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INTRODUGCION

1. La Asamblea General, en el parrafo 1 de 1a parte dispositiva de su resolu-~
cidn 2450 (XXIII),: de 19 de diciembre de 1968, ‘relativa a los derechos humanos y

“ los progresos cientificos y tecnologlcos, invitd al Secretarlo General a que, con
la ayuda en particular del Comité Aspsor sobre la aplicacidn de la ciencia y la
'tecnologla al desarrollo y en cooperacion con los directores generales de los.-orga-
nismoes espe01a11zados pertinentes; llevase a cabo el estudio de los problemas gque
en relaclon con los derechos humanos planteaban los progresos de la ciencia y la
tecnologla, en lo concerniente, en particular:

"g) Al respeto a la vida privada de los individuos y a la 1ntegr1dad y la
soberania de las naciones ante los progresos de las técnicas de registro
y de otra indole;

”b) A la protecc1on de la persona humana Y de su 1ntegr1dad flSlca e intelec~-
tual ante los progresos de la blologla, la medicina y la. bloqu1mlca,

c) A las apllca01ones de la electronica que pueden afectar los derechos de
1a persona y los 11m1tes que se deberian fijar para estas apllcaolones en
una sociedad democratlca, .

a) Ea términos mas generales, al equilibrio que debe establecerse entre el.
progreso cientifico y técnico y la elevacidn intelectusl, espiritual, cul-
tural y moral de la humanidad."

2. La Asamblea pididé al Secretario General gue preparase, con caracter preliminar,
un informe que incluyera un resumen sucinto de los estudios ya realizados o en curso
referentes a los temas antes, mencioné&os, ¥ que provinieran, especialmente, de fuen-
tes gubernamentales, 1ntergubernamentales, organismos especializados y organizaciones
no gubernamentales competentes, asi como un proyecto de programa de trabajo que po-
dria llevarse a cabo en las esferas en que fuesen necesarios nuevos.estudios para la
‘apllcac1on de los objetivos de la resoluclon, ¥y que presentase dicho informe a la
Comlslon de Derechos Humanos para que lo examinase y-lo transmitiese a la Asamblea
General por conducto del Consejo Econdmico y Social.

1

3. En su 279 periodo de sesiones la Comisidn examind el 1nforme prellmlnar
(E/CN. 4/1028 y Add. 1 a 6 y Add. 3/Corr. 1y R) Y, ¥ aprobd el 18 de marzo de 1971
la resolucidén 10 (XXVII) 2/. la Comisidén estimd necesario concentrar su aten01on,

1/ La Comisidn tuvo también a la vista un memorando preliminar de la Organizacién
Mundial de 1la Salud §obre los aspectos sanitarios de los derechos humanos y progresos
cientificos y tecnoldgicos (A4/8055/4dd.1). :

2/ En los parrafos 3 a 8 del documento E/CN. 4/1142, gue ocupa a la Comisidn
en su 312 perfodo de ses1ones, se hace referencia con mas detalle que en el presente
documento, a la resoluecidn 10 (XXVII).
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durante el Segundo Decenlo de las Naciones Unldas para el Desarrollo, en los problemas
mAS importantes y més fundamentales de la garantla de los derech0s humanos y las l1li-
bertades fundamentales dentro del progreso 01ent1flco y tecnoldgico y, en especial, en
"impedir que los avances de la ciencia y la tecnologia sean. ytilizados en detrimento
de los derechos y libertades democraticas fundamentales". La Copisidn plle al
Secretario General que prosiguiese su-estudio; sobre las consecuencias, en la obser—
.vancia de los derechos humanos, de los actuales progresos 01ent1flcos y tecnologlcos,
_ ¥ que presentase a la Comisidn uno o varios informes en relacién con aquellas esferas
en que ex1sten documentos y estudios suficientes, "sobre la base de los cuales se
considerar{a la. p051b111dad de elaborar instrumentos internacionales destinados a
afianzar la proteccidn de los derechos. humanos proclamados en la Declaracion Uhiversal
de Derechos Humanos".

Lee El primero.della serie de informes acerca de los temas indicados en el pérrafo 1
de la parte dispositiva de la resolucidn 2450 (XXIII) de la Asamblea General
(E/CN.4/1116 y. Add. 1 a 4 y Add. 3/Corr.l) versaba sobre "El respeto a la vida priva-
“da de los 1nd1v1duos y ala 1ntegr1dad y la soberanla de las naciones ante los pro-
gresos dé' las' técnicas de' régistro y de otra {ndole" (apartado a) del parrafo 1 de

la parte dispositiva de.la resolu01on 2450 (XXITII) de la Asamblea)

5 El segundo informe de la misma serie (E/CN.4/1142 y Add. 1y Ry Gorr. 1ad)
tiene por tema "Aplicaciones de la electronica que pueden afectar los derechos de la
persona y limites que se deberlan fijar para estas 'aplicacionés’ en una 3001edad demo- /-
cratica" (apartado c) delparrafo 1de la parte dispositiva dela resolucidn 2450 (XXI[II)j

6. El presente informe, el tercero de la serie, se ha preparado en cumplimiento de
-"lo dispuesto en el apartado b) del parrafo 1 de la parte dlsp031t1va (acerca de 1a
proteccidn de 1la persona humana ¥ de su 1ntegr1dad fisica e 1ntelectual ante los
progrésos de la biologfa, la medicina y la bloqulmlca) de la resoluc1on 2450 (XXIII)
de la’ Asamblea, habida cuenta de’ la resolucidn 10 (XXVII) de la Comlslon.

7 Por una nota verbal de 23"de nov1embre de 1973 se 1nv1to a los gobiernos de los
Estados Miembros de las Naciones Unldas ¥y & los organismos’ espe01allzados a que faci-
litasen informacidn y comunlcasen sus opiniones acerca de la proteccidn de la persona
humana yde su 1ntegr1dad fisica e intelectual ante los progresos de la blologia, la
medlclna y la bloqulmlca ¥, en particular, sobre ciertos problemas concretos, que se
hablan expuesto en las partes pertinentes del informe preliminar a'que se hace refe-
- rencia en los parrafos 2 y 3 supra 4/, y sobre los medios para la soluclon p031b1e o
efectha de dichos problemas.

s
3/ Este documento ocupa a la Comisidn en su 312 perlodo de sesiones.

