiene una influencia negativa sobre la salud de las madres y de sus hijos. Varios estudios

® Braveman, Paula A. y E. Tarino. El reconocimiento sistemético en atencién de salud. Pag. 53.
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han demostrado que los riesgos de morbilidad y mortalidad materna son menores cuando se

evitan los embarazos antes de los 18 afios y después de los 35 afios de edad.”

Tomando como base lo ya expuesto diferimos que hay implicitos una diversidad de aspectos por
los cuales una pareja no puede tener hijos lo cual recae de forma contundente en la mujer debido

al aspecto social y fisioldgico del mismo.

En diversas culturas y mayormente latinas incapacidad de concebir lleva un estigma un grado de
rechazo pero la respuesta de la mujer y el hombre dependera de los valores que cada uno tenga

depositado en el otro integrante de la pareja.

Ampliando lo referente al impacto que tiene este problema en la pareja y mayor mente en la mujer
se hace referencia en la siguiente cita: “A Partir de los 35 afios de edad, el envejecimiento de los
ovulos produce una disminucién en la tasa de embarazo y un aumento en la de abortos y de los

nifos nacidos con anomalias cromosoémicas.

Esto ocurre porque con el paso de los afios el ovulo pierde eficacia en la separacion de
cromosomas, hecho que se produce antes o inmediatamente después de la entrada del

espermatozoide en el ovulo.

Debido a esta mala separacion resultan embriones con anomalias en el nUmero de cromosomas
que no llegan a implantarse en el Gtero, se implantan y se detienen al poco tiempo o, en un muy

bajo porcentaje, siguen adelante generando un bebe con anomalias cromosémicas.

® Organizacion panamericana de la salud. Salud sexual y reproductiva . Pag. 15.
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Por el contrario, la edad del hombre no parece influir negativamente sobre las posibilidades de
embarazo, ni tiene incidencia en los abortos, aunque si han sido descritas algunas enfermedades

genética de aparicion mas frecuente en hijos de padres de edad avanzada.”’

Se puede apreciar de lo dicho que la infertilidad es un acontecimiento estresante en la vida de la
pareja el cual genera una serie de conflictos emocionales, debido a que no solo existe una presion

social y familiar sino también cronolégica en virtud de la edad reproductiva.

Se hace hincapié en la apremio que tiene la mujer debido a que para el hombre no existe una
edad cronoldgica con tanta precision, mas bien como se expondra en lo adelante del presente

trabajo hay otro tipo de aspectos que influyen en la infertilidad masculina.

Otros elementos fundamentales que caracterizan la situacion de la salud, los acelerados cambios
demograficos y epidemiologicos, los que algunos denominan transiciones; asi como, las
inequidades entre grupos e individuos, tanto en los perfiles de morbilidad y mortalidad, como en el

acceso a la atencion.

Con relacién a los aspectos demogréficos, destacan tres tendencias: el descenso de las tasas de
natalidad, fecundidad y de mortalidad, el envejecimiento de la poblacion y la acelerada

urbanizacion.

Extendiendo mas en el ambito de dicha problemética, es licito indicar si la esterilidad es una
enfermedad, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define a la salud: “Como el bienestar
fisico, psiquico y social; la enfermedad, en contraposicion, es la carencia de alguno de los

componentes de esta ecuacion.

" F. Chillik, Claudio. Ob. Cit. Pags. 17 ala 19.
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Cualquier pareja que haya padecido este problema sabe que se trata de una enfermedad que
repercute en el vinculo de ambos y ademas en los ambitos familiar, social y laboral. Y también

sabe que el unico alivio que tiene esta enfermedad es el embarazo.

Se considera que la esterilidad es primaria cuando la pareja nunca logr6 anteriormente un
embarazo y secundaria cuando hubo uno o mas embarazos previos, independientemente de que
hayan resultado en abortos, embarazos ectopicos o0 bebes nacidos. A veces el punto de vista

practico se considera esterilidad secundaria cuando la pareja ya ha tenido hijos.

Para las personas que sufren este problema existen tres opciones:

1) Realizar los estudios y tratamiento necesarios que les permitan tener un hijo.

2) Adoptar.

3) Vivir sin hijos.

Cada una de estas alternativas es valida, en la medida que sea una libre eleccién de la pareja. Por
otra parte resulta imposible, si es ajeno al problema, priorizar una opcién por sobre otra es una

escala de valores.”

En relacion a ello, es necesario indicar que en la literatura sajona ambos términos se usan en
forma indistinta como sin6nimos, pero es preferible también en espafiol, ya que la palabra
esterilidad tiene una carga emocional y una connotaciéon mas dura e irreversible que el término

infertilidad.

& pellegrini Filho. Alberto. Ciencia en pro de la salud. P&g. 35.
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Sobre el mismo argumento es preferible utilizar ambas palabras como sinénimos para definir a
aguella pareja con dificultades para concebir o mantener un embarazo luego de un tiempo

adecuado de busqueda.

Las personas con problemas de este tipo, necesitan ampliar su informacién sobre el proceso
reproductivo, conocer cudles son las posibles causas de infertilidad y los métodos de diagnéstico y
tratamiento disponibles en la actualidad. Este conocimiento, les permitirdA comprender

la naturaleza del mismo e iniciar un camino de solucion.

Al mismo tiempo, necesitan comprender y aceptar los dificiles sentimientos que produce esta
experiencia para desarrollar formas de aliviarse y de resolver las situaciones que normalmente

surgen cuando se encuentran en esa posicion.

Cuando una pareja desea tener un hijo y no lo logra, generalmente existe algun factor biolégico
gue esta disminuyendo las probabilidades de embarazo o bien esta impidiendo del todo que el
embarazo se produzca o se mantenga. De tal manera, que ambos enfrentan un problema
de salud reproductiva, y a diferencia de otros problemas de salud, éste afecta en forma importante

el proyecto de vida familiar.

Al constatar su infertilidad, hombre y mujer sufren las consecuencias emocionales de ver
postergada o frustrada una aspiracién central en sus vidas. Esta circunstancia, que puede ser
secundaria a un problema de salud, puesto que a demds implica al mismo tiempo una experiencia

psicologica dificil.

Asi mismo, la esterilidad aparece asociada a sentimientos de vergienza, culpa, inadecuacion,

fracaso, anormalidad y vacio. Las emociones mas comunes son: shock, negacion, culpa,



bdsqueda, ansiedad, desesperacion, descontrol y rabia. Es un proceso inevitable y a la vez

necesario para poder elaborar psicolégicamente la situacion y superarla con el tiempo.

La infertilidad es una enfermedad que no solamente ataca a la pareja de forma fisica, sino también

moral y psicolégicamente.

Este tipo de estudios en matrimonios con este problema permiten observar que esta condicion
constituye una amenaza al proyecto de vida de las personas, altera su funcionamiento social,

puede afectar la autoestima y con frecuencia, la vida sexual.

Las consecuencias psicoldgicas derivan de la crisis vital que las dificultades para concebir o las
pérdidas reproductivas a repeticion desencadenan y de los duelos que ello implica. En relacion a
ello, algunos estudios apoyan el concepto del impacto de esta circunstancia en el funcionamiento
mental de las personas, demostrando que la incidencia de depresion entre las mujeres estériles

duplica la observada en la poblacién femenina general.

La depresion no puede ser considerada solamente una etapa en la evolucién del duelo, sino que
constituye un trastorno en si mismo, asociado a condiciones biologicas y psicolégicas que es

preciso tratar y que eventualmente estaria contribuyendo a la infertilidad.

La incapacidad de tener hijos resulta ser una de las experiencias mas dificiles que debe abordar el
ser humano, las personas se ven enfrentadas a una crisis que genera angustia y sentimientos

de pérdida.

Enfrentarse a un diagnostico y a un tratamiento produce una sensacion de incertidumbre y de falta

de control que a menudo generan respuestas diversas, las que dependeran en gran medida de

-



los recursos psicoldgicos personales, la relacion de pareja, la comunicacion de ésta, el estado de
animo general y eventos situacionales que pueden agregar componentes estresantes a la

situacion en si.

La experiencia de infertilidad es mucho mas frustrante para las mujeres que para los hombres. Al
mismo tiempo, se observa el peso que tiene el diagndstico respecto al nivel de estrés detectado en

hombres y mujeres.

Las mujeres tienen mecanismos diferentes de sobrellevar el problema, sin embargo, se ha
seflalado que esto podria atribuirse a que este tipo de investigaciones se ha cerrado mas que
nada en la busqueda en torno a las mujeres y sus experiencias con la infertilidad y que por lo tanto

no se sabe a ciencia cierta cémo reaccionan los hombres ante ella.

Para poder ampliar lo anteriormente citado, puntualizaremos que: “Estudios sefalan que tanto

hombres como mujeres la perciben de forma mas severa cuando se trata de un factor masculino.

Probablemente, en estos casos se combinan varios factores: la infertilidad masculina tiene una
connotacion social mas estigmatizadora que afecta la autoestima del varon y a la vez, debido a
su socializacion, existe una mayor dificultad para expresar las emociones negativas que el

diagnéstico produce.

Por su parte, la mujer reacciona con una actitud protectora hacia su pareja, lo cual dificulta

también en ella la expresion de sus emociones.
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Clinicamente se puede observar que la respuesta de un miembro de la pareja influencia la

respuesta emocional del otro.”

De lo indicado, se puede percibir la importancia de la fecundacién dado que sin ella estariamos
ante un problema inminente de extincion humana. Sin embargo, gracias a los avances cientificos
que conoceremos a lo largo de esta investigacion podemos afirmar que se han encontrado una

diversidad de soluciones a dicha problematica.

1.3 Clases de infertilidad

En el presente trabajo de investigacion las palabras esterilidad e infertilidad los consideramos

como sindnimos, la esterilidad es la disminucién o ausencia de fertilidad, entendiendo ésta como la

capacidad para tener hijos.

Los doctos en la materia, indican que existen etapas en la infertilidad por lo cual a continuacién

daremos una breve ilustracion al respecto, para poder comprender a lo largo de este trabajo

dichos conceptos: “La esterilidad puede ser primaria o secundaria:

a) Esterilidad primaria:

Cuando nunca ha habido concepcion o fertilizacion previa.

- En mujeres menores de 25 afios: Ausencia de concepcion tras dos afos de relaciones sexuales,

sin utilizar métodos anticonceptivos.

? http://www.monografias.com/trabajos65/psicologia-pareja-infertil/psicologia-pareja-infertil2.shtml. (5 de mayo)
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- En mujeres entre 25 y 29 afios: Ausencia de concepcion tras un afio de relaciones sexuales, sin

utilizar métodos anticonceptivos.

- En mujeres entre 30 y 35 afios: Ausencia de concepcion tras un afio de relaciones sexuales, sin

utilizar métodos anticonceptivos.

- En mujeres mayores de 35 afios: Ausencia de concepcion tras seis meses de relaciones

sexuales, sin utilizar métodos anticonceptivos.

b) Esterilidad secundaria.

- Cuando tras una o varias gestaciones, con fetos vivos 0 muertos, no se consigue una concepcion
o fertilizacién posterior, tras un afio de relaciones sexuales, tras finalizar la lactancia, sin utilizar

métodos anticonceptivos.”°

Atendiendo a lo anterior, se puede determinar que hay varias clases y causas que pueden ser

detonantes negativos al momento de la procreacion.

1.4. Antecedentes historicos de la infertilidad

Desde que la humanidad vio la luz ha existido esta circunstancia en los seres humanos, las
sociedades correspondiendo a su evolucion han tratado de solucionarlo, algunos de los casos mas
antiguos documentados es el de la esposa del Rey Enrique IV de Castilla, durante al siglo XV, a

quien intentaron inseminar.

% Frisas Clavero, Olga. Protocolo de esterilidad e infertilidad. Pag. 6 a la 9.
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Es oportuno sefialar que, tuvieron que transcurrir mas de cinco siglos, para que el avance de la
ciencia médica durante la segunda mitad del siglo veinte pudiera comenzar a ofrecer soluciones a

las parejas afectadas por la esterilidad.

Es por ello, que se estima que este reconocimiento se atribuye por ser pioneros en estos estudios
y tratamientos a dos latinoamericanos, el Dr. Quifiones, ya fallecido, mexicano, quien desde finales
de los afios 60 se convirti6 en un abanderado de la histeroscopia, estudiando las particularidades
de la cavidad uterina bajo vision directa, y descubriendo en la misma anormalidades capaces de
impedir la nidacion, como es la presencia de polipos intracavitarios, y Ricardo Ash, argentino,
actualmente residente en Buenos Aires, quien ha tenido un historial glorioso dentro del tratamiento
de la esterilidad, siendo el idedlogo de los primeros métodos de reproduccion asistida, asi como

de numerosos instrumentos y técnicas utilizados durante la misma.

Sin embargo, lamentablemente Ash incurri6 en actividades consideradas ilicitas dentro de la
practica de la reproduccion asistida y se vio obligado a abandonar los Estados Unidos, ante el

peligro de ser condenado en el proceso que se le instruia.

Es oportuno sefalar, que desde épocas muy antiguas, la fertilidad humana fue un tema lleno
de misterios y tables que inquiet6 al ser humano en todas las civilizaciones, buscando respuestas
a sus diversas inquietudes a lo largo de las épocas y conforme a los conocimientos con los que se

contaban.

De igual modo ésta fue y es, en la actualidad, como una bendicion y la infertilidad como una
maldicion, generalmente irremediable, puesto que una carencia que no queda reducida
tnicamente al plano biolégico; sino como anteriormente ya mencionamos tiene repercusiones en

la vida individual, de la pareja y en la vida social.