4/ Vale decir el documento E/CN. 4/1028/Add 2, ¥ los parrafos 62 a 84 y 29 a b,
respectlvamente, de los documentos E/CN. 4/1028/Add. 5y 6.
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8. 41 21 de diciembre de 1974 se habian recibido respuestas acerca de los témas ‘de
que se trata de los Gobiernos de la Argentlna, Australia, Austria, Barbados, Bélgica,
Dinamarca, Finlandia, Ghana, Irak, el Japdn, Luxemburgo, Ma1331a, Marruecos, Noruega,
.el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, la Republlca Khmer, la Republlca
Socialista SOV1et1ca de Ucranla, 1la Republlca de Vlet-Nam, Rumanla, Slngapur, Srl Lanka,
Suecia y- la Unidn de Republlcas Soc1allstas Sov1etlcas. -

9. El1 16 de,noviembre de 1973 se enviaron ademis peticiones. de-informacidn a la
Organ12301on de las Naciones Unidas para la Educacion 15 Ciencis .y la Cultura, 1s
Organ12301on de las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacidn y la
Organlzac1on Mundial de la Salud y, el 14 de diciembre de 1973, a diversas organiza=-
01ones no gubernamentales reconocidas como entidades” consultlvas por el Consejo
Economlco ¥y Social, Al 21 de diciembre de 1974 'se habian recibido respuestas sobre
los temas en cuestidn de la UNESCO y de las 31gu1entes organizaciones no
gubernasmentales:

* Categoria II: Comision de las Iglesias para 1los Asuntos Intern301onales,
Asociacidn Internacional de Juristas Democratas, Union
Internacional de Abogados; .

Registro: Consejo de Organizaciones Internac1onales de las Glenclas Médicas,
As001ac1on Internacional de Gerontologia, Federa01on Interna01onal
Farmacéutica, Sociedad Interna01ona1 de Cardiologia, Unidn
Internacional de P51colog1a Clentlflca, Federacion Mundial de
Soc1edades de Neur001rug1a, Federacién Mundial de TrabaJadores
Clentlflcos, Asociacidn Médica Mundial y Asociacién Mundial de
Psiquiatria.

10. En diversos estudios no relacionados con ‘estas peticiones se recogleron también
datos utiles para el presente informe, y varios otros institutos y organ12301ones,
asi como algunos investigadores, proporc1onaron igualmente informacion. Se ha tenido
en cuenta asimismo la documentacidn facilitada o reunida para la prepara01on de las
partes pertinentes del informe preliminar (vease la nota al parr. 7 supra). En el
parrafo 6 del documento E/CN.4/1028 y en el parrafo 3 del documento E/CN.4/1028/244.5
constan declaraciones sobre los gobiernos, los organlsmos especializados, las orga-
nizaciones intergubernamentales reglonales y las organizaciones no gubernamentales
que contribuyeron a la preparaclon del informe prellmlnar en su conjunto.

11. 4 peticidn del Consejo Ejecutivo de la Organizacidn Mundial de la Salud, el
Director General de la misma transmitidé al Secretarlo General un documento sobre las
cuestiones de salud re1301onadas con la prot6001on de los derechos humanos, hablda
cuenta de los adelantos cientificos y técnicos 5/. El Consejo Ejecutivo pidid
a51mlsmo al Director General de la OMS que sefialase el hecho de que el documento tiene
un caracter informetivo, ya que los temas tratados se mantienen en estudio en la OMS,
El documento se distribuye a la Comision con la signatura E/CN.4/1173.

5/ Organizacion Mundial de la Salud Consejo Ejecutivo, 552 reunién, Cuestiones

de salud relacionadas con la grOue001on de los derechos humanos, habida cuenta de los

adelantos cientificos y tecnicos, documento EB55.R65 de 31 de enero de 1974,
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12 Un examen de las partes del informe preliminar mencionadas en la nota al
«parrafo 7. supra permite comprobar. que el tema enunc1ado en el apartado b) del
:.'parrafo 1 de la parte dispositiva de la resolucidn 2450 (XXIII) de lasi Asamblea
f(vease el parr. 1 supra)- comprende miltiples y- variadas. cuestipnes., -Visto el tiempo
-disponible, no ha sido posible abordar todas en el presente documento ni en el ine~
forme especlal de la OMS, Las cuestiones pendlentes se trataran. enjuna tercera
adicidn al presente documento. Como serecordara, y segih se indica en el parrefo 9
del documento E/CN.4/1028, el informe preliminar habla de amenazas y pellgros para
los derechos humanos. FEn el presente documento (v en la adicidn que, segun acaba.
de.indicarse, se preparara) se examinan también las medidas propuestas y adoptadas
para proteger a las personas expuestas a esas amenazas y esos peligros. Esas medidas,
.propuestas o en .curso,. podrlan servir de base para considerar la. pos1b111dad de ela-
borar instrumentos internacionales destlnados a afianzar la protecc1on de los dere-
chos humanos proclamados en la Declaracidn Unlversal de Derechos Humanos, conforme se
preve en el parrafo 10 de la parte dispositiva de la resolucidn 10 (XXVII) de la

Comisidn. |
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PRIMERA PARTE: PROGRESOS DE LA BIOLOGIA

I. Observaciones preliminares

13. La biologia ha progresado muy rapidamente en los ultlmos afios y diversos inves-
tigadores han examinado las posibles consecuea01as para el género humano ¥y, en parti-
cular, para los derechos humanos, del cumulo de con001m1entos adqulrldos. Estas
cuestiones han despertado también_ el interés de vavios Srganos internacionales y na-
cionales, gubernamentales y no gubernamentales, v han sido objeto de examen en las
correspondientes reuniones. -

14. 1La mayor parte de la dlscu81oq sobre las posibles repercusiones de los reclentes
adelantos de la blologla en los seres humanos atafie al futuroc. En el informe preli-
minar del Secretarlo General acerca de su estudio sobre los derechos humanos y los
progresos cientificos y tecunoldgicos se 1a01ca que, "entre las p031b111dades discu-
tidas por los tratadistas flguran' inovulacion artificial; la fecundac1on in vitros;
la partenogénesis; la eleccion del sexo de la progenld, la creacion de seres humanos
mediante un proceso asexual llamado de formacion de clonas, manipulacién de la molecu—
la de D.N.A. para intervenir en el proceso de transmision hereditaria ("c1rug1a gené-
tica"); el perfeccionamiento, mediante procedlmlentos adoptados antes del nacimiento,
de la futura inteligencia del nifo, y la creacidén de hibridos semihumanos" 6/.