-



Todo esto lo encontramos plasmado en laliteratura, en lafilosofia, en las leyes y en

la mitologia de los pueblos histéricos.

Estan implicitas incluyendo en las siguientes citas: “En el Antiguo Testamento, leemos: "Y
bendijoles Dios, y dijoles Dios: Sed fecundos y multiplicaos, y henchid la tierray sometedla”
(Génesis, 1., 28.). "La herencia del Sefior son los hijos, recompensa del fruto de las entrafias"
(Salmos, 127, 3.). El relato de la infertilidad de Raquel, la ira de Jacob contra ella, y el hijo que,
cuando Dios se acordo de ella, finalmente pudo gestar -ante lo cual dijo "jQuitado ha Dios mi
oprobio!"-, patentiza el sentimiento de amargura y frustracion que la agobid, y que, se ha dicho,

sigue siendo el mismo.

En la tragedia lon de Euripides, la dicha Unica que la reina Creusa anhela, es criar hijos y que
sean buenos, aborreciendo la vida sin hijos -que son una riqueza y las flores de la

fecunda juventud y lamentandose sin hijos, solitaria y doliente en su esterilidad.

Bajo la premisa politica de que es preciso que el esposo y la esposa se convenzan de que estan
obligados, en cuanto de ellos dependa, a dar a la republica hijos bien formados de cuerpo
y alma, Platon decia que a aquellos matrimonio que, durante el plazo de diez afios, no hayan

tenido hijos, se les separara.

En la India, prescribian las Leyes de Manu en donde la mujer estéril se reemplazara al cabo de

ocho afos; y en la antigua China, la infertilidad de la mujer que le impidiera dar hijos al marido era

causa de repudio marital.
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Se considerd desde siempre que la persona infértil tal como surge de estas citas era siempre la mujer.”*

Como se demuestra en el contexto anterior se determina que al pasar de los siglos y los estudios
cientificos mediante este tema esta comprobado tanto el varon comola mujer pueden ser
infértiles, viviendo psicolégicamente cada uno de ellos su afeccién en forma distinta si bien es
comun depositar la responsabilidad generativa exclusivamente en la mujer, pero deseando ambos,
por lo comun, llegar a ser padre o madre, teniendo la infertilidad humana un significado psicosocial

negativo la desdicha bioldgica de la ausencia de descendencia es un hecho universal.

Si bien es cierto, que es un hecho que afecta el aspecto psicolégico de la pareja, encontramos
ahora, una respuesta a esta problematica dado que los avances de la medicina reproductiva para
diagnosticar y tratar problemas de infertilidad disminuyeron la frecuencia del diagnostico de

infecundidad de causa desconocida hasta al 5% de los casos.

A lo largo de este capitulo se ha presentado una serie de situaciones que inciden en el problema
de la pareja para concebir, asi como las condiciones fisiolégicas por las cuales se desarrolla el
mismo, ahora bien existe una serie de métodos cientificos los cuales han superado estas
complicaciones logrando con éxito el deseo de concebir de los individuos que no logran hacerlo

por el método natural, tal como presentaremos durante el desarrollo de este trabajo.

! http:/Mmww.monografias.com/trabajos58/antecedentes-infertilidad/antecedentes-infertilidad2.shtml. (12 de Mayo).
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CAPITULO Il

2. Técnicas de reproduccion asistida practicadas en la ciudad de Guatemala

En Guatemala el estudio de la infertilidad es relativamente nuevo, pero ha tomado un giro
impresionante debido a que este problema esta adquiriendo una presencia cada vez mayor en la

sociedad.

Ahora en Guatemala existen dos reconocidos centros que se dedican a esta practica, los cuales

presentan una alta demanda en sus consultas, utilizando diferentes métodos de fertilizacion.

A continuacidon se presentaran una serie citas las cuales ilustraran las diversas técnicas de

reproduccion asistida que se utilizan actualmente:

“Al grupo de técnicas cuyo objetivo es resolver los problemas de esterilidad que afectan a un
namero cada vez mayor de parejas se le denomina reproduccion asistida. Dependiendo de la
causa de la esterilidad la técnica que se emplea es diferente: estimulaciébn hormonal de la
ovulacion, inseminacion artificial, fecundacion in vitro con transferencia de embriones,

transferencia intratubarica de gametos o inyeccién intracitoplasmatica de espermatozoides.”*?

Como se podra percibir en adelante existe hoy en dia una gama de técnicas de reproduccion
asistida que permiten ayudar a aquellos que tienen dificultades para procrear para que con la
intervencion de un experto en la materia logren superar los inconvenientes que no permitieron la

reproduccién se diera de manera natural.

12 Enciclopedia Encarta, 2009. “ Reproduccién asistida”. (10-06-2010.)
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Para entender de mejor manera lo anteriormente expuesto a continuacion se presenta un breve
historial de los procedimientos que se realizan respecto a estas técnicas: “En 1978, nace en
Inglaterra Louise Brown. Este es el primer caso exitoso de nacimiento de un bebé como producto
de la unién de un évulo y un espermatozoide fuera del cuerpo de la madre. Ha aparecido una

nueva técnica: la fertilizacién in vitro.

A partir de esa fertilizacion in vitro (FIV) comienza publicamente la compleja historia de la

reproduccién asistida.

En ese caso no hubo évulos o embriones sobrantes, un Unico ovulo de la mama de Louise fue

fertilizado por un espermatozoide del Sr. Brown.

Las técnicas procreativas permiten la creacion de nifios con métodos de laboratorios. A partir del
desarrollo de ciertos métodos de fertilizacion in vitro en animales, comienzan las experiencias en

seres humanos con problemas de infertilidad.

La fertilizacion es el proceso de unién del 6vulo y espermatozoide que origina un nuevo individuo;
habitualmente este proceso se realiza en las trompas de Falopio de las mujeres y luego el embrion
se implanta en el Gtero; esta implica que, a diferencia de lo que ocurre habitualmente, los 6vulos
se unen a los espermatozoides fuera del cuerpo de la mujer y los embriones asi producidos son

transferidos al Gtero donde se implantan. "

Las nuevas técnicas de procreacion intervienen en el proceso biolégico de la reproduccion

humana y se desarrollaron para resolver problemas de infertilidad en casos de obstruccion de las

'3 Scavone, Lucila. “Genero y salud reproductiva en Ameca Latina”. Pags. 308-310.
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trompas de falopio y cuando no es posible reparar quirdrgicamente, o cuando se carece de

trompas y el resto del aparato genital es normal.

El avance obtenido con otros procedimientos anteriores comienza el desarrollo de estos métodos,
cuando se sugiere la posibilidad de recoger un ovulo, fertilizarlo en el laboratorio y trasferir el

embridn recién formado al Gtero como una forma de vencer la esterilidad.

Uno de los métodos mas simples y mas antiguos es la inseminacion artificial en que las mujeres
son fecundadas en el momento de la ovulacion con el esperma de su marido colocado en una

sonda.

Le sigue en complejidad, la inseminacion artificial por donante, donde el semen proviene de un
donante, en general an6nimo. Es aqui el punto importante del presente estudio ya que hay

material genético de un extrafo a la pareja.

En un punto de vista mas cerrado podriamos calificar a este método como adulterio medicalizado
y asexuado, el padre es otro pero no han mediado relaciones sexuales. Se usa en casos en que el
namero de espermatozoides es muy bajo o cuando existe algun problema hereditario serio. De lo
citado se puede apreciar diferentes métodos de reproduccion asistida con que cuenta la sociedad

guatemalteca para solucionar los problemas de infertilidad que le aqueja segun sea el individuo.

2.1 Quienes son candidatos a las técnicas de reproduccion asistida

Un donador de esperma debe cumplir con el perfil adecuado, disefiado previamente, por lo cual es

necesario que se conteste un cuestionario a efecto de evaluar si la persona cuenta con el perfil
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que se esta buscando, es de suma importancia tener mas de 18 afios (cumplidos al momento de
la donacion) y menos de 40 afios, y las donadoras de 6vulos deben ser 18-35 afios, con funcion

ovulatoria normal, y no padecer de enfermedades genéticas.

2.2 Donadores

Las personas que ofrecen y proporcionan el esperma u Ovulos voluntariamente o en algunas
circunstancias persiguiendo algunos beneficios como un curso de inglés, de computo, o material
escolar y en algunas ocasiones un aporte pecuniario, forman parte de los donadores de semen en un

banco de esperma.

El esperma, es el fluido secretado por el pene al final del coito que contiene los espermatozoides

(espermios o células germinales del macho) y secreciones acompafiantes.

El eyaculado humano normal es de 2 a 6ml, y transporta entre 60 y 300 millones de

espermatozoides.

La primera parte del eyaculado es la secrecion de las glandulas de Cowper y Littré, poco

abundante y rica en mucoproteinas.

La segunda parte contiene la secrecion prostatica, rica en fosfatasa y acido citrico.

La tercera parte es la secrecion de conducto deferente, epididimo y ampollas seminales, en la que

viajan la mayoria de los espermatozoides. La cuarta y ultima parte la forma la secrecion de las

vesiculas seminales, muy rica en fructosa.
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El semen puede ser infértil por ser los espermatozoides escasos, de baja motilidad o tener una
excesiva proporcion de formas aberrantes. Las anormalidades de la funcién testicular pueden ser
debidas a alteracion hormonal en el eje hipotdlamo-hipofisario, a enfermedades del propio

testiculo, o a defectos en el transporte de espermios.

El banco de esperma tiene como principal funciébn almacenar muestras de esperma en tanques
gue contienen nitrogeno liquido y que las hace permanecer en estado de congelacién el tiempo

gue haga falta.

Pueden ser muestras de pacientes y muestras de donadores. En el caso de los pacientes son
muestras para tratamientos de reproduccion asistida. En el caso de los donadores, son muestras
de participantes anénimos que en un momento dado podrian participar en la sustitucion del

esperma, de un esposo en una pareja infértil.

En el caso de las donadoras de 6vulos las caracteristicas que deben cumplir las donadoras de

Ovulos son:

- Edad comprendida entre 18-35 afos.

- Funcién ovulatoria normal.

- No padecer ni la donante ni sus familiares mas proximos ninguna enfermedad genética que

pueda suponer un riesgo para la posible receptora.

-No haberse practicado piercings ni tatuajes durante los 6 meses previos a la donacion.
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2.2.1 Requisitos para ser donador

Para ser donador de esperma es importante que se cumpla con los siguientes requisitos:

Debe llenar un cuestionario, en donde se dejen indicar los datos que a continuacion se

establecen:

A. Datos Personales, adjuntando Nombre, teléfono, e-Mail, fecha de Nacimiento, nacionalidad,

lugar de Residencia y ocupacion.

B. Estudios, grado académico.

C. Estado Civil, indicando si tiene hijos

D. Religién.

E. Namero de parejas sexuales en los ultimos 6 meses.

F. Caracteristicas Fisicas, estipulando, peso, estatura, complexion, color de tez, tipo de cabello,

color de cabello, color de ojos, y tipo de nariz.

G. Habitos, indicando si fuma, bebe licor, consume drogas, si tiene tatuajes, perforaciones, si a

sido sometido a acupuntura, si practica algin deporte, si posee alguna habilidad.

H. Historia Clinica, mencionando tipo de Sangre, si usa anteojos, padecido enfermedades de

transmision sexual y si ha tenido relaciones sexuales con hombres.
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I. Historia Familiar, sefialando padecimientos en la Familia, nacionalidad del Padre, nacionalidad

de la Madre

J. Debe establecer por qué le gustaria ser donador, y en que forma se pueden poner en contacto

con él.

El objetivo de llenar el cuestionario es para conocer su estado de salud general.

Después proporciona una muestra de esperma para conocer la calidad, pasa por un promedio de
entre 20 y 25 pruebas médicas y si resultan negativas, en individuo no podra formar parte del

grupo de donadores.

El banco de esperma o centro de fertilidad realiza y paga todos los estudios que se hagan a esta
persona para que la paciente o la pareja que opta por una muestra de esperma pueda estar

tranquila de que ésta esta perfectamente estudiada.

Con respecto a las donadoras de 6évulos, es de suma importancia mencionar que los 6vulos son

las células sexuales femeninas.

Los oOvulos son las células mas voluminosas del cuerpo humano, formadas por meiosis en los
ovarios, en un proceso llamado ovogénesis, que se manifiesta también a través del proceso

periédico de la ovulacion.

La primera de las dos divisiones mediaticas, la que reduce el nimero de cromosomas, se inicia

durante el desarrollo embrionario y queda interrumpida durante la profase.
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Se reanuda a partir de la pubertad, cuando en cada ciclo madura un foliculo y el ovocito que
envuelve, completdndose la primera division, que produce un ovocito secundario, y arrancando la
segunda. La segunda division mitotica queda a su vez interrumpida, y no se completa hasta que

no ocurre la fecundacion, si es que ésta llega a producirse.

El 6vulo por tanto, es una célula haploide producida por el ovario portadora de la carga genética y
capaz de ser fecundado por un espermatozoide, de forma que la fusion de ambos gametos
(masculino y femenino) da lugar a la formacion del cigoto que tras sucesivas multiplicaciones dara
lugar al proceso conocido como embarazo. De forma que desde que el espermatozoide fecunda al

ovulo se genera la vida como tal.

El objetivo primordial de la donacion de 6vulos es proporcionar la posibilidad de un embarazo, a

mujeres con ausencia de funcionalismo ovarico o con fallos repetidos de Fecundacion "in vitro".

Actualmente, gracias a las técnicas de Fecundacion "in vitro", es posible extraer ovocitos de una
donante e inseminarlos con el semen de la pareja receptora. Los embriones resultantes pueden
transferirse al Utero de la paciente receptora, dandole de esta forma la oportunidad de quedar

embarazada.

Las donadoras lo constituyen un grupo de mujeres que, estando todavia en edad fértil, presentan

algun problema que impide la produccién regular de ovocitos y por tanto dificulta su reproduccién.

La donacion de oOvulos beneficia a mujeres que o bien no poseen ovarios porque se los han
extirpado anteriormente por alguna enfermedad, o son ovarios afuncionantes, ya sea por una
causa genética, porque han dejado de funcionar prematuramente (menopausia precoz) o por

edad.
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Para ellas la Unica posibilidad de conseguir un embarazo es por medio de la donacién de ovocitos
de otra mujer. Dichos ovocitos se inseminaran in vitro con el semen de la pareja y los embriones
resultantes se transferirdn a la receptora, cuyo Utero debe ser normal aunque no posea ovarios

funcionantes.

Ahora bien las donadoras de ovulos deben realizar todos los examenes médicos y las pruebas de:

- Revision ginecoldgica con citologia y ecografia.

- Analisis de sangre completo: grupo sanguineo y Rh, hemograma, bioquimica, serologias (HIV,

VHC, HbsAg, RPR), analitica hormonal y evaluacion de riesgo genético.

- Electrocardiograma.

Se debe aportar los datos siguientes:

- Anamnesis personal y familiar.

-Test psicoldgico - psiquiatrico.

-Documentacién informativa y compromiso de colaboracion.

La donante de ovocitos se realizara por medio de un tratamiento hormonal que estimule la

ovulacion para que en el mes en que se vaya a producir la donacion, sus ovarios produzcan mas

de un ovocito.
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La extraccion de los ovocitos se realiza por via vaginal y con seguimiento ecografico. La puncion
folicular se practica en quirdfano, bajo sedacion de anestesia general suave y en régimen

ambulatorio, el ingreso en clinica es tan solo de unas horas.

La duracién de la intervencion es variable aunque no suele sobrepasar los 20 minutos. Durante
este tiempo se administrara a la donante una sedacion anestésica para facilitar el desarrollo de la
puncion folicular. Una vez finalizada la extraccion, estard en reposo unas horas hasta que el

ginecologo le dé el alta junto con las instrucciones a seguir.

El ndmero de ovocitos que se obtengan, asi como los datos de la receptora, constituyen

informacion reservada al programa de donacion.
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CAPITULO Il

3. La familia, paternidad, maternidad y filiacion en la legislacion Guatemalteca

La familia es la unidad fundamental y natural de la sociedad y requiere la proteccion total del
Estado. Ahora bien el Derecho de familia es la regulacion juridica de los hechos sociales derivados

de la unién de un hombre y una mujer.

Partiendo de la idea que en uno de los rubros del Derecho Civil, denominado Derecho de familia
se encuentran inmersos los conceptos de familia, paternidad, maternidad y filiaciébn es necesario
definirlo como el conjunto de normas que regulan el nacimiento, modificacion y extincion de las
relaciones familiares, ademas de las facultades o poderes que pertenecen al organismo familiar

como tal o a cada uno de sus miembros.

Por lo tanto se es necesario resaltar que tiene como objetivo regular las relaciones asi como

dirimir las controversias que se susciten entre las personas que integran este nucleo.

En relacion a lo anterior se puede mencionar una seria de caracteristicas para ampliar el concepto

referente al Derecho de Familia:

Las caracteristicas del derecho de familia son:

a) Contiene un sustrato de caracter eminentemente moral;

b) Predominio de las relaciones personales sobre las patrimoniales;

c) Primacia del interés social sobre el individual, y proteccion del Estado al mas débil en la familia;
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d) Las relaciones familiares son a la vez derechos y deberes;

e) Los derechos de familia son inalienables, intransmisibles, irrenunciables e imprescriptibles;

f) Los derechos de familia no estan condicionados;

g) Caracter obligatorio o de orden publico de las leyes relativas a la familia.

Atendiendo lo expuesto se puede ultimar que son las facultades o poderes que nacen de aquellas
relaciones que dentro del grupo familiar mantiene cada uno de los miembros los demés para el

cumplimiento de los fines superiores de este ndcleo.

Siendo entonces el conjunto de normas preceptos que regulan esas mismas relaciones que

mantienen entre si los miembros de la rama.

“Para Engels, antes de 1870 no existié6 una historia de la familia, predominando el influjo de los
cinco libros de Moisés, con la forma patriarcal de la familia como mas antigua; siendo hasta en
1861, con el inicio sistematico de esa historia, dando un avance formidable en 1871 con los

estudios del norteamericano Lewis H. Morgan.”*

Cualquiera que sea el concepto que se considere mas aceptable de la familia, es innegable que a
través de los siglos y en las actuales estructuras sociales, avanzadas o mas o menos avanzadas,
ha tenido y tiene singular importancia como centro o nucleo, segun criterio generalizado, de toda la

sociedad politica y juridicamente organizada, no cabe duda que la familia juega un papel muy

4 Fonseca, Gautama. Curso de Derecho de familia. Pag. 14.
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importante, no solo en el sentido anteriormente indicado, sino en un cumulo de actividades y

relaciones juridicas del individuo, derivadas en gran medida de su situacion familiar.

En relacion a ello es importante indicar lo siguiente:

“La Declaracion Universal de Derechos Humanos, aprobada y proclamada por la Asamblea
General de las Naciones Unidas el dia 10 de diciembre de 1948, dispone, en articulo 25, que toda
persona tiene derecho a aun nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la
salud y el bienestar, asi como otras condiciones fundamentales para la existencia, que enumera

dicho precepto.

Si bien esa referencia a la familia no puede interpretarse como una consagracion internacional de
la misma, si pone de manifiesto el interés del conglomerado de naciones en esa importante forma

de la organizacion social, que se da como existente.

La importancia que en Guatemala, se ha dado a la regulacion juridica de la familia, es evidente.
Las constituciones promulgadas en 1945 y en 1956, asi como la de 1965, incluyen entre sus
disposiciones un capitulo relativo a la familia, considerdndola como elemento fundamental de la
sociedad e interponiendo al Estado la obligacion de emitir leyes y disposiciones que la protejan. En
a legislacién penal se ha previsto el delito de negacién de asistencia economica y el delito de

incumplimiento de asistencia, en el orden de familia. "*°

En el derecho de familia contemporaneo refleja nuevas formas de pensamiento, no solo del

matrimonio y la vida familiar, sino también, acerca del derecho y el Estado, teniendo en cuanta que

'* Engels, Federico. El origen de la familia, la propiedad privada y del Estado. Pag. 3
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han aparecido nuevas imagenes juridicas muy similares entre si de los roles y las relaciones

familiares.

3.1 La familia

La familia la puede ser definida como el conjunto de personas que viven bajo el mismo techo,
organizadas en roles fijjos con vinculos consanguineos o no, con un modo de existencia

econdmico, social comunes y con sentimientos afectivos que los unen.

Es un nucleo social fundamental formada por sujetos singulares cuya posicion juridica esta
determinada y cualificada por la pertenencia a este grupo, el respeto, autoridad y obediencia,
institucion necesaria para la conservacion, propagacion y desarrollo en todas las esferas de la vida

humana.

Se agrega ademas que es de naturaleza juridica y que el Estado al reglamentarla en sus
diferentes aspectos, no esta creando sino reconociendo su verdadera importancia como
organismo de Este. La familia seguird evolucionando de tal modo posturas que habian sido

inconcebibles para los antepasados en la actualidad son mas que necesarias.

A continuacion se presentan una pequefia resefia respecto al tema, por Cesar Augusto Belliuscio,

la cual ilustra de una manera mas amplia la evolucion de la familia en la sociedad:
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“Ya en los tiempos histéricos, se produjo una paulatina evolucion de la familia que va reduciendo
poco a poco la extension del grupo. Esa evolucion puede ser concretada, en tres fases: el clan, la

gran familia y la pequefia familia.

El clan era una vasta familia, o grupo de familias unido bajo la autoridad de un jefe comun. Era una
agrupacion social, politica y econdmica. La gran familia nace con la aparicion del Estado, con la
cual deja de pertenecer a la familia el poder politico. Su tipo clasico es la familia romana primitiva,
sometida a la autoridad del paterfamilias, antecesor comun de todos sus integrantes, con poderes
muy amplios sobre las personas integrantes de la familia, Unico propietario de los bienes del
grupo, magistrado y sacerdote; comprendia no solo a los descendientes del padre, sino también a

Sus esposas, a clientes y esclavos.

La pequefia familia, Gltima etapa de la evolucion, es el tipo actual de nucleo paterno-filial, su
unidad politica y economica ha desaparecido, limitandose a su funcion bioldgica y espiritual. La
funcién primordial es la procreacion y educacion de los hijos, asi como la asistencia moral y
espiritual entre sus integrantes, dentro de esa evolucion fue cambiando la importancia de la familia

desde el punto de vista politico, econdmico, social y juridico.

En el aspecto politico, su importancia era primordial en la etapa del clan; las tribus y gens en

Roma, las fratrias en Grecia y los clanes entre los germanos eran unidades politicas.” *°

Se concibe entonces que la familia es la célula original de la sociedad humana y los principios y
valores familiares constituyen el fundamento de la vida social por ello esta misma tiene el deber de

sostener y consolidarla.

'® Brafias, Alfonso. Manual de derecho Civil. Pag.- 117-118.
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Los poderes politicos por su parte, deben respetar, proteger y favorecer la verdadera naturaleza

de la familia, los derechos de los padres y de los hijos.

En el aspecto social, la familia continia siendo el nudcleo de la organizacién de la sociedad.
Finalmente, en el aspecto juridico persiste su importancia como fuente de numerosas relaciones
juridicas, aunque en este aspecto se haya producido una paulatina disminucion de la extension e
intensidad de los vinculos, revelada, por ejemplo, en la tendencia a limitar el derecho sucesorio
intestado de los colaterales, o los impedimentos matrimoniales, que ya han quedado reducidos al

segundo grado en la consanguinidad colateral.

El origen de la familia, no ha podido ser aclarado y quiza no lo sea nunca, pues las teorias
formuladas no han pasado de la categoria de las hipotesis, ya que se ha trabajado sobre la base
del estudio de la organizacién de los pueblos que aun contemporaneamente permanecieron en un

estado primitivo de organizacion.

Para poder ampliar aiin mas el dato de la familia se presenta un dato relevante respecto a su
evolucién social: “En el campo econémico fue una unidad hasta en el derecho romano, donde el
paterfamilias era el Unico sujeto de derechos patrimoniales hasta tiempos relativamente cercanos.
La propiedad feudal fue también una manifestacion de la importancia econémica de la familia, que

persistid hasta los tiempos en que la industria familiar era el principal medio de produccién.

Desplazada por la evolucién industrial producida a partir del siglo XIX, renacié el aspecto
econdmico en el siglo XX con la institucion del bien de familia en numerosas legislaciones, y en el
Cadigo italiano de 1942, modificado en 1975, con el fondo patrimonial, que no sélo abarca bienes
inmuebles sino también muebles registrables y titulos de crédito indisponibles en resguardo de los

intereses de la familia.
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Una primera teoria, la llamada matriarcal, afirma que se produjo una evolucion a partir de una
época primitiva de promiscuidad sexual, en la cual la paternidad era insegura y sélo era notoria la
maternidad; la madre, era el centro y origen de la familia, y el parentesco se consideraba

Gnicamente por linea materna (parentesco uterino).

Solo en un periodo avanzado se habria producido la sustituciéon de la madre por el padre como
cabeza de la organizacion familiar, la promiscuidad total se habria pasado a un estado de
promiscuidad en agrupaciones mas o menos numerosas; de alli al la familia punalta, que era el
matrimonio entre un grupo de hermanos y otro de hermanas, de distintas familias; luego a la
familia sindidsmica, parejas mondgamas de relacion temporal, y, por ultimo, al matrimonio
monogamico estable, como consecuencia del robo y la compraventa de las mujeres, que les

dieron calidad de cosa propia de adquisicion mas o menos dificil.

En este punto se hallaria el transito de la familia matriarcal a la patriarcal, al estabilizarse la familia,
determinarse la paternidad, despertarse en el varon el sentimiento paternal y sustituirse el

parentesco uterino por el paterno o agnaticio. "’

Continuando con el concepto anterior se aporta que la teoria patriarcal, por el contrario, niega la
promiscuidad primitiva y sostiene que, desde los tiempos mas remotos, el padre fue el centro de la

organizacion familiar.

Podemos concluir que la familia ha evolucionado a través de la historia de acuerdo a las

necesidades sociales y culturales ya sea de cada nacion o etnia.

7 Belluscio, Augusto Cesar.” Manual de derecho civil. “Pag. 3-21.
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Actualmente el origen de la sociedad se halla en la union de familias distintas, cuyos miembros se
unen bajo la autoridad y proteccion del varén. En cuanto a la naturaleza juridica de la familia

existen varios son los puntos de vista, el tema a discutir es si es 0 debe ser una persona juridica.

Segun la referencia de Cicu y de Guastavino, ya en el “siglo XIX se sostuvo en Italia la idea de que
la familia es una persona juridica. Pero el desarrollo de tal pensamiento se debe a la exposicion
hecha en Francia por se sostiene que la familia es una persona moral, concepto equivalente al de

persona juridica de la terminologia argentina.