15. Los tratadistas difieren en cuanto g la amplltud de sus intentos de escudriftar -
el futuro en este punto. Ademés, gran parte de las especulaciones al respecto se
basan en la hlpote51s de que 1oq procedimientos que han resultado posibles con oiras
formas de vida también lo seran a la larga en relacidn con el hombre. En el informe
preliminar del Secretario General se seflala que: "Tras referirse a 01ertas especu~
laciones actuales sobre el posible abuso en el futuro de la "ingenieria genetlca"

un editorial publicado en Nature, vol. 224 (27 de diciembre de 1969), parr. 1242,
recuerda que no puede haber seguridad de que las manipulaciones rudimentarias -con
bacterias y virus, posibles bien ghora o en el futuro inmediato, sean perfectamente
aplicables a organismos de mamiferos" 7/. ,

16. Por esos motivos, al Secretario General le resultd dificil sefialar con precisidn,
al redactarse el informe preliminar, qué problemas caian dentro del alcance del estu-
dio solicitado en la resolucidn 2450 (XXIII). Por tanto, decidid abordar en su estu-
dio los dos temas que a continuacidn se indican:

i) Problemas Jurldlcos y de otra {ndole derivados de los progresos reallzados
en materia de inseminacidn artificial; esta cuestidn se aborda en los pé—
rrafos 18 g 111 del presente informe.

6/ Documento E/CN.4/1028/44d.2, parr. 187, nota 146.

7/ 1Ibid., parr. 187, nota 147. -
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i
ii) La cuestidn de la "carga genética" que ha impuesto a 1a humanidad el hecho ~
de que cada vez son mas las personas que sufren de enfermedades genética~
mente transmisibles a las que se puede mantener con vida hasta que pueden
procrear; en su informe preliminar el Secretario General hizo referencia a
los problemas de derechos humanos 8/ que se plantean a este respecto, y en
una adicidn al presente documento se abordara el tema en su conjunto.

17. TUno de los temss que, segin se indica en el parrafo 1/ supra, guardaba, en el
momento de la preparacidn del informe preliminar, una relacion incierta conlos derechos
humanos es el dela "cirugfa gendtica", En el informe dela OMSmencionsdo antes se dice:

"Los importantes progresos logrados en la genética médica en los ultimos
afios han dado lugar a mucha especulacidn -de palabra ¥y por escrito- sobre los
aspectos éticos'y sociales de la "manlpulaclon genetica" y de las modificacio-
nes de los mecanlsmos genéticos en seres humanos. Sin embargo; la aplicacion
de dichas técnicas a los seres humanos queda aun tan lejos de las p051b111dades
actuales que no parece que pueda ser causa de verdadera preocupacidn para las
autoridades sanitarias, los drganos legislativos nacionales o las organlza01ones
intergubernamentales." 9/.

II. Problemas juridicos y de otra indole derivados de los progresos
realizgdos en materia de inseminacion artificial

18. Una investigadora ha, planteado y procurado elucidar la cuestidn de la conve-
n1enc1a de practicar la inseminacidn artificial, habida cuenta del gran crecimiento
demograflco en el mundo: "Cabe preguntarse ghora si tiene sentido ocuparse en la
inseminacidn artificial... y, de hecho, en resolver el problema de la infecundidad
en general, cuando hay en el mundo un numero excesivo de nac1m1entos y es evidente-
mente posible recurrir a la adopcidn. Podria responderse que, por etica profesional,
el meédico debe. hacer lo que, a su juicio, mejor sirva los intereses: de su paciente;
independientemente de que es0s intereses coincidan con los de la sociedad" 10/. En
todo anallsls de esta cuestidn hay que tener en cuenta el derecho de "los hombres y
las mugeres, a partir de la edad nubll,... a casarse y fundar una familiag" (parr. 1
del articulo 16 de la Declaracidn Universal de Derechos Humanos). 4 jueio del
Gobierno de Austria, "si se interpreta que el reconocimiento del derecho a fundar
una familia-supone el reconocimiento del derecho de las parejas a tener hijos, queda
. claro que, en ese caso, la inseminacion artificial puede considerarse compatible con
los derechos humanos" 11/.

V

8/ Documento E/CN.4/1028/4dd.2, parr. 186 i), y documento E/CN.4/1028/4dd.6,
parrs. 30 y 31.

9/ 0MS, documento EB55.R65, op. cit., anexo, pag. 15. l .

10/ Anne McLaren, "Biological regulation of reproduction", The Family and its
Future: A Ciba Foundation Symposium (Londres, J. y A. Churchill, 1970), pag. 105.

11/ Informacidn facilitada por. el Gobierno de Austria el 21 de noviembre de 1974.
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19, El semen utilizado para la inseminacion artificial puede proceder del marido o
de otro donaute 12/ En el presente documento se hace principal, si no exclusiva-
mente, referencia al uso de semen procedente de un donante distinto del marido y a
los consiguientes problemas éticos, Jurldlcoe, sociales y p31cologlcos, en la medida
en que pueds considerarse que guardan re1a01on con los derechos humanos.

20 En las leyes de 1la mayor parte de los fueros se ha hechu, por espacio de varios
decenios, caso omiso de la practica de la inseminacidn artificial, que estaba sujeta
a muy pocos controles y se efectuaba con arreglo a procedimientos fijados sobre todo
por el medlco de acuerdo con su pac1ente. En términos generale%, la 1nsem1n301on
artificial sdlo desperto el interés de los 1le 1sladores, del publlco, de los tribus
nales, de los soc1ologos y de la alta jerarquia eclesiastica despues de la segunda
guerra mundial. De momento, se practica pr1nc1palmente en los palses con medios
tecnoldgicos muy perfeccionados, e incluso en ellos §6lo se dispone de datos aproxi-
mados y fragmentarios acerca de su frecuencia. Se estima que en Francia hay actual-
mente entre 1.000 y 2.000 nacimientos anuales resultantes de la inseminacidén artifi-
cial 13/. Se ha comunlcado que "en Suecia, unos 100 nacimientos anuales resultan

de la inseminacién artificial™ 14/. Se calcula que la cifra correspondiente al

Reino Unido es de "unos centenares" al afio 15/ y que en toda Europa la cifra se

eleva a 1. OOO nacimientos anuales 16/. Para los Estados Unidos de Ameérica, las esti-
maciones varian entre 10.000 nacimientos anuales 17/ a la elevada cifra de 150,000 18/.

12/ Anne MeLaren, "Biological aspects of A,I.D.", Law _and Ethics of A.T.D. and.
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new serles) (Amsterdam, A33001ated
Scientific Publishers, 1973), pag. 4.

13/ Mariel Revillard, "Legal aspects of artificial insemination and embryo
transfer in French domestic law and private international law", Law and FEthics of
A.I.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundatlon Symposium 17 (new serlesl (Amgterdam,
Associated Scientific Publishers, 1973), pag. 80; Dr. E. Mollet, “Feconddtlon
naturelle, insémination artificielle et fecondatlon in vitro et le droit a
la vie", IV® Colloque de Besangon: Les Droits de 1'Homme en France. Programa de
"Los derechos humanos frente a la vida y a la muerte", .Besahgon, 17 a 19 de enero
de 1974, pag. 3. ’

14/ Iaformacidn facilitada por el Gobierno de Suecia el 12 de marzo de 197..