Existen diversas opiniones al respecto como por ejemplo que familia no es una persona juridica
sino un organismo social y juridico y una institucion juridica, sostuvo que el legislador ha
comenzado a recorrer la senda que estima a la familia como el embrién de una persona juridica, y
gue es cuestion de politica legislativa establecer si debe irse mas alla, para afirmar por ultimo que
moralmente y de un modo meta juridico es una suerte de persona colectiva en tanto la ley no la

erija como sujeto de derecho.

La tesis de que la familia es un organismo juridico ha sido sostenida por el profesor Italiano

Antonio Cicu.

Para éste, la familia se presenta como agregado de formacién natural y necesaria, que en ese
caracter se coloca junto al Estado pero es anterior y superior a él. Si bien reconoce que la familia
no es persona juridica, afirma que se trata de un organismo juridico; caracter que estaria dado por
la circunstancia de que entre los miembros de la familia no habria derechos individuales sino
vinculos reciprocos de interdependencia entre los sujetos y subordinacion de todos ellos a un fin
superior con asignacion de funciones que son ejercidas por aquellos de sus miembros a quienes

se las confiere la ley.
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Se trata de una organizacion de caracteres juridicos similares a los del Estado: en éste habria
relacion de interdependencia entre los individuos y sujecion de ellos al Estado; en la familia, las
relaciones juridicas serian analogas, diferenciandose solo en que la sujecién es al interés familiar.
En cierto aspecto es seguido por Lacruz Berdejo, quien expresa que la familia es un organismo, un
conjunto organico, en el cual se atribuye a cada miembro una situacion distinta y especial, y en el

cual todos se pertenecen reciprocamente, sin formacién de un nicleo juridico distinto. ™’

En relacion a lo anterior en la doctrina nacional, esta opinidon no ha tenido seguidores, ya que se a
objetado que el paralelismo entre el organismo estatal y el organismo familiar conduce a una
abstraccion de la familia en la cual los poderes se deshumanizan, se produce una abstraccion
inadecuada ante un hecho social tan concreto y tangible como la familia. Aun cuando el expresion
institucion habia sido utilizado con anterioridad, la teoria fue iniciada en Francia en donde se
indicaba que la institucion es todo elemento de la sociedad cuya duracion no depende de la
voluntad subjetiva de individuos determinados; tales la familia, la propiedad, un Estado en

particular, que no pueden ser destruidos ni siquiera por la legislacion.

La define como una idea objetiva transformada en una obra social y que sujeta, asi, a su servicio
voluntades subjetivas indefinidamente renovadas, o bien como una idea de obra o de empresa
gue se realiza y dura juridicamente en un medio social, para cuya realizacién se organiza un poder

gue le procura érganos.

Para ampliar lo determinado en los péarrafos anteriores integraremos la presente cita: “Se
establece que institucidon es una colectividad humana organizada, en el sentido que las diversas

actividades individuales, compenetradas de una idea directora, se hallan sometidas, para la

"F. chillik, Claudio. Ob. Cit. Pags. 17 ala 19
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realizacion de ésta, a una autoridad y a las reglas sociales. Es necesario indicar que son

elementos de la institucion:

a) una idea objetiva descubierta, mas que inventada, por una persona 0 grupo de personas, y que
atrae la adhesion de otras; al ser compartida por otras personas y ser objetiva, constituye una

idea-fuerza.

b) Las adhesiones que recibe la idea-objetiva del fundador, ya que el caracter de idea-fuerza le da

un efecto expansivo en el medio social.

c¢) La sujecion de voluntades, que tiene lugar en razén de que el funcionamiento de la institucion
requiere la existencia de poderes organizados que representen esa comunion de adhesiones,
presten servicios a la institucion y sometan sus voluntades subjetivas a la realizacion de la idea-

objetiva.

Por tal razon se distingue entre la institucion-cosa y la institucién- persona. En ambos casos hay
una idea compartida por un grupo de personas, pero en la institucion-persona la adhesion de los
individuos es a una obra o empresa, de modo que para realizarla surge un cuerpo constituido con

un poder organizado, convirtiéndose la idea en sujeto.

En la institucién-cosa, en cambio, lo que se comparte es una idea normativa, aparece una regla de

derecho que se impone en la conciencia de los individuos y obtiene su aprobacion, sin engendrar

un sujeto o corporacion.”®

18 Belluscio, Augusto Cesar. Ob. Cit. P&gs. 36y 37
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La institucion seria asi una manera regular, formal y definida de realizar una actividad, y siempre
gue existe una institucion se halla también por lo menos una asociacién cuya funcion es la de

desarrollar la actividad institucionalizada.

De lo que antecede se puede determinar que la familia es una unién o asociacion de personas,
pero la familia es una institucién, la institucion de que se vale la sociedad para regular la

procreacion, la educacion de los hijos y la transmision por herencia de la propiedad.

En el sentido mas amplio familia como parentesco es el conjunto de personas con las cuales

existe algun vinculo juridico de orden familiar.

Comprenderia, al conjunto de ascendientes, descendientes y colaterales de un linaje, incluyendo
los ascendientes, descendientes y colaterales del cényuge, que reciben la denominaciéon de
parientes por afinidad; a esa enunciacion habria que agregar al propio cényuge, que no es un

pariente.

Desde este punto de vista, cada individuo es el centro de una familia, diferente segun la persona a

quien se refiera.

La familia es la institucion social, permanente y natural, compuesta por un grupo de personas

ligadas por vinculos juridicos emergentes de la relacion intersexual y de la filiacion.

En un sentido mas restringido, y como ya lo hemos visto en parrafos anteriores la familia
comprende solo el nacleo paterno-filial denominado también familia conyugal o pequeiia familia,

es decir, la agrupacion formada por el padre, la madre y los hijos que viven con ellos o que estan
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bajo su potestad. En el concepto mas amplio, familia es el grupo social integrado por las gentes

gue viven en una casa, bajo una autoridad.

De tal forma segun lo anterior se puede concluir que la familia es un ente que puede adquirir
derechos y contraer obligaciones, derechos y obligaciones ademas, estimaba que en ella se da la

existencia del bien comun, todo lo cual lo llevaba a sostener que es una persona juridica.

La familia es la institucion social mas antigua que conoce la humanidad. Nos preguntamos si, con
el paso del tiempo, se mantiene como realidad sustancialmente idéntica, como algo permanente; o

contingente.

Respecto a lo anteriormente dicho se presenta a continuacion la interpretacion de Maria Luisa
Garcia de Blas, quien expone de una perspectiva distinta a la anterior presentada, permitiendo de
igual forma forjarse una idea mas completa respecto a lo que es la familia en la sociedad y la

evolucion de esta atreves de la historia:

“Es cierto que puede hablarse de un polimorfismo familiar los hombres, a lo largo de la historia,
han organizado sus relaciones sexuales y familiares de formas bien diferentes: poliandria,
poligamia, patriarcado, matrimonio mondégamo, matriarcado, repudio, divorcio, homosexualismo,
amor libre, promiscuidad, etc., ninguna de estas situaciones es una novedad. Podemos
preguntarnos si, de esta variedad, se concluye el caracter contingente de la familia, o también si

todas estas realidades son igualmente naturales.

Una familia puede existir aunque no haya hijos: los esposos son la primera unidad familiar; no es

necesario que vengan hijos para que la relacion conyugal cobre sentido. El eje central de la familia
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es la unidad de los esposos, puede haber hijos 0 descendencia sin que exista verdadera familia, la
permanencia y vitalidad de la realidad familiar solo se explica por su vinculacion permanente con

la naturaleza humana; aparece como una estructura necesaria de la sociedad.

Se habla, con frecuencia, de cambios en las familias, y los mas conservadores lo valoran en
términos de crisis irreparables, pero lo cierto es que estos cambios constituyen a veces una
verdadera depuracion y liberacion de lastres; hay fenOmenos positivos cada vez mas acentuados
en la percepcion social de la familia: la igualdad de los conyuges, no discriminacion entre los hijos
por razén de su filiacién, la concepcion moderna de la patria potestad como un oficio, y su ejercicio

en beneficio de los hijos, son algunos ejemplos significativos. "*

Se entiende entonces que la sociedad necesita de la familia para sobrevivir, es un instrumento de
socializacién imprescindible; la familia es el habitat personal primario del hombre: el lugar donde

nacer, crecer y morir.

Es lugar donde el acontecimiento de nacer se vive desde una perspectiva humana. La experiencia
del nacimiento, para ser vivida en modo plenamente humano, pide, por tanto, un espacio que haya

sido llenado por la unidad de la familia, dentro de la que nace el nifio.

Esta unidad es, ante todo, una realidad cultural, porque en ella quien nace es ayudado a crecer, y
se ponen las condiciones y los valores que permiten el crecimiento de la personalidad y, por

consiguiente, de la libertad del hombre.

% Garcia de Blas, Maria Luisa. Derecho Civil. Pags. 285
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Es también el lugar en que se crece, el lugar en el que se aprende a ser persona, varén o mujer.
Se ha dicho que la familia es la Unica instancia social encargada de transformar un organismo

biolégico en un ser humano.

Al final es también el lugar en que se muere, el lugar natural de la muerte del hombre. Es
frecuente en nuestra sociedad alejar al moribundo y al anciano del contexto fisico de la casa y de

la cercania de las personas queridas.

Sin duda la familia tiene, como institucién, una importancia de primer orden, pero en la defensa de
la familia, no se juega simplemente el futuro de una institucién, por benéfica que sea, sino el

proceso mismo del constituirse y llegar a la plena madurez de la persona humana.

En el nucleo familiar hay aspectos permanentes, derivados de la naturaleza de las relaciones entre
los hombres y mujeres, y aspectos contingentes, dependientes de las concretas circunstancias
histéricas; en los udltimos veinte afios se han producido cambios importantes lo cual se ha
convertido en el objeto de este trabajo debido a que es inadmisible no percatarse de la evolucion e
impacto de la ciencia en nuestra sociedad, para ilustrar de manera mas amplia lo dicho a

continuacion se nombran los més significativos:

A. La familia pierde funciones socioeconémicas: el Estado en bienestar de la misma ha asumido
funciones tradicionalmente encomendadas a la familia: funciones asistenciales y de proteccion de
enfermos, ancianos, etc., funciones educativas desde edades cada vez mas tempranas,
especialmente con la incorporacién de la mujer al trabajo, funciones econémicas, con la crisis de

pequefias y medianas empresas, mayoritariamente llevadas por grupos familiares.
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B. Los avances médicos han hecho posibles cambios importantes en la funcién reproductiva,
unida al ejercicio de la sexualidad y vinculada tradicionalmente a la familia. Las practicas
anticonceptivas permiten disociar el ejercicio de la sexualidad de la reproduccion; en el extremo
opuesto, las técnicas de reproduccion permiten separar la reproduccion de la sexualidad; el
matrimonio va dejando de ser el marco de referencia, tanto de la sexualidad como de la

procreacion.

El Derecho se interesa por la familia y el matrimonio en cuanto que son instituciones esenciales
para la continuidad de la sociedad no sélo desde el punto de vista bioldgico, sino también desde el

relativo a la optimizacién de la convivencia.

En este sentido, el Derecho tiene una funcion protectora de ambas instituciones, que en nuestros
dias se ha abandonado en gran parte. Hoy los cambios sociales generan cambios juridicos, y

éstos influyen a su vez en la realidad social. Junto a la familia tradicional estarian:

3.2 Concepto constitucional de familia

La familia Tiene singular importancia como centro o nucleo de toda sociedad politica y
juridicamente organizada. La importancia que en Guatemala se ha dado a la regulacion juridica de
la familia es evidente, en la Constitucion Politica, se incluyen entre sus disposiciones un capitulo
relativo a la familia, considerandola como elemento fundamental de la sociedad e imponiendo al

Estado la obligacion de emitir leyes y disposiciones que la protejan.

La familia tiene gran importancia en los ambitos:
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a) Social.

Es importante porque la familia constituye la célula fundamental de la sociedad; la relacién
conyugal y familiar crea entre sus componentes espiritu y sentido de responsabilidad, el propdsito

de observar buenas costumbres.

b) Politico.

Es un valioso elemento en la organizacion del Estado, en los ultimos tiempos se ha preocupado en

brindarle adecuada proteccion.

c) Econémico.

La funcién de la familia se aprecia a través del trabajo y la adquisicion de bienes. El Articulo 47,
de la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala, indica que el Estado garantiza la
proteccion social, econdémica y juridica de la familia. Promovera su organizacién sobre la base
legal del matrimonio, la igualdad de derechos de los conyuges, la paternidad responsable y el

derecho de las personas a decidir libremente el nimero y espaciamiento de sus hijos.

3.3 Paternidad, maternidad y filiacion.

Considerando que el tema a investigar es la reproduccion asistida, es de suma importancia indicar
gue en la reproduccién humana normal los progenitores transmiten una informacion genética; cada
uno de ellos aporta, como material propio, una mitad no idéntica de cromosomas y que juntas
constituyen una versién completa del patrimonio genético heredado por el nuevo individuo de la

especie.
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En aporte a un conocimiento cientifico del tema se indica que: “El patrimonio genético heredado
de los progenitores, de uno y una, es la base de la identidad biolégica de cada individuo de una
especie. Desde ese sustrato material de la informacién genética se constituye un nuevo individuo,

en el proceso de fecundacién de los gametos.

El mensaje genético contenido en el soporte material comienza a emitirse es decir, a expresarse

la informacion de los genes de manera unitaria armonica y coordinadamente.

La energia vital de la paternidad-maternidad humana no radica en una suficiente dotacion organica

y biolégica, y menos aln es asunto de recursos econémicos.”?

La vida de comunion entre el padre y la madre es la que ha de poseer con la suficiente plenitud, ya
que es la fuente de vida que deberian transmitir. La maternidad es el dialogo que se establece

entre madre e hijo, es intimo profundo y misterioso.

Ciertamente en primera instancia es molecular pero, dada la situacién bioldgica, primordial de la

criatura humana de carencia biolégica, ese dialogo tiene un sentido personal.

3.3.1 Como concibe la legislacion guatemalteca la paternidad.

Respeto a la paternidad, el Cddigo dispone que el marido es padre del hijo concebido durante el
matrimonio, aunque éste sea declarado insubsistente, nulo o anulable. En razén del tiempo de la

gestacion y ante la imposibilidad de poder fijarse con certeza el dia en que un ser humano es

207 2 n A . . . s . -
Lépez Moratalla, Natalia. Paternidad-maternidad en la promocién de la cultura de la vida. Pag 5-14.
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concebido y toda vez que el matrimonio puede celebrarse después de ocurrido el hecho de la
concepcion, el legislador, para favorecer y resolver sin lugar a dudas la situacion del hijo que
nazca después del matrimonio o de la disolucion de éste, establece el plazo maximo y el minimo

de duraciéon del embarazo disponiendo que se presume concebido durante el matrimonio:

A- Al hijo nacido después de 180 dias de la celebracién del mismo, o de la reuniéon de los

conyuges legalmente separados.

B- Al hijo nacido dentro de los 300 dias siguientes a la disolucion del matrimonio 199.

Contra la presuncion contenida en dicho precepto legal, se admite la impugnacién de paternidad,
gue solo puede basarse en la prueba de haber sido fisicamente imposible al marido tener acceso
con su conyuge en los primeros 120 dias de los 300 que precedieron al matrimonio, por ausencia,

enfermedad, impotencia o cualquiera otra circunstancia.

También supeditado a la impugnacion de paternidad, se presume hijo del marido el nacido dentro

de los 180 dias siguientes a la celebracion del matrimonio.

En la proteccién del hijo, la ley va mas lejos, se dispone que la impugnacion de paternidad no

puede tener lugar:

a- Si antes de la celebracion del matrimonio tuvo el marido conocimiento de la prefiez.

b- Si estando presente en el acto de la inscripcion del nacimiento en el registro civil, firmé o

consintio que se firmara a su nombre la partida de nacimiento y,
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c- Si por documento publico o privado, hubiese reconocido al hijo.

El marido no puede impugnar la paternidad del hijo concebido o nacido durante el matrimonio,
alegando el adulterio de la madre, ain cuando ésta declare en contra de la paternidad del marido,
salvo que se le hubiese ocultado el embarazo y el nacimiento del hijo, en cuyo caso si podra negar

la paternidad probando todos los hechos que justifiquen la impugnacion.

3.3.2 Como concibe la legislacion guatemalteca la maternidad.

La ley no se preocupa en normar los principios necesarios para precisar el nexo que crea la
maternidad. Como se trata de un hecho que llega a ser notorio en la mujer durante el proceso de
la gestacion, guarda silencio en cuanto a los efectos de la misma, y si alguna vez se refiere a ella,

lo hace relacionandola con la presuncién de paternidad.

Ahora bien la maternidad esta protegida en el Articulo 52 de la Constitucion Politica de la
Republica de Guatemala en donde se establece que la maternidad tiene la proteccion del Estado,
el que velara en forma especial por el estricto cumplimiento de los derechos y obligaciones que de

ella se deriven.

3.3.3 La paternidad y maternidad del donador para latécnica de reproduccién asistida.

Enfocandose en la técnica de reproduccion asistida se puede afirmar que es bueno todo aquello

gue ayuda a potenciar y desarrollar la naturaleza humana, y es malo lo que impide o perjudica tal

desarrollo.
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Debido a que estos métodos ha permitido continuar con el material genético de muchas parejas
gue por diversas causas las cuales ya se han expuesto a lo largo del presente trabajo,

sustentando lo dicho podemos afirmar que:

Muchas mujeres con estas técnicas, ya se pueden mostrar esperanzadas de poder tener un hijo, a

pesar de tener trastornos de fertilidad que no se lo permitan.

Para algunos se ha dado demasiada importancia al hecho biologico, a la accion fisica individual,

siendo la pareja humana algo mas que una relacién puramente bioldgica.

En soporte de esto se asevera que: “El semen del mismo marido (homdloga), puede tener una
intencidn unitiva y procreativa considerablemente mas fuerte que en muchos casos de procreacion

natural (casos en gue ha venido el hijo sin desearlo).

Si los conyuges quieren y pueden aceptar al nuevo ser afectiva y psiquicamente, esto significa un
clima, unos valores mas humanos, que resulta mas ético que la pura consideracion biologica de
estas técnicas modernas; el nuevo hijo que venga, es ya querido, esperado y aceptado de
antemano. En un sentido estricto el semen de un varén distinto al marido, desvirtia el sentido de
la maternidad paternidad humanas; se trata de una ruptura del principio de procreacion natural que

tiene que observarse en el matrimonio.”*

Es importante que tanto las personas que se someten a estos procedimientos cientificos, como los

donadores de espermay 6vulos tengan el resguardo de la legislacion si se presenta un proceso

I Garcia-Maurifio JM. Inseminacion artificial. Nuevas formas de reproduccién humana. Pag. 33-58
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de maternidad, paternidad y filiacion en su contra.

Para poder dirimir cualquier conflicto referente a los anteriormente planteados se necesita una

regulacion al respecto.

Ahora bien la falta de una regulacion respecto a los procedimientos de las técnicas de
reproduccion Asistida puede causar controversias juridicas entre el donador y el receptor del

material genético, respecto a la reclamacion de derechos de paternidad, maternidad vy filiacion.

Lamentablemente, en algunos paises como el nuestro, a pesar de que en ellos se practica la
reproduccién asistida en todas sus variantes, y a sabiendas de que pueden ocurrir conflictos, de
reclamo de la maternidad y/o paternidad del nifio nacido de un procedimiento en el que se donaron
ovulos, espermatozoides o embriones, todavia no se ha legislado al respecto, y ni siquiera se ha
adoptado la legislacion que se mantenga a la vanguardia en este sentido lo que, ya que por lo
contrario en el momento de enfrentarse a una situacion como la que hemos indicado se constituye
un grave contratiempo para el juez, a la hora de ventilar un caso relacionado con esta

problematica.

3.4 Filiacion.

La filiacion es el vinculo juridico que existe entre dos personas donde una es descendiente de la
otra, sea por un hecho natural o por un acto juridico, la filiacion es el punto de partida del
parentesco. El concepto de filiacién es basico en las sociedades organizadas por parentesco, en la
medida que permite a los miembros de una sociedad reconocer la pertenencia de una persona a

un determinado social.
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Para poder ampliar de mejor forma lo descrito anteriormente se presenta a continuacién una serie
de cambios que se han dado respecto a la filiacion y la posicion de los hijos en la legislacion

guatemalteca:

“En el Cddigo Civil de Guatemala de 1933 se suprimié la clasificacion de hijos legitimos e

ilegitimos, y se sustituyo por la de hijos de matrimonio y fuera de matrimonio.

En la Constitucion de 1945, en el Articulo 76 se consigno que no se reconocian desigualdades

legales entre los hijos.

En la Constitucion de 1956 se disponia que no se reconocieran desigualdades entre los hijos,

todos tenian idénticos derechos.

En la Constitucion del 65 se estatuia que todos los hijos eran iguales ante la ley y tenian idénticos

derechos.

El Articulo 209 del Cddigo Civil estipula que todos los hijos procreados fuera del matrimonio,

gozan de iguales derechos que los hijos nacidos de matrimonio. ”**

Ahora se puede concretar con absoluta certeza que los deberes y derechos derivados de la

filiacién son:

a) Igualdad de los derechos de los hijos fuera y dentro del matrimonio.
Zy

asquez Ortiz, Carlos. Derecho Civil I. Pag. 106-112.
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b) Derechos y deberes derivados de la patria potestad.

Filiacion es el vinculo de cardcter bioldgico y juridico existente entre padres, madres e hijos, los
cuales tiene su origen en la concepcion natural de la persona humana y que al estar declarado en

forma legal hace derivar entre los mismos diversos derechos y obligaciones reciprocos.

Como a continuacion presenta la Doctora Maria Teresa Trillos, las clases de filiacion doctrinal son

las siguientes:

“a) Filiacién conocida y desconocida.

Doctrinariamente se le denomina ala filiacibn conocida como afiliacién, ya que sera aquella en
donde se conocen los nombres y apellidos de los padres por lo contrario la desconocida sera

cuando la identidad de los padres no se conoce.

b) Filiacion legitima.

Es la condicién del hijo nacido de padres validamente casados entre si, ahora bien existen otras

causas en la que se presume filiacion legitima, por ejemplo cuando la concepcion se ha dado

dentro del matrimonio, la filiacion de la madre por el hecho natural del parto, la filiacion del padre.

c) Filiacion legitimada.
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Es considerada natural siendo que a sido concebida la legitimacién por subsiguiente matrimonio
de los padres o por la concesion soberana, en otras palabras el hijo nace antes de la celebracion

del matrimonio, entonces al celebrarse el hijo obtiene la calidad de legitimo.

d) Filiacion ilegitima.

Denominada también natural, y es la condicion de los hijos nacidos fuera del matrimonio, en donde
los padres no eran casados, y en el momento de la concepcion no eran habiles para contraer
matrimonio, en nuestra legislacion los hijos nacidos dentro y fuera del matrimonio tiene los mismos

derechos, no habiendo discriminacion.

e) Filiacion ilegitima natural.

Es una condicion del hijo fuera del matrimonio en donde al tiempo de la concepcion no pudieron
casarse con dispensa o sin ella, y en el caso de los parientes en el articulo 88 del cédigo civil este

es un impedimento absoluto, esto quiere decir que no puede haber matrimonio solamente filiacion.

f) Filiacion ilegitima no natural.

Se produce cuando los padres son casados pero no entre si, 0 en su caso, cuando podrian estarlo pero

este matrimonio es nulo.”?®

El Cadigo Civil guatemalteco reconoce:

- filiacion matrimonial, segun lo indica articulo 199 del Cédigo Civil guatemalteco,

% Maria Teresa Trillos, La filiacién: De la legalidad a la responsabilidad. Pasg. 12 a la 14
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- filiacidn cuasimatrimonial.

El Articulo 182 del Cdadigo Civil guatemalteco, establece que los hijos nacidos después de ciento
ochenta dias de la fecha fijada como principio de la unién de hecho, y los nacidos dentro de los
trescientos dias siguientes al dia en que la union ceso, se reputan hijos del varén con que la
madre estuvo unida, presuncion contra la cual se admite prueba en contrario.

- filiacion extramatrimonial.

El Cddigo Civil guatemalteco en el Articulo 209 estipula que Los hijos procreados fuera de

matrimonio, gozan de iguales derechos que los hijos nacidos de matrimonio; sin embargo, para

gue vivan en el hogar conyugal se necesita el consentimiento expreso del otro conyuge.

- filiacion adoptiva.

Es la filiacion por medio de la cual el adoptante toma como hijo propio a un menor que es hijo de

otra persona. Puede darse la adopcion de un mayor de edad, con expreso consentimiento de este

y cuando la adopcién de hecho se dio en la minoridad de este.
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CAPITULO IV

4. Andlisis de las consecuencias de la falta de certeza juridica para las partes involucradas

en los métodos de reproduccion asistida

Debido al desarrollo de esta investigacion es valido determinar que la legislacion guatemalteca
esta rezagada respecto a progresos cientificos en los cuales la sociedad tiene mucha interaccion y
como consecuencia de ello se generan intereses en los individuos los cuales no se encuentran
regulados en nuestra legislacion y por lo tanto causan inseguridad juridica y poca credibilidad en
los procedimientos, provocando con ello que el derecho guatemalteco no se adapte a su realidad
social, para hacer valer esta percepcion a continuacion se presenta un analisis mas detallado de lo

que Se expuso anteriormente.

Como ya se ha expuesto anteriormente, en un determinado porcentaje de las parejas que utilizan
las técnicas de reproduccién asistida implica la creacibn de un ser humano mediante la
participacion de terceras personas y el empleo de diversas técnicas, procedimientos que, no han
sido suficientemente analizados. Sabemos que la reglamentacion sobre la procreaciéon humana
asistida no escapa a los valores y consideraciones de caracter moral, ético, politico y religioso sin

embargo el peligro mayor radica en el hecho de los evidentes vacios legales.

En Guatemala aun no se encuentra legislado aspectos, que se refieren a los diferentes métodos
de reproduccién asistida y aun a criterio propio y de forma alarmante a el rol que interpreta cada
uno de los involucrados en el desarrollo del nifio producto del método ya que en la actualidad el
donador del material genético puede impugnar paternidad sobre el bebe solicitando una prueba de
ADN, en este caso en donde queda el derecho de los padres los cuales utilizaron este avance

cientifico.
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Lo anterior genera que existan inseguridades y consecuencias legales que en un momento

determinado puedan generar problemas para la ciudadania.