15/ Bernard Dickens, "Biological timebombs under the law", New Scientisf, 14 de
marzo de 1974, pag. 681.

16/ Gerald Leach, The Biocrats: Implications of Medical JProgress, edicion
revisada, (Middlesex, Inglaterra, Penguin Books Ltd.:1972), pag. 86.

'

17/ R. Michael Davidson, Avant Guard post anniversary issue, pag. 10

18/ Hilda Harris, "Advances in medicine and b%ology: gome implications",
. Soroptimist, septiembre de 1969 (vol. 40, N2 5), pag. 65.
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En 1970 el Dr. Roberic Gorney, de la Escuela de Medicina de la Universidad de
Callfornla, Los Angeles (Estados Unidos de Amerlca), calculo que hasta aquel momento
habfan nacido 1.000.000 de nifios por inseminacidn artificisl con semen de donantes
distintos del marido _2/ Este procedimiento se utiliza también en Australla, 0/
Bélgica,' Israel los Paises Bajos, la Replblica Federal de Alemanla ¥ Sudafrlca =
la Argenting 21/, Finlandia 22/, Noruega 23/y Rumania 24/. Segun informacion de
fuentes oficiales, en la actualidad no se practica la inseminacion artificial en
Singapur 25/, Sri Lanka 26/, y la Republica de Viet-Nam 27/.

21. Como la 1nform301on contenlda en los parrafos 22 a 25 infra ds motivos para
.prever una probable generalizacion de esta practica, es tanto mas importante estu-
diar los problemas de derechos humanos que pudiera plantear.

22. En el Reino.Unido y en los Estados Unidos un 12% de las parejas tienen algﬁn
problema de infecundidad, y se estima que, en el 10 al 15% de esos casos, la esteri-
lidad reside en el hombre 28/. En Francia se ha afirmado que, "puesto que una de
cada ocho parejas es esterll, cabe pensar que en una de cada 20 parejas el esterll
es el hombre" 29/.

23. Aparte de los casos de infecundidad, se recurre a veces a la 1nsem1n301on arti-
ficial con semen de donantes distintos del marido cuando hay entre los conyuges una
grave incompatibilidad de factor Rhesus, o cuando se sabe que el marido padece una
enfermedad grave (corea de Huntington o hemofilia), o puede transmitirla genética~
_mente, o cuando, después de haber consultado con especialistas en genetlca, una
“pareja ha llegado a la conv1001on de que comparte la pos1b111dad de transmitir a su
progenie un branstorno genetlco recesivo 30/. Se ha afirmado gue "una pareja con
caracteristica falciforme sdlo puede estar segura de no traer al mundo nifios con
anemia falciforme si se abstiene de tener hijos propios" 31/.

i

19/ ’Paul'Ramsey, Fabricated Man: The Ethics of Genetic Control, (New Haven y
Londres, Yale University Press 1970), pag. 128.

20/ Report of the Departmental Committee on Human Artificial Insemination,
Home Office Scottih Home Department (Londres, Her Majesty's Stationery Office,
julio de 1960, Cmmd.1105), pag. 4. o

21/ Informacidn facilitada por el Gobierno de la Argentina el 30 de mayo de 1974.
22/ Informacidn facilitada por el Gobierno de Finlandia el 25 de febrero de 1974.
23/ Informacidn facilitada por el Gobierno de Noruega el 15 de abril de 1974.
24/ Informacidn facilitadé por el Gobierno de Rumania el 29 de abril de 1974.
25/ Informacidn facilitada por el Gobierno de Singapur el 13 de marzo de 1974.
26/ Informacidn facilitada por el Goblerno de Sri Lanka el 5 de marzo de 1974.
27/ Informacidn facilitada por el Gobierno de Viet-Nam el 27 de marzo de 1974.

28/ Anne McLaren, "Biological Aspects of A.I.D.", Law and Ethics of A.I.D. and
Enbryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series). (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pag. 4.

29/ Dr. E. Mollet, op. cit., pag. 5.

30/ Anne McLaren, "Biblogical aspects of A.I.D.", Law and Ethics of 4.I.D. and
Embryo Trangfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series). (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), page 4.

31/ Gerald Leach, op. cit., pag. 137.
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24. La mayoria de los matrlmonlos desean tener hlJOS ¥ 'no parece que ese deseo haya
de cambiar en un porvenir proximo. La ut111z301on v la eficacia crecientes de los
métodos anticonceptivos, la liberalizacidén-de las leyes y de las actltudes frente al
aborto y el camblo de actitud de.la mujer.en la .sociedad determlnaran probablemente
que haya cada dfa menos -nifios disponibles para la adopc1on. Asf, en los Estados
Unidos se estima que hay solo uno por cada diez parejas postulantes sin hijos 32/.

25, TOda interieren01d en el proceso reproductive natural suscita el ‘temor, de que '
se cause algun dafio a la progenie, Las autoridades en la materia convienen en gue con B
la inseminacidn artificial esta inguietud no parsce justificada 33/. En varlos estu-,
dios se ha mantenido la vigilancia de esos casos y 1o se ha comprobado nlngun aumento
de la mortalidad neonatal ni de los defectos congénitos; el desarrollo fisico y mental
de los nifios en cuestidn es en todo semeJante al de 1os concebidos naturalmente.

Ademas, se cree que la sincronizacidn entre la ovulacidn y la fecundacion lograda me-
diante una 1nsem1n301on artificial practicada por profesiongles, reduce el riesgo de
anomalfas cromosdmicas 34/.

26, Suele recurrlrve a la inseminacién artificial con esperma del marido cuando la
fecundidad de éste o la motilidad de su esperma es reducida: el esperma recogido en
diferentes ocas1ones y conservado por congelac1on se emplea para fecundar a la mujer.
en los perfiodos mas propicios. La Pecundac1on con geren del marido ha dado resulta-
dos positivos en .solo 20% de los casos, mientras que el porcentaje de éxito ha sido

de 70 a 75% cuando se ha procedldo a la 1nsem1na01on con semen de ouros donantes. Con
todo, antes de recurrir a este tltimo método suelen hacerse pruebas con el esperma del’
marido 35/. -

1. Problemas medlcosgz psicoldgicos

27. Fl marido tiene derecho a procrear sus hijos siempre que sea pos1b1e, pero puede (
verse privado de tal derecho si se aconseja a la mujer que se someta 'a la 1nsem1n301on
artificial con esperma de un donante andmimo sin que se haya probado categorlcamente

la esterilidad del marido. Por ese motivo, se ha encarecido la.importancia de confir-
mar mediante examenes exhaustlvos la esterllldad del marido antes de inseminar el esper-—
ma de otro donante 36/. ‘Segin la opinidn del Gobierno de Ghana, deben reunirse. las,
siguientes condiciones: "Siempre que se demuestre que el marido es esterll 0. 1ncapaz
de tener relaciones sexuales normales, ¥y que sealmp051ble obtener .de é1 semen con.
espermatozoides vigbles, podra permitirse la inseminacién artificial en condiciones
debidamente controladas" 27/.