4.1. En materia de paternidad

La paternidad, consiste en que un ser haya sido engendrado por el hombre que es considerado
como su padre. Es un hecho bioldgico en el cual, el padre es el hombre que con su accién viril
embaraz6é a la madre. Igualmente se sefiala en el Cddigo Civil que el hijo nacido dentro del

matrimonio se presume del marido.

En relacién con las técnicas de reproduccion asistida el tema de la paternidad debe de analizar de

acuerdo con las siguientes hipotesis:

— Inseminacion artificial homologa

En éste caso el donante de semen es el marido, por lo cual lo que se debe analizar es qué
momento se produce el nacimiento; es decir, si se efectia antes o después del matrimonio de los

padres y asi se debera establecer el tipo de filiacién que los une.

Si el nacimiento se realiza dentro del matrimonio, el hijo fruto del procedimiento de la inseminacion
artificial homéloga se vera cobijado por la presuncion de paternidad y sera reputado como hijo
legitimo; pues como ya quedd establecido a lo largo de la presente investigacion, la filiacion
legitima es el conjunto de vinculos o lazos juridicos que une al hijo con sus padres casados,

entendiéndose que la fuente de la legitimidad es el matrimonio.
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Seran también hijos legitimos los concebidos fuera del matrimonio y legitimados por el que
posteriormente contraen sus padres; por lo cual si el procedimiento de inseminacion artificial
homologa termina satisfactoriamente en un nacimiento, debera entonces analizarse la filiacion

segun las clases de legitimacion legalmente establecidas en Guatemala.

Si la inseminacion artificial homologa se realiza con anterioridad al matrimonio de la mujer y del
donante del semen, pero el nacimiento se produce después de la celebracion del matrimonio, el

hijo ser& legitimado ipso jure.

Ahora bien si el procedimiento de la inseminacién artificial homdloga se lleva a cabo antes del
matrimonio y el nacimiento se produce con anterioridad a la celebracién de este, de igual manera

se le considerara como hijo legitimo.

Entendiendo asi las cosas, si el matrimonio nunca llega a efectuarse, el hijo ya no tendra la calidad
de legitimo y segun las normas legales sera considerado como extramatrimonial; aunque no
debemos olvidar que actualmente estos tienen los mismos derechos y prerrogativas que los hijos
legitimos, por lo cual no se les debe mirar de otra manera diferente a la de los hijos legitimos, por
cuanto y gracias a la evolucién legal en temas como los que atafien a la familia y a la sociedad en

general, ahora se habla unicamente de la igualdad de los hijos ante la ley.

Estos mismos supuestos se aplican en el procedimiento de la fecundacion in vitro, en la que se
utiliza el 6vulo de la mujer y el esperma de su marido, y la filiacion estara sujeta al tiempo en que
se produce el nacimiento y a la existencia o no de un vinculo matrimonial, como lo expuesto en los

parrafos que anteceden.
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Por lo que desde el punto de vista juridico, en conclusion podriamos decir que el medio utilizado
para lograr la concepcion del hijo es irrelevante y lo que se debe tener en cuenta es que en esa
concepcion intervinieron exclusivamente los componentes genéticos del padre y la madre o bien la
del material genético donado y si el nacimiento acaece dentro o fuera del matrimonio de éstos aun
es esas circunstancias de debe de considerar hijo exclusivamente de la pareja y excluir de
cualquier forma una intervencion de terceros como por ejemplo el donante del material genético

como a continuacion se presenta.

— Inseminacion artificial heter6loga

En este procedimiento el donante es un tercero, es decir no es el marido o compafiero permanente
de la mujer. Existen varias posiciones en relacion con la filiacion que se genera bajo este

supuesto.

Si se parte de un criterio bastante extremista y alejado de la realidad, la inseminacion artificial
heter6loga no deberia permitirse, por cuanto consideran que es el padre exclusivamente quien
debe transmitir su informacion genética y al autorizar que la fecundacion se realice con el semen
de un tercero, se estaria atentando contra las leyes de la naturaleza y se permitiria que los rasgos
fisicos y los factores genéticos de un extrafio pasaran al fruto de esa inseminacion, estimulandose
asi la conformacion de familias con elementos genéticos dispares y con pautas de
comportamientos disimiles, en la medida que un tercero ya sea conocido o desconocido, intervino

en la concepcidon de ese nuevo ser.

Por el contrario con razonamientos mas prudentes se estima que se deben tener en cuenta todos

los elementos que intervienen y participan en el concepto de la filiacion y en la determinacion de la
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paternidad, por lo que consideran viable que un tercero sea quien aporte el semen para que se

pueda llevar a cabo y de manera satisfactoria la fecundacion.

A criterio propio, considero que esta segunda posicion es mas acertada, pues la finalidad de la
inseminacion artificial heterdloga no es diferente a la de la inseminacion homdloga, que es la de
facilitar la concepcion en parejas con problemas para procrear, sin necesidad de acudir a otros

procedimientos, como lo puede ser la adopcion.

Se estima que la intervencion de un tercero en el procedimiento de la inseminacién artificial
heter6loga es un factor importante mas no determinante en cuanto al concepto como tal de la
paternidad. Este concepto trae consigo una serie de implicaciones, no solo legales, sino también
morales, sociales y econdmicas, que se determinaran no sélo en el momento de la fecundacion,

sino a lo largo de la vida de ese nuevo ser.

La paternidad es algo mas que la mera aportacion de semen, ello implica un determinado
comportamiento, un conjunto de obligaciones y derechos, de una constante participacion activa en

la vida del hijo.

Una vez, establecido lo anterior, la pregunta que debe hacerse es ¢Cual sera la relacion de
filiacion, entre el marido de la mujer inseminada artificialmente con semen de un tercero y el fruto

de ese procedimiento?

El problema radica que el producto de dicho procedimiento, el ser humano resultante encontrara
una clara vinculacion biologica, e incluso juridica para con la mujer, en tanto que el varon, quien
bajo la régimen actual por regla general resultara ser el padre, solo lo sera en el ambito juridico

pues la carga genética de éste resulta ausente, es aqui donde la legislaciébn guatemalteca
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desprotege a los individuos que se someten a este tipo de procedimientos ya que no existe aun
regulacion en la cual excluya totalmente como prueba de paternidad o filiacion a los donadores del
material genético. En consecuencia, no solo implica introducir a esa familia una carga genética

distinta, sino asi mismo las aplicaciones, sociales y legales que esto implica.

Por lo anterior se intentara aproximar al tema y se analizara desde las dos posibles hipotesis:

e Si se establece que el donante debe ser considerado como padre, se estaria atentando
contra las disposiciones legales existentes en el Cadigo Civil, como establece en el Articulo
199, al indicar “El marido es padre del hijo concebido durante el matrimonio, aunque éste

sea declarado insubsistente, nulo o anulable”.

Entonces, si se tuviera como padre al donante del semen, en primer lugar, se le desconoceria al
hijo su calidad de legitimo, adquiriendo la calidad de hijo extramatrimonial, por cuanto la madre no
esta casada con el donante y en segundo lugar, se violaria abiertamente la anterior disposicion, en
la medida que la presuncion de que el marido es el padre del hijo no podria tener aplicacion bajo

este supuesto.

e Si se establece que el donante no seréd tenido como padre, las disposiciones legales si
podrian aplicarse, por cuanto el marido de la mujer serd considerado el verdadero padre y
por ello la presuncion de paternidad si se configuraria, evitandose entrar en discusiones
inttiles que lo Unico que generarian seria un vacio legal mucho mayor al que hoy por hoy

existe dentro del ordenamiento juridico guatemalteco.

Ademas de las anteriores razones por la cuales el marido de la mujer debe ser considerado el

padre del hijo fruto de la inseminacion artificial heter6loga, es que en los bancos de semen
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indirectamente suplen la carencia de normas juridicas, al obligar al donante a renunciar a la
paternidad de los futuros bebes y en el que se le exige a la madre aceptar que nunca podra
conocer la identidad de su donante, ni hacer reclamacion alguna por la paternidad. Teniendo en
cuenta que no esta normado en la legislacién vigente guatemalteca, de tal forma que en la
actualidad el donante podria exigir que se le reconociera la paternidad o maternidad del nifio

producto de dicha donacion.

Este punto es importante analizar la validez que puede tener o no este tipo de acuerdo en el que el
donante renuncia a la paternidad de aquellos bebés que naceran fruto de la inseminaciéon de una
mujer con el semen depositado por él. Primero se debe tomar en cuenta que los requisitos de
validez en los contratos son: El consentimiento no viciado, capacidad, licitud en el objeto, licitud en

la causa y plenitud de la forma impuesta.

En este andlisis en particular, nos detendremos en la licitud del objeto, por cuanto es este requisito
el que se puede ver directamente comprometido en el pacto de renuncia que efectia el donante

en relacion con su paternidad.

4.2. En materia de maternidad

Los principales problemas que pueden llegar a presentarse en esta materia de maternidad legitima
e impugnacion de la maternidad tienen relacién con el contrato de maternidad sustituta o
subrogada, de manera que primero entraremos a analizar la legalidad de dicho contrato y después

desarrollaremos los potenciales conflictos concernientes a los dos temas mencionados.

e Contrato de maternidad sustituta o subrogada.
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Con el avance de la ciencia se puede inferir que la maternidad a adquirido una nueva especie la
maternidad subrogada, en la cual participan dos mujeres que presumen ser madres de un bebé,
esta causa es por la que resulta importante determinar que es la maternidad, a fin de definir cuan
de las dos mujeres que se encuentran en esta situacion son las madres del bebé o solo lo es una

de ellas.

Algunos tratadistas norteamericanos como lo es Noel P. Keane y Dennis L. Breo, definieron el
contrato de maternidad sustituta como “el contrato de una mujer, con una pareja casada, la cual se
inseminard artificialmente con el semen del esposo miembro del matrimonio, para dar a luz un nifio
cuya custodia renunciard para que sea adoptado por la esposa de aquel cuyo semen fue

inestimada”.?*

El contrato de maternidad sustituta o subrogada lo podemos definir como un contrato por virtud del
cual una mujer se obliga con una pareja, a ser inseminada artificialmente con el semen del hombre
gue constituye la pareja o0 a que se le implante un embrién en su utero, con la finalidad de gestar

un nifio que va ser entregado al momento del nacimiento a la pareja con quien hizo el acuerdo.

En este orden de ideas cabe preguntarnos si la idea de que una mujer se comprometa a gestar un
nifio para luego entregarlo a una pareja, previo acuerdo de las partes. Por lo que nos preguntamos

¢ Es licito este acuerdo?

Por lo aportado hasta ahora se considera que la legislacion guatemalteca no puede observar este
acuerdo como licito, debido a que si sanciona la entrega de menores cuando se han
tergiversado las disposiciones en materia de adopcién, tampoco se ha aceptado que los vinculos

de filiacion puedan ser objeto de relaciones negociables.

2y = —— - .
Keane P., Noel y Breo L., Dennis. The surrogate mother, pag. 12
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Aun en el caso de que los contratos de este tipo sean declarados ilegales o incluso sean
castigados, no significa que no se vayan a celebrar, de hecho funcionaran normalmente sin la
intervencion de los 6rganos de justicia estatales, en este sentido es necesario prevenir las

consecuencias juridico-civiles de su celebracion por ejemplo en cuanto a la filiacion.

4.3. En materia de filiacion extramatrimonial

Como se ha reiterado en el desarrollo de éste escrito para que al hijo extramatrimonial se le
reconozcan sus derechos paterno-filiales requiere de un reconocimiento que puede ser voluntario

o judicial.

Indicamos que en el reconocimiento voluntario habia ciertos requisitos para que este se

perfeccionara.

Uno de ellos es que la manifestaciéon de voluntad de ser el padre o la madre de otra persona
proviniera de una persona capaz, entendiendo dicha capacidad como la aptitud para procrear.

Si aplicamos este requisito a algunas técnicas de reproduccién asistida, como lo son la
inseminacion asistida artificial heteréloga, la fecundacién in vitro, o la maternidad sustituta
podemos encontrar algunas inconsistencias, que evidentemente generan un vacio legal que

desafortunadamente adn no ha sido solucionado por los legisladores guatemaltecos.

Lo anterior, se puede explicar si consideramos que una pareja de compafieros permanentes
decide someterse a uno de los procedimientos ya mencionados, pues tiene la dificultades para
concebir, por lo cual consienten en que un tercero sea el donante para lograr un embarazo

deseado. Sin embargo, en el momento del reconocimiento voluntario de ese hijo extramatrimonial
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no podra tener una aplicacion vélida el requisito de la capacidad para procrear, por cuanto fue esa

misma incapacidad para concebir la que los acerco al procedimiento de la reproduccion artificial.

De esta forma, es logico pensar que hay una necesidad inminente de hacer algunas
modificaciones en cuanto a los requisitos del reconocimiento voluntario, pues se esta marginando
de una manera irracional a los hijos extramatrimoniales fruto de las técnicas de reproduccion
asistida. Debe tenerse presente que la figura del reconocimiento es fundamental en materia de
filiaciobn extramatrimonial, por lo cual se debe procurar una igualdad de los hijos frente a la ley,
entendiendo esta igualdad en relacibn con los hijos extramatrimoniales provenientes de los

procedimientos cientificos.

4.4. En materia de inseminacién post mortem

Hoy dia es posible que una mujer pueda parir uno o mas hijos afios después de la muerte de su

marido. El semen debe ser obtenido antes de su fallecimiento y el proceso de inseminacién

artificial o fecundacién in vitro se realiza después de la muerte de éste.

El primer interrogante que surge respecto a esta determinada circunstancia, es si se debe o0 no

considerar al hijo como legitimo, al respecto existen diferentes conjeturas que a continuacion

establecemos:

e Al momento de la concepcion el matrimonio estaba disuelto por muerte del marido, por ende

el hijo debe ser considerado como extramatrimonial.
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e Por el contrario existe la postura, que el hijo debe ser considerado como matrimonial pues
imposible negar el nexo biolégico que existe entre éste y la voluntad de los esposos de

concebir.

e En nuestra legislacién los hijos que nacen dentro de los trescientos dias posteriores a que
ceso la vida en comun son legitimos y de esto los herederos si no se encuentran de

acuerdo pueden impugnar.

4.5. Ejemplo de proyecto de iniciativa de ley sobre técnicas de reproduccion asistida

Decreto Numero _ 2010

EL CONGRESO DE LA REPUBLICA DE GUATEMALA

CONSIDERANDO:

Que en la legislacién tiene vacios legales al referirse a las técnicas de reproduccién asistida

gue se generan con los avances del mundo en esta materia.

CONSIDERANDO:

Que es imperativo un instrumento juridico, que sea acorde a la realidad de los avances

cientificos en la reproduccion humana.

POR TANTO:

En ejercicio de las atribuciones que le confiere la literal a) del Articulo 171 de la Constitucion

Politica de la Republica de Guatemala,

DECRETA:

Ley sobre técnicas de reproduccion asistida
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CAPITULO PRIMERO

DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1 Objeto y &mbito de aplicacion de la Ley

1. La presente Ley tiene por objeto fundamental regular la aplicacibn de las técnicas de
reproduccién humana asistida acreditadas cientificamente y clinicamente indicadas, con el fin de
facilitar la procreacion.

2. Estas técnicas podran utilizarse también en la prevencion y tratamiento de enfermedades de
origen genético o hereditario, siempre que existan las garantias diagnosticas y terapéuticas
suficientes y se cumplan los requisitos de autorizacion de su aplicacion que se desarrollan en los
articulos decimotercero y decimocuarto de esta Ley.

3. La presente Ley regula también las condiciones en las que se podra autorizar la utilizacién de
gametos y preembriones humanos con fines de investigacion.

4. A los efectos de la aplicacion de esta Ley se entiende por preembrién el embrion in vitro
constituido por el grupo de células resultantes de la division progresiva del évulo desde que es
fecundado hasta catorce dias mas tarde, cuando aparece en él la linea primitiva.

5. Se prohibe la clonacion de seres humanos con fines reproductivos.

Articulo 2. Técnicas de reproduccion humana asistida

1.Las técnicas de reproduccion asistida se realizardn solamente:

a) Cuando haya posibilidades razonables de éxito y no supongan riesgo grave para la salud de la

mujer o la posible descendencia.

b) En mujeres mayores de edad y en buen estado de salud psicofisica, si las han solicitado y
aceptado libre, conscientemente y han sido previamente y debidamente informadas.

2. Las técnicas de reproduccion humana asistida que, conforme a lo que se determina en el
articulo 1, retnen las condiciones acreditacion cientifica y clinica.

3. La aplicacion de cualquier otra técnica no relacionada en el Anexo | requerird autorizacion de la

autoridad sanitaria correspondiente, previo informe de la Comision Nacional de Reproduccion
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Humana Asistida, la cual debera de ser creada por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, para su préactica provisional y tutelada como técnica experimental.

4. El Gobierno, mediante Decreto, actualizar4 el Anexo 1 de esta Ley adaptandolo a los avances
cientificos y técnicos e incorporando aquellas técnicas experimentales que hayan demostrado,
mediante experiencia suficiente, reunir las condiciones de acreditacion cientifica y clinica precisas
para su aplicacion generalizada.

Articulo 3. Condiciones personales de la aplicacion de las técnicas

1. Las técnicas de reproduccién asistida se realizaran solamente cuando haya posibilidades
razonables de éxito, no supongan riesgo grave para la salud de la mujer o la posible
descendencia, y previa aceptacion libre y consciente de su aplicacion por parte de la mujer, que
deberd haber sido anterior y debidamente informada de sus posibilidades de éxito, asi como de
sus riesgos y de las condiciones de dicha aplicacion.

2. En el caso de la fecundacion in vitro y técnicas afines solo se autoriza la transferencia de un
maximo de tres preembriones en cada mujer en cada ciclo reproductivo

3. La informacién y el asesoramiento sobre estas técnicas, que debera realizarse tanto a quienes
deseen recurrir a las mismas como a quienes, en su caso, vayan a actuar como donantes, se
extendera a los aspectos bioldgicos, juridicos, éticos y econdmicos de las mismas. Incumbira la
obligacion de que se proporcione dicha informacion en las condiciones adecuadas que faciliten su
comprension a los responsables de los equipos médicos que lleven a cabo su aplicacién en los
centros y servicios autorizados para su practica.

4. La aceptacion de la aplicacion de las técnicas de reproduccién asistida por cada mujer
receptora de las mismas quedara reflejada en un formulario de consentimiento informado en el
que se hara mencion expresa de todas las condiciones concretas de cada caso en que se lleve a
cabo su aplicacion.

5. La mujer receptora de estas técnicas podra pedir que se suspenda su aplicacion en cualquier

momento de su realizacion anterior a la transferencia embrionario, debiendo atenderse su peticion.
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6. Todos los datos relativos a la utilizacion de esta técnicas deberan recogerse en historias clinicas
individuales, que deberan ser tratadas con las garantias de confidencialidad correspondientes
respecto de la identidad de los donantes, de los datos y condiciones de los usuarios, y de las
circunstancias que concurran en el origen de los hijos asi nacidos.

Articulo 4. Requisitos de los centros y servicios de reproduccién asistida

1. La practica de cualquiera de las técnicas de reproduccion asistida sélo se podra llevar a cabo en
centros o0 servicios sanitarios debidamente autorizados para ello por la autoridad sanitaria
correspondiente. Dicha autorizacion especificara las técnicas cuya aplicacion se autoriza en cada

caso.

CAPITULO SEGUNDO

DE LOS PARTICIPANTES EN LAS TECNICAS DE REPRODUCCION ASISTIDA

De los donantes y los contratos de donacién

Articulo 5.

1. La donacién de gametos y preembriones para las finalidades autorizadas por esta Ley es un
contrato gratuito, formal y confidencial concertado entre el donante y el centro autorizado.

2. La donacion sélo sera revocable cuando el donante precisase para si los gametos donados,
siempre que en la fecha de la revocacion aquéllos estén disponibles. A la revocacién procedera la
devolucion por el donante de los gastos de todo tipo originados al centro receptor.

3. La donacion nunca tendra caracter lucrativo o comercial. La asignacion econdmica que se
pueda establecer para compensar las molestias fisicas, de desplazamiento o laborales que se
puedan derivar del ejercicio de la donacién deberan carecer igualmente del caracter de incentivo
economico para la donacién, a cuyos efectos se estableceran y revisaran periddicamente los
limites econdmicos que suponen el respeto de dichas condiciones por la Comision Nacional de

Reproduccién Humana Asistida.
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4. El contrato se formalizara por escrito entre el donante y el centro autorizado. Antes de la
Normalizacion el donante habra de ser informado de los fines y consecuencias del acto.

5. La donacién sera anénima, debiendo garantizarse la confidencialidad de los datos de identidad
del donante por los bancos de gametos correspondientes asi como, en su caso, por los Registros
de donantes y de actividad de los centros que se constituyan. Los hijos nacidos tienen derecho por
si 0 por sus representantes legales a obtener informacion general de los donantes que no incluya
su identidad. Igual derecho corresponde a las receptoras de los gametos. Sélo excepcionalmente,
en circunstancias extraordinarias que comporten un peligro cierto para la vida o la salud del hijo o
cuando proceda con arreglo a las leyes procesales penales, podra revelarse la identidad del
donante, siempre que dicha revelacion sea indispensable para evitar el peligro o para conseguir el
fin legal propuesto. Dicha revelacion tendra caracter restringido y no implicard en ningin caso
publicidad de la identidad del donante.

6. El donante debera tener mas de 18 afios y plena capacidad de obrar. Su estado psicofisico
debera cumplir los términos de un protocolo obligatorio de estudio de los donantes que incluira sus
caracteristicas fenotipicas y psicoldgicas, asi como las condiciones clinicas y determinaciones
analiticas que sean necesarias para demostrar que el donante no padece enfermedades
genéticas, hereditarias o infecciosas transmisibles a la descendencia. Estas mismas condiciones
seran aplicables a las muestras de donantes procedentes de otros paises, en cuyo caso los
responsables del centro remisor correspondiente deberan acreditar el cumplimiento de todas
aguellas condiciones y pruebas cuya determinacion no se pueda practicar en las muestras
enviadas a la recepcion de las mismas.

7. El nUmero maximo autorizado de hijos nacidos generados con gametos de un mismo donante
no debera ser superior a seis. A efectos del mantenimiento efectivo de ese limite los donantes
deberan declarar en cada donacién si han realizado otras previas, asi como las condiciones de
éstas, indicando el momento y el centro en el que se hubieran realizado dichas donaciones. Sera

responsabilidad de cada centro o servicio que utilice gametos de donantes el comprobar de
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manera fehaciente la identidad del o de la donante, asi como, en su caso, las consecuencias de
las donaciones anteriores realizadas en cuanto a la generacion de hijos nacidos previamente. Si
se acreditase que el niumero de éstos superaba el limite establecido se procedera a la destruccion
de las muestras procedentes de ese

8. Las disposiciones de este articulo seran de aplicacion a los supuestos de donacion de gametos
sobrantes no utilizados en la reproduccion de la propia pareja legal para la reproduccién de
personas ajenas a ella.

De las usuarias de las técnicas

Articulo 6.

1. Toda mujer mayor de dieciocho afios y con plena capacidad de obrar podra ser receptora o
usuaria de las técnicas reguladas en la presente Ley, siempre que haya prestado su
consentimiento escrito a la utilizacion de las mismas de manera libre, consciente y expresa.

2. Entre la informacién proporcionada a la mujer de manera previa a la firma de su consentimiento
para la aplicacion de estas técnicas se incluird en todo caso la de los riesgos para ella misma
durante el embarazo, asi como la de los posibles riesgos para la descendencia, que se puedan
derivar de la maternidad a una edad clinicamente inadecuada.

3. Si la mujer estuviera casada, se precisard ademas el consentimiento de su cényuge, a menos
que estuvieran separados legalmente o de hecho y asi conste de manera fehaciente. El
consentimiento del conyuge, prestado antes de la utilizacion de las técnicas, deberd reunir
idénticos requisitos de expresién libre, consciente y formal a los efectos previstos en el articulo
octavo, apartado segundo, de esta Ley.

4. En la aplicacion de las técnicas de reproduccion asistida la eleccion del donante de semen solo
podra realizarse por el equipo médico que aplica la técnica, que debera preservar las condiciones
de anonimato de la donacion

5. En ningun caso podré seleccionarse personalmente el donante a peticion de la receptora. En

todo caso el equipo médico correspondiente debera garantizar la mayor similitud fenotipica e
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inmunoldgica posible con las muestras disponibles, asi como las maximas posibilidades de
compatibilidad psicoldgica con la mujer receptora y su entorno familiar.

De la filiacion de los hijos nacidos mediante técnicas de reproduccién asistida

Articulo 7

1. La filiacién de los nacidos con las técnicas de reproduccion asistida se regulard por las leyes
civiles, a salvo de las especificaciones establecidas en los tres siguientes articulos.

2. En ningan caso la inscripcion en el Registro Civil reflejard datos de los que se pueda inferir el
caracter de la generacion.

Articulo 8

1. Ni la mujer progenitora ni el otro miembro de la pareja, cuando hayan prestado su
consentimiento formal, previo y expreso a determinada fecundacion con contribucion de donante o
donantes, podran impugnar la filiacion matrimonial del hijo nacido como consecuencia de tal
fecundacion.

Articulo 9

1. No podra determinarse legalmente la filiacion ni reconocerse efecto o relacién juridica alguna
entre el hijo nacido por la aplicacién de las técnicas reguladas en esta Ley y el marido fallecido
cuando el material reproductor de éste no se halle en el Utero de la mujer en la fecha de la muerte
del varon.

2. No obstante lo dispuesto en el apartado anterior, el marido podra manifestar en el documento
de consentimiento informado a que se hace referencia en el apartado 3 del articulo 6 anterior, en
escritura publica o testamento que su material reproductor pueda ser utilizado en los seis meses
siguientes a su fallecimiento para fecundar a su mujer, produciendo tal generacién los efectos
legales que se derivan de la filiacion matrimonial. El consentimiento para la aplicacion de las
técnicas en dichas circunstancias podra ser revocado en cualquier momento anterior a la

realizacion de aquéllas. El consentimiento expresado en un proceso de reproduccion asistida ya
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iniciado para la transferencia de preembriones constituidos con anterioridad al fallecimiento del

conyuge tendra validez durante los seis meses siguientes a dicho fallecimiento.

Articulo 10

1. Seré& nulo de pleno derecho el contrato por el que se convenga la gestacion, con o sin precio, a
cargo de una mujer que renuncia a la filiacion materna a favor del contratante o de un tercero.

2. La filiacion de los hijos nacidos por gestacion de sustitucion sera determinada por el parto.

3. Queda a salvo la posible accion de reclamacién de la paternidad respecto del padre bioldgico,

conforme a las reglas generales.