32/ Amne McLéréh;'ﬁBiblégical‘regulation of reproduction", The Family and its
Future: .A Ciba Foundation Symposium, (London, J. A. Churchill, 1970), pég. 105.
33/ .Anne McLaren, "Biological aspects of A4.I.D.", Law _and Ethics of 4.I.D. and

Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new-series). (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pag. 4. ‘

34/ Anne McLaren, "Biological aspects of A.I.D.", Law and Fthics of A.I.D. and
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new serlegl (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pag. 5. ~ - .

35/ Gerald Leack, op. cit., pag. 82; Anne McLaren, "Biological aspects of A.I.D.",
Law_and Ethics of A,.I.D. and Embryo Transfer: ' Ciba Foundation Symposium 17 (new
series). (Amsterdam, Associated Scientific Publishers, 1973), pag. 3.

36/ Anne MclLaren, "Biological aspects of A,T.D.", Law and Ethics of A.I.D, and
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series). (4msterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pags 27 y 28.

QZ/' Informacidn facilitada por el Gobierno de Ghana el 21 de marzo de 1974.
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28. Se ha manifestado también cierta inquietud acerca de la posibilidad de que, sin
saberlo, una pareja de hermanos de padre (cuyas madres se hubieran sometido a ingemi-—
nacidén artificial) se.unan en matrimonio y tengan hijos. Nigel Calder ha sefalado
que preocupa a los adversarios:de la 1nsem1naclon artificial el riesgo de 1ncesto
acc1dental y de consanguinidad entre los cony es resultante de la fecundacidn de un
gran nimero de mujeres con semen de donantes anonimos 38/. Un investigador, sin res-
tar indebidamente meortancla a los mayores riesgos de mortalidad y de malformaclon
que entrana una rela01on genética muy proxima entre los’ padres, facilita una inter-~
pretacidn estadlstlca del problema, en caso de que se utilice esperma fresco: "En el
supuesto de que hubiera en el Reino Unldo 2.000 na01mlentos anuales por inseminacion
artificial de esperma de donantes andnimos -unas 10 veces’ mas que en la actualldad— b4
de que se usara cinco veces semen de cada donante -lo que mAs O Menos responde a la
reglidad actual~ se produ01r1a un matrimonio .incestuoso involuntario cada 50 o 100

anos" 39/.

29. Uno de los problemas medlcos més importantes que plantealla 1nsem1na01on artifi-
cial ‘con semen de donantes andnimos es el de las consecuencias psicoldgicas del proce-
dlmlento. Pese a que se ha aplicado miles de veces, se dispone de muy poca informa-
cidn. .fidedigna sobre sus efectos en las personas mas dlrectamente interesadas (la madre,
el marido y el hijo), principalmente a causa de que la mayorla de los profesionales

que lo practican creen que no debe mantenerse en observacidn a las familias para evi-
tar recordarles que son "diferentes". Gerald Leach resume esta actitud ‘citando la
declaracidn de un medlco- "no ha de subordinarse nunca la felicidad del ser humano a
los resultados cientificos" 40/.

30. De la escasa informacion fldedlgna idsponible se desprende que la inseminacidn
artificial con esperma de donantes andnimos no parece haber producido efectos psicolo-
gicos perjudiciales; con todo, se ha dicho que deberia determinarse la necesidad de
someter :a un examen psiquidtrico obligatorio a las parejas dispuestas a aceptar el
- procedimiento.  Algunos especialistas eminentes insisten en que dicho examen es indis-
pensable para establecer s1, emotivamente, la pareja esta en condlclones de arrostrar
la experiencia 41/. Segin otros, puesto, que no se practlca nlngun examen psicoldgico
de los progenltores naturales en potencia, y que 1la 1nsem1naclon artificial con esper-
ma de donantes.andnimos proporclona a algunas parejas la tnica posibilidad de eJercer
su derecho a la paternidad, es dificil condenar el procedimiento por razones psicold-
gicas 42/. Muchos nifios concebidos naturaAJente vienen gl mundo contra los deseos de
los padres; los problemas que esta 81tuaulon puede engendrar no se plantean en el caso
de los nifios concebidos por inseminacidn artificial con semen de donantes andnimos.

N

38/ Nigel Calder, Technopolis: Social Control of the Uses of Science
(Londres, 1969), pags. 229 y 230 T

39/ Gerald Leach, op. ¢it., pag. 94; véase también Anne McLaren, "Biological
aspects of A.I.D.", Law and Ethics of A.I.D. and Bmbryo Transfer: Ciba Foundation
Symposium 17 (new serles) . (msterdam, Associated Scientific Publishers, 1973),
pag. 7. . - . T , ) .

40/ "Gerald Leach, op. cit., pags 92. =~ -

41/ New York Times, 25 de mayo de 1969, pég, 10: resefia de un articulo publicado
en theraturnava Gazeta.

42/ Gerald Leach, op. 01t., pag. 93.
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31, Para atenuar los posibles problemas psicoldgicos del marido, muchos profesionales
recomlendan que la pareja siga teniendo relac1ones sexuales, aun cuando el marido sea
clinicamente infecundo J la mujer se esté sometiendo a inseminacion artificial con
esperma de donantes andnimos, Cabe la posibilidad de una fecundacidon natural y, en
caso hecesario, la pareja puede sentirse reconfortada ante 1a 1dea de que tal vez la
concepcidn haya sido natural 43/ Con el mismo fin algunos médicos mezclan semen del
marido con esperma del donante-AA/

32. Segln una oplnlon autorizada, "... varias encuestas han revelado que mas del 50%
de 180 parejas esterlles prefieren la inseminacidén artificial  con esperma de donantes
andnimos & la adopeion...? é;/ Una de sus ventajas sobre la adop01on es que se
evita a la mujer la experiencia de la maternidad frustreda y al mismo tiempo, se ofrece
al mgrido la satisfaccidn de llegar a ser "padre". Ademas, por lo general el proceso
es mas ‘sencillo y menos "publico" que el de adopcidn, y evita a los "padres" la angus—
tia due engendra la posibilidad de gque 1a madre verdadera del nifio adoptado aparezca
algin dia para reclamar a su hijo. Ademas, si nacen en una familia varios nifios por
inseminacion artificial con esperma de donantes escogidos por sus caracteristicas simi-
lares a las del marido y su constitucidn' genética analoga a la de la madre, la mujer,
el marido y los nlnos tienden a "parecerse" 46/ .

33. Hasta la fecha se han efectuado pocos estudios sobre los posibles problemas pura-
mente p31cologlcos de los nifics nacidos por inseminacidn artificial 41/ . Suele insis~
tirse sin embargo en que el nifio "no conozca las circunstancias de su concepcidn, y
recomendarse sl marido y a la mujer que no revelen a sus familias respectivas el

- - . 7 N - - - » . - .
secreto de la inseminacion. El marido y la mujer deben decidir libremente si han de
comunicar al nifio que solamente desciende de uno de ellos™ 48/.

[

43/ Gerald Leach, op. cit., pag. 88; véase también la alocucion pronunciada por
E. B. Philipp en Law y FEthics of A.I.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundation.
Symposium 17 (new series), {Amsterdam, Associated Scientific Publishers, 1973),
pag. 29; y Report of the Departamental Committee on Human Artificial Insemination,
Home Office Scottish Fome Department. (Londres Her Majesty's Stationery Office,
julio de 1960, Cmmd.1105), pag. 9.

éﬁ/ Report of the Departmentsl Comml ttee on Human Artificial Inseminacion,
cit., pag. 9.

45/ Gerald Leach, op. cit., pag. 86.
46/ Ibid., pag. 87. '

47/ Dr. E, Mollet, "Fecondatlon naturelle, insémination artificielle et fécon-
dation in vitro et le dr01t & la vie". IV® Collogue de Besangon: Les Droits de
1'Homme en France. Programa "Los derechos humanos frente a la vida y a la muerte",
Besangon 17 a 19 de enero de 1974, pag. 11.

48/ Mariel Revillerd, "Legal aspects of artificial insemination and eubryo
transfer in French domestic law and private internationsl law". Law _and Ethics of
A.I.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundation Svmposium 17 (new series). (dmsterdam,
Associated Scientific Publishers, 1973), pag. 82; Report of the Departmental
Committee on Human Artificial Insemination, Home Office Scottish Home Department.
(Londres, Her Majesty's Stationery Office, Jujlo de 1960, Cmmd.1105), pag. 16.
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34. Las opiniones difieren, sin embargo, en cuanto a la conveniencia de informar
alguna vez al hijo sobre las circunstancias de su concepcidn, y en cuanto al efecto
que pueda tener en él el descubrimiento accidental de tales clrcunstanclas. Si el
hijo ha de conocerlas, la principal dlflcultad reside en decidir a que edad es mas
conveniente 1nformarle. "La inseminacion artificial con semen de donantes andnimos
es una cuestlon tecnlca, ¥y no puede esperarse que un nifio de corta edad la comprenda
como. podria. compre-der la adopcidn; para extenderla cabalments debe conocer primero
con cierto detalle el mecanismo de la relacion sexual™ 49/. Todo aplazamiento de 1a
explicacidn equivale a una prolongacidn del engafio, dificulta la aceptacidn final por
el nifio .de la s1tuaclon, y aumenta el riesgo de un descubrimiento accidental 50/.

35 Para determinar las posibles ventajas de la ocultacion es pre01so tener en
cuenta el principio 51/ de que "todo hlJO tiene derecho a saber quién’es su verdade—
ro padre". En el caso de la inseminacidn artifieial con esperiua de danantes andnimos
cuanto el hijo puede llegar a saber es, por supuesto, qulen no es su padre.

36. En los raros casos en que se practica este tipo de 1nsem1na01onartlflclalporque
el marldo padece una enfermedad hereditaria transmisible a la progenie, y el nifio
1lega a conocer 1la existencia de esa enfermedad, se ha recomendado que se le revele
que no estd genbticamente emparentado con el supuesto padre 52/

37. Cuando la mujer se. somete a inseminacidén artificial con esperma de donantes
anonlmos, la situacidn familiar suele equipararse con la de los hogares con hlJOS
'adoptlvos, ahora bien, en el primer caso uno de los padres es el progenitor biold-
gico del nlno, en tanto que, como ha indicado el Doctor Mollet: '"puede parecer que
1la adop01on introduce cierta igualdad entre los conyuges, al menos por 1lo gue respec-
ta a la paternidad y a la maternldad e 53/,

38. Se ha sostenido la necesidad de analizar la actitud de la pareja para resolver
con. éxito el problema. de la de31gua1dad entre los padres resultante de la inseminacion
artificial con esperma de donantes anonimos, antes de decldlr si el procedimiento con-
viene a la Tamilia del caso 54/. - -

39. La inseminacidn art1f1c1al con esperma del marido plantea al médico que la prac-
tica un problema de 1ndlcac1on p51cologlca, que un gutor expone del siguiente modo:
"Qulza la cuestidn mas importante que conviene ventilar en r91301on con la insemina-
cidn artificial con esperma del marido es 1lg del derecho del médico a rechazar candi-
datos. Esa ¢uestidn se plantea porque, en su mayoria, esos maridos padecen trastor-
nos psicosexuales relativamente graves y, COmo casi todos los profesionales se sien-
ten muy responsables del nifio cuya'procreacidn estan enipefiados en lograr, piensan
también que deben actuar como jueces de la situacidn matrimonial en caso de que se

i

4;/ Report of the Départmental Committee on Human Artificial Insemination,
Home Office Scottish Home Department (Londres Her Majesty's Statlonery Office,
julio de 1960, Cmmd.1105), pag. 45,

50/, Ibid.

51/ Ibid.; pée. 45.

52/ Ibid.; pég. 46.

53/ Dr. E. Mollet, op. eit., pag. 11.
54/ 1Ibid., pag. 11.

AN
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deteriore y ponga en peligro la seguridad del nlno. Por este motlvo, muchas veces se
niegan a inseminar esperma del marido. Los medlcos se arrogan as{ atribuciones excep-
cionales y cas1 divinas, y sin embargo la mayoria de los profe31onales que practican
la 1nsem1nac1on artificial con esperma del marido defienden energlcamente esta posi~
cidn, Aunque una. actitud de esta 1ndole -por ejemplo, los casos de opera01ones facul-
tativas y no urgentes en que la decision suele depender mucho del médico- tiene en
medicina muchos precedentes ninguno alcanza tal extremo" 55/.

40. El mismo autor anade. "Si, en tanto que sociedad, creemos que la gente tiene
derecho a que se le- ayude a concebir,.,.. es sin duda intolerable que los médicos obren
de este modo... No podemos, sin embargo, eludir la respuesta a esta insistente pregunta:
¢Tiene o no procedencia el "derecho" de una pareja esteril y mal avenida a tener hijos,
cuando existe esa posibilidad, sobre el "derecho" del médico a decidir que no es apta
para tenerlos?" 56/.

2. Seleccidn del donante.

4. En,la inseminacidn artificial con esperma de donantes, las normas relativas a la
seleccidn de 1os mismos plantean diversos problemas de derechos humanos para todas las
partes interesadas.

42, Las tunicas dlsp081010nes vigentes que reglamentan los criterios que deben apli-
carse a la sele001on del donante a fin de asegurar que el nifio no ha de nacer ‘con
~defectos f{sicos que podrian haberse evitado son, aparentemente, las del Codlgo
Sanitario de la Ciudad de Nueva York 57/ que"ex1ge que el donador esté exento de sifilis
blenorragia, tuberculosis o defectos genéticos, Bs preciso ‘ademds que el donador y la-
persona inseminada sean compatibles desde el punto de vista del factor Rhesus" 58/.

El establecimiento de normas para la seleccidn del donante estd principalmente a cargo
del sector de la profesidn mi3dica que aplica el procedlmlento, y tales normas varian
segin’ el facultativo que interviene 59/.

55/ 1Ibid., pags. 84y 85.
56/ Ibid., pag. &5.

57/ Profesor Michael Lerner, notas fa0111tadas por el Conse;o Mundial de las
Igle51as, tomadas en una conferencia sobre blologla demograflca pronunciada en la
Universidad de Stanford, Estados Unidos de América, en 1973, pag. "y véase también
Report of the Departmental Committee on Human Artificial Insemination, Home Office
Scottish Heme Department, (Londres, Her Majesty's Statlonery Offlce, julio de 1960,
Crmd.1105), pag. 5. .

58/ (OMS, documento EB55.R65, op. cit., anexo, pag. 16.

59/ Dr. E. Mollet, "Fecondatlon naturelle, insémination artificielle et
fécondation in vitro et le droit a la vie"., IV® Collogue de Besangon: Les Droits
de 1'Homme en France, Programa "Los derechos humanos frente a la vida y a la muerte",
Besangon, 17 a 19 de enero de 1974, pag. 12.
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43. Por lo general se somete al donante a un examen fisico y se estudian sus antece~
dentes familiares,,esto Ultimo a fin.de descubrir cualesquiers caracter{sticas genetlcas
rece51vas que ‘pudieran transmitirse a- su- descendencia. Algunos expertos recomiendan
que s6lo se seleccionen donantes que, ya . hubiesen engendrado un hijo sano por lo menos,
y de ser p051ble dos 60/.. Se ha-dicho que. "es deber del facultativo elegir un donante
mental y fisicamente sano que haya procreado solamente hijos sanos" 61/.

L4, Si blen el empleo de donantes casadOS ofrece c1ertas garantlas genetlcas para la
progenie, plantea problemas sociales y Jurldlcos con respecto al donante, la mujer y
los hijos. Es costumbre obtener.el acuerdo de la mujer del donante cuando se trata

de un donante casado 62/, pero e11o no. evita dlversos problemas juridicos que ‘se ‘
:examlnaran mas. adelante. -

45 En los Estados Unldos, ¥ en menor medlda en el Reino Unldo, donde generalmente se
recurre a estudiantes de medicina para esos fines, el donante recibe una remuneracidn 63/,
Algunos expertos se oponen a esta practlca por ragones de caracter blOlOglCO y social:
... la remuneracion presenta diversos 1nconven1entes. puede mover al candldato a
ocultar voluntariamente antecedentes patologlcos que conducirfan a su’ exclus10n, ‘sobré
todo,: creemos. que un-hombre que- haya realizado un s1mple acto comercial (en partlcular
si Be recluta en el mismo grupo social) se sentira menos.obligado a respetar el .
anonimato" éé/

46, Otro experto sostiene que "la cuestidn de si debe retribuirse o no a8 los donantes
de semen: tiene claras consecuencias de orden moral —espe01almenﬂe en relacidén con los '
motivos que los 1mpulsan- y. aun mas claras consecyencias cientificas de gran pertlnen-
cig en la practica médical 65/. El autor.compara las consecuen01as dé esta practica
con la 1nsatlsfactor1a situacion creada por la remuneracion de los. donantes de sangre:
"Por, razones analogas, la remuneracidn de- los donantes de semen, .sin mas pruebas de su
aptltud genética que la propis aflrma01on con respecto a.su historial médico v, de pro-
cr6801on, parece entrafiar, 1a acept301on de riesgos.gravemente contrarios a la ética,
de los que podrian resultar victimas la mujer inseminada, el marido y el nifio que ha

60/ 1Ibid., pag. 13. : :

61/ Mariel Revillard, "Legal aspects of artificial insemination and embryo transfer
in French domestic law and private international law", Law and Ethics of A.I.D. and
Embryo Transfer: Ciba Foundatlon Symposium 17 (new serles , (Amsterdam, Associated
Seientific Publlshers, 1973), pag. 82.

62/ ..Dr. E. Mpllet "Feeondatlon naturelle, insémination artificielle et
fécondation in in vitro et le’ dr01t a 1a vie", TV® Collodue de Eesangon'“ Les Droits
de 1'Homme en France. Programa "Los derechos humanos frente a la v1da y a la muerte",

Besangon, 17 a 19 de enero de 1974, pag. 13

63/ Gerald Leach, The Blocrats~ Impllcatlons of Medlcal Progress, edicidn rev1—
sada (Mlddlesex, Inglaterra, Pengu1n Books Ltd. , 1972), pag. 87.

- 64/ Dr. E. Mollet, op. cit. .» Dag. 12.

65/ G.R. Dunstan, "Moral and social issues arising from A I. D " Law ‘and Ethlcs
of A,I.D, and Embryo Transfer: Ciba Foundatlon Symposium 17 (new series), (Am Ansterdam,
Associated Scientific Publishers, 1973), pag. 53.

I
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de.nacer. A pesar de nuestra renuencig a extender la reglamenta01on legal de la,
practlca medlca, si ha de segulrse empleando la 1nsem1naclon artlflclal con esperma

de donantes, el requisito minimo deberla ser la proh1b1c1on ‘legal de 1a. remuneracion

del donante de esperma, O una dlSpOSlClon termlnante del érgano prof331onal competente
ue ponga fin a la practica de la remunerac1on y la considera "una violacidn de-la

etlca" éé/

t

1

L7, Con respecto a algunos de los temores de los criticos de 1a inseminacidn arti-
ficial .se ha. dlcho, negandoles fundamento- “ . :

gl problema de la selecc1on del donante es importante y ha suscitado-cierta
’ 1nquletud por dlversas razonbs de orden bioldgico. Se haexpresado. el temor de .
que quienes estan dispuestos a ser donantes revelarlan por eso mlsmo una: caracte-
ristica indeseable de ls personalidad y que ésta se transmitirfa as{ a un numero .
despropor01onado de descéndientes. Esta inquietud- parece 1nfundada.' dejando a-
~un lado la cuestlon de"la naturaleza de tales rasgos o de su caracter heredltarlo,
cabe sefialar que, en su mayoria, los donantes que perciben una remunera01on, son
estudiantes de medicina necesitados o los maridos de pacmenteb de clinicas espe-
cializadas en problemas de esterilidad, que consienten en actuar como donantes
mov1dos por un sentimiento de gratltud." &7/ ‘
/8. Otro problema que se plantea en la seleccidn del donante .es'el de la nedida en
que la mujer inseminada y su marido tlenen derecho a esperar que el facultativo atlenda
a sus deseos en cuanto a las oaracterlstlcas partlculares del donante. En su mayorla,
los médicos procuran que las caracterlstlcas fisicas externas del donante se asemeJen
a las del marldo'y "se aseguran de due sea de la misma raza y color... algurniog ' procu-
ran que sea también de igusl rellglon... 4dlgunos... los facultatives ponen grdn empefio
en hallar personas semegantes a la pareja en su formacidn intelectual y actitud ante
la_vida" 68/. De tal modo, puede crearse para el marldo, 1la mujer y los hijos la
apariencia de una familia corrlente, Segln otra oplnlon, que refleja una actitud
diferente, si el deseo de tener un hijo es suficientemente fuerte, la mujer pueda ‘
estar dlspuesta a .procrear, M., Un nlno ‘de una raza distinta de la suya...", ¥y ese
enfoque podria llevar a la "supresidn gradual de la ... segregacion racial" §2/. A b
falta de normas uniformes para la seleccidn del donante, la determinacidn de la aptitud
del mismo queda a cargo del profesional que interviene:&n el caso. Algunos profesio-
nales de;an la selecc*on al azar mezclando el esperma de varlos donantes ZL/

66/ Ibid., pag. 53.

67/ Anne McLaren, "Biological aspects of A.I.D.", Law and Bthics of A.I.D. and -
Embrvo Transfer: Ciba Foundatlon Symposium 17 .(new ser;es), (Amsterdam, Assoclated )
* Seientific Publlshers, 19753, pag. 6. .

68/ Report of the Degartmental Committee on Human Artificial Insemlnatlon,
op. cit., pag. 11.

69/ Observaciones formuladas por el S ndlcat de Medec1ns libres patentés de’
- Madagascar, transmitidas por la Federacion Mundlal de Trabaaadores Clentlilcos con
fecha 5 de marzo de 1974.\

70/ Anne McLaren, "BlOlOngal aspects of A.I.D., Law and Ethics of A, I D and
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 Qnew series).- ZAmsterdam, Assoc;ated}
Scientific Publishers, 1973), pag. 17.
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49. La cuestion de saber si conviene mantener el anonimato del donante y de la mujer
inseminada o 1dent1;1carlos, tiene sus consecuencias sociales. El Comité departamental
de 1nsem1nacwon artificial humana del Reino Unido dice, en cuanto a la actltud que
parece predominar: - "Tenemos entendldo que en los comierzos de la aplicacidn en este
pals del procedlmlento de inseminacidn artlflcxal con esperma de donantes, ocas1onal—
mente se recurria a un hermano o al amigo mas 1nt1mo del marido, pero pronto resultd
evidente que si el donante no era andnimo, se ponia en peligio el matrimonio. Desde
entonces, por lo que sabemos, se ha obseraqo estrictamente el pr1nc1p10 de que el
donante no debe conocer a la pareja y ésta no debe conocer a aquel" 71/ . Otro experto’
considera que ello constituye una verdadera obligacidn para el facultativo: "El facul-
tativo esta ligado por el secreto profesional de la identidad del donante e indudable~
mente debe negarse a aceptar miembros de la familia del marido como donantes" 72/.

Fl Gobierno de la Republica Argentina ha destacado 1a conveniencia del andnimo total:
"Es altamente recomendable el mantenimiento del: anonlmo del donante respecto de la
receptora y viceversa., ¥y, de ser p051ble, del prlmero respecto del profe31onal que
realiza la 1nsem1n301on" 73/. También el Gobierno de Ghana opina que "... €l donante
debe ser andnimo" 74/.

50. Se ha observado que la centralizacidn de la obtencion de la esperma no solo'
permltlrla dlsponer mas facilmente de la esperma apropiada sino que reforzaria el
caracter andénimo del procedimiento:

"Serla sumamente 0til contar con grandes bancos centrales de esperma pues
asi podria almacenarse una gran variedad de "tipos de esperma", incluso los
tipos poco comunes (en 10 que se refiere a raza, grupo sangulneo, estatura, ete.).
Todos los donantes podrlan ser rlgurosamente escogldos, como se hace.en los
rmejores bancos de sangre. Ademds, el secreto estaria muy blen protegido. El
vmedlco que haya de efectuar la inseminacidn artificial pediria al banco cierto
numero de centlmetros clbicos de esperma de un donante-de determlnadas caracte~
rlstlcas, y el Unico rastro de la identidad del donante serfa un tubo con un
4ymero de serie. Por supuesto, el banco tendria que utilizar claves secretas
myy seguras; pero .esto no es dlf101l de idear. Ya se han creado bancos de ese
tipo, aunque en una escala mas sencilla. Los dos primeros se establecieron

- en1964 en la ciudad de Iowa y en Tokio." 75/

3. Problemas esp~ciales vinculados _con 11 conservacién de esperma para su empleo
ulterior

51. Se ha inventado una técnica que permite preservar esperma humano para su empleo
wlterior. EL semen se almacena en el banco de esperma en capsulas selladas y se con-
gela’ en-un reclplente con hldrogeno 11qu1do. Cuando el esperma debe administrarse, se
lo licla y se efedtila la inseminacidn artificial del mismo modo que con esperma fresco.

__/ Report of thie Departmental Committee on Humah Artificial- Insemination
op. cit.,. pag. 11. .

72/ Mariel Revillard, "Legal aspects of artificial insemination and embryo transfer
in French domestic law and privete international law", Law_and Ethics of A.I.D. and
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series). (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pag. 82. \ ' '

73/ Informacidén proporcionada por el Gobierno de-la Republica Argentina el 30 de
mayo de 1974.

74/ Informacidn proporcionada por el Gobierno de Ghana el 21 de marzo de 1974.
75/ Gerald Leach, op. cit., pag. 9.
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52. En 1953 nacié en los Estados Unidos el primer nifio procreado con esperma que

habfa sido congelado, y fue un nifio "perfectamente normal" 76/. ~ Si