CAPITULO TERCERO

CRIOCONSERVACION Y OTRAS TECNICAS COADYUVANTES DE LAS DE REPRODUCCION
ASISTIDA

Articulo 11. Crio conservacion de gametos y preembriones

1. El semen podra crioconservarse en bancos de gametos autorizados durante la vida del varén de
quien procede.

2. La utilizacién de 6vulos y tejido ovarico crioconservados requerir4 previa autorizacion de la
autoridad sanitaria correspondiente.

3. Los preembriones sobrantes de la aplicacion de las técnicas de fecundacion in vitro que no sean
transferidos a la mujer en un ciclo reproductivo podran ser crioconservados en los bancos
autorizados para ello En el caso de la fecundacion in vitro y técnicas afines so6lo se autoriza la
transferencia de un méaximo de tres preembriones en cada mujer en cada ciclo reproductivo La
crioconservacion de los o6vulos, del tejido ovarico y de los preembriones sobrantes se podra
prolongar hasta el momento en que se considere por los responsables médicos, avalado por
especialistas independientes, que la receptora no reune los requisitos clinicamente adecuados

para la practica de la técnica de reproduccion asistida.
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4. Los diferentes destinos posibles que podran darse a los preembriones crioconservados, asi
como, en los casos que proceda, al semen, 6vulos y tejido ovérico crioconservados, son:

a) su utilizacion por la propia mujer o la pareja

b) su donacion a otras parejas con fines reproductivos

e) la donacion con fines de investigacion

d) el cese de su conservacion sin otra utilizacion. En el caso de los preembriones y los ovocitos
crioconservados esta Ultima opcion solo sera aplicable una vez finalizado el plazo maximo de
conservacion establecido en la presente ley sin que se haya optado por alguno de los destinos
mencionados en los apartados anteriores.

5. La utilizacién de los preembriones o, en su caso, del semen, los ovocitos o el tejido ovarico
crioconservados, para cualquiera de los fines citados requerira del consentimiento informado
correspondiente debidamente acreditado. En el caso de los preembriones, el consentimiento
debera haber sido firmado por la mujer o, en el caso, de las mujeres casadas, por el conyuge, con
anterioridad a la generacion de los preembriones.

6. El consentimiento para dar a los preembriones o gametos crioconservados cualquiera de los
destinos citados podra ser modificado en cualquier momento anterior a su aplicacion.

En el caso de los preembriones, cada dos afios como minimo se solicitara de la mujer o de la
pareja progenitora la renovacion o modificacion del consentimiento firmado previamente. Si
durante dos renovaciones consecutivas fuera imposible obtener de la mujer o la pareja progenitora
la firma del consentimiento correspondiente, pudiéndose demostrar de manera fehaciente las
actuaciones llevadas a cabo con el fin de obtener dicha renovacién sin obtener la respuesta
requerida, los preembriones quedaran a disposicion de los centros en los que se encuentren
crioconservados, que podran destinarlos conforme a su criterio a cualquiera de los fines citados,
manteniendo las exigencias de confidencialidad y anonimato establecidas.

7. Los centros de fecundacion in vitro que procedan a la crioconservacion de gametos o

preembriones humanos de acuerdo con lo establecido en este articulo deberan disponer de un
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seguro o instrumento equivalente que garantice su capacidad para compensar econémicamente a
las parejas en el supuesto de que se produjera un accidente que afecte a su crioconservacion,
siempre que, en el caso de los preembriones crioconservados, se hayan cumplido los
procedimientos y plazos de renovacién del consentimiento informado correspondiente.

Articulo 12. Diagndstico preimplantacional

1. Se autoriza la practica de las técnicas de diagnéstico preimplantacional para:

a) la deteccion de enfermedades hereditarias graves, de aparicion precoz y no susceptibles de
tratamiento curativo postnatal con arreglo a los conocimientos cientificos actuales, con objeto de
llevar a cabo la seleccion embrionario de los preembriones no afectos para su transferencia. b) la
deteccidn de otras alteraciones que puedan comprometer la viabilidad del preembrion.

La aplicacion de las técnicas de diagnostico preimplantacional en estos casos deberd comunicarse
a la autoridad sanitaria correspondiente, que informard de la misma a la Comisién Nacional de
Reproduccién Humana Asistida prevista en el articulo décimo noveno de esta Ley.

2. La aplicaciéon de las técnicas de diagnostico preimplantacional correspondientes en cualquier
situacion no comprendida en el apartado anterior requerira de la autorizacion expresa, caso a
caso, de la autoridad sanitaria correspondiente, previo informe preceptivo favorable, de la
Comisién Nacional de Reproduccién Humana Asistida.

3. La aplicacion de las técnicas de diagnéstico preimplantacional combinadas con la determinacion
de los antigenos de histocompatibilidad de los preembriones in vitro con fines terapéuticos para
terceros requerira igualmente de la autorizacion expresa, caso a caso, de la autoridad sanitaria
correspondiente, previo informe preceptivo favorable, de la Comision Nacional de Reproduccion
Humana Asistida, que debera evaluar las caracteristicas clinicas, terapéuticas y sociales de cada
caso.

Articulo 13. Técnicas terapéuticas en el preembrion in vitro.
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1. Cualquier intervencion con fines terapéuticos sobre el preembridn vivo in vitro sélo podra tener
la finalidad de tratar una enfermedad o impedir su transmision, con garantias razonables y
contrastadas.

2. La terapia a realizar en preembriones in vitro sélo se autorizara si se cumplen los siguientes
requisitos:

a) Que la pareja o, en su caso, la mujer sola, haya sido debidamente informada sobre los
procedimientos, pruebas diagnosticas, posibilidades y riesgos de la terapia propuesta y las hayan
aceptado previamente.

b) Que se trate de patologias con un diagnéstico preciso, de prondstico grave o muy grave y que
ofrezcan garantias razonables de mejoria o curacion.

e) Que no se influya sobre los caracteres hereditarios no patoldgicos ni se busque la seleccion de
los individuos o de la raza.

d) Que se realice en centros sanitarios autorizados y por equipos cualificados y dotados de los
medios necesarios, conforme se determine reglamentariamente.

3. La realizacion de estas practicas en cada caso requerirda de la autorizacion de la autoridad
sanitaria correspondiente, previo informe favorable de la Comisién Nacional de Reproduccién

Humana Asistida.

CAPITULO CUARTO

INVESTIGACION CON GAMETOS Y PREEMBRIONES HUMANOS

Articulo 14. Utilizacion de gametos con fines de investigacion.

1. Los gametos podran utilizarse de manera independiente con fines de investigacion.

2. Los gametos utilizados en investigacion o experimentaciéon no podran utilizarse para su

transferencia a la mujer ni para originar preembriones con fines de procreacion.
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3. Se autorizan los test dirigidos a evaluar la capacidad de fertilizacion de los espermatozoides
humanos consistentes en la fecundacion de Ovulos animales hasta la fase de division del 6vulo
animal fecundado en dos células, momento en el que se interrumpird el test.

Articulo 15. Utilizacion de preembriones con fines de investigacion.

1. La investigacion o experimentacion con preembriones vivos in vitro sobrantes de la aplicacion
de las técnicas de reproduccion asistida solo se autorizara si se atiene a los siguientes requisitos:
a) Que se cuente con el consentimiento escrito de la pareja o, en su caso, de la mujer, previa
explicaciébn pormenorizada de los fines que se persiguen con la investigacion y sus aplicaciones.
Dichos consentimientos especificaran en todo caso la renuncia de la pareja o de la mujer, en su
caso, a cualquier derecho de naturaleza dispositivo, econdmica o patrimonial sobre los resultados
gue pudieran derivarse de manera directa o indirecta de las investigaciones que se lleven a cabo.
Que el preembrion no se haya desarrollado in vitro mas alla de catorce dias después de la
fecundacion del évulo, descontando el tiempo en el que pueda haber estado crio conservado.

e) En el caso de los proyectos de investigacion relacionados con el desarrollo y aplicacion de las
técnicas de reproduccion asistida, que la investigacion se realice en centros autorizados.

En todo caso, los proyectos se llevaran a cabo por equipos cientificos cualificados, bajo control y
seguimiento de las autoridades sanitarias competentes.

d) Que se realicen con base en un proyecto debidamente presentado y autorizado por las
autoridades sanitarias competentes, previo informe favorable de la Comision Nacional de
Reproduccién Humana Asistida si se trata de proyectos de investigacion relacionados con el
desarrollo y aplicacion de las técnicas de reproduccion asistida, o del érgano competente si se
trata de otros proyectos de investigacion relacionados con la obtencién, desarrollo y aplicacion de
lineas celulares a partir de células troncales embrionarias.

e) En el caso de la cesion de preembriones a otros centros, en el proyecto mencionado en el
apartado anterior deberdn especificarse las relaciones e intereses comunes de cualquier

naturaleza que pudieran existir entre el equipo y centro entre los que se realiza la cesion de
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preembriones. En estos casos deberdn también mantenerse las condiciones establecidas de
confidencialidad de los datos de los progenitores.

2. Una vez terminado el proyecto autorizado se debera informar del resultado de la
experimentacién a la autoridad que concedid la autorizacion, la cual, a su vez, debera dar traslado
de dicho resultado a la Comisién que lo informo.

3. La utilizacién de preembriones no viables para fines cientificos, diagnosticos o terapéuticos
requerira en todo caso del consentimiento escrito de la mujer o los progenitores responsables del
preembrién.

Articulo 16. Conservacion y utilizacion de los preembriones utilizados en investigacion.

1. Los preembriones crio conservados sobrantes respecto de los que exista el consentimiento de
los padres para su utilizacion con fines de investigacion se conservaran, al igual que aquellos otros
para los que se haya consentido en otros destinos posibles, en los bancos de preembriones de los
centros de reproduccion asistida correspondientes.

2. La utilizacion efectiva del preembrion con fines de investigacion en un proyecto concreto en el
propio centro de reproduccion asistida, o su traslado a otro centro en el que se vaya a utilizar en
un proyecto concreto de investigacion, requerira del consentimiento expreso de la pareja o, en su
caso, de la mujer responsable del preembrién para su utilizacion en ese proyecto, previa
informacion pormenorizada y comprension por los interesados de los fines de esa investigacion,
sus fases y plazos, la especificacion de su restriccion al ambito basico o su extension al &mbito

clinico de aplicacion, asi como de sus consecuencias posibles.

ANEXO 1
TECNICAS DE REPRODUCCION ASISTIDA
e Inseminacion artificial;
e Fecundacion in vitro e inyeccion intracitoplasmica de espermatozoides, con gametos

propios o de donante y con transferencia de embriones.
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« Transferencia intratubarica de gametos.

Articulo 17. Vigencia. El presente decreto entrara en vigencia al dia siguiente de su publicacion en

el diario oficial.

Pase al Organismo Ejecutivo, para su sancion, promulgacion y publicacion.

Dado en el Palacio del Organismo Legislativo, en la Ciudad de Guatemala, alos _ __ _ dias del
mesde de dos mil diez.
f) Presidente f) Secretario
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CONCLUSIONES

Las técnicas de reproduccion asistida consisten en auxiliar, transformar o sustituir procesos
destinados a ocurrir espontaneamente en el aparato genital femenino por medio de una
manipulacién ginecoldgica. No genera modificacién alguna en el patrimonio genético del

embrién humano.

Gracias a los grandes avances de la ciencia ahora en nuestros dias son muchas las
soluciones con respecto a la infertilidad, bien sea femenina o masculina. Entre ellas

tenemos: Inseminacion artificial, fecundacion in vitro, microinyeccion.

Desde el punto de vista juridico el medio para lograr la concepcion es irrelevante, lo que se
debe de tener en cuenta es si esa concepcion intervinieron exclusivamente los
componentes genéticos del padre y la madre y si el nacimiento acaece dentro o fuera del

matrimonio de estos, para asi determinar la filiacion.

Los hijos nacidos por métodos de reproducciéon asistida, tienen igualdad de derechos y
deberes frente a los hijos nacidos por medios naturales de acuerdo al principio de Igualdad,

que establece la Constitucion Politica de la Republica de Guatemala.

En Guatemala existe una urgente necesidad de reglamentar todo lo relativo a las técnicas

de reproduccion asistida ya que las leyes vigentes no son suficientes para resolver los

potenciales conflictos que se puedan presentar en esta materia.
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RECOMENDACIONES

1. El Estado de Guatemala debe a crear a través del Ministerio de Salud Publica y Asistencia
Social, las campafias de divulgacion de las técnicas de reproduccion asistida que existen y
los riesgos de cada una de ellas, los lugares legalmente autorizados para efectuarse estas

asi como los derechos y obligaciones.

2. Es necesario que el Organismo Ejecutivo cree por medio del Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social, la Comision Nacional de Reproduccién Humana asistida, con el fin de
gue esta se encargue de verificar todo lo relativo a los procesos de reproduccion humana

asistida.

3. El Estado de Guatemala por medio del Congreso de la Republica, debe elaborar normativas

gue regulen las técnicas de reproduccion asistida y evitar con ello posibles conflictos.

4. El Estado de Guatemala por medio del Congreso de la Republica, debe crear normas
tendientes a cerras los vacios legales que las técnicas de reproduccion asistida han sido
generadoras, haciéndose precisa una revision y la adaptacién del derecho con respecto a:
El material embriol6gico utilizado, los donantes, las receptoras de las técnicas, y en su caso
a los varones a ellas vinculados, los hijos y la manipulacion a que las técnicas pueden dar

lugar.
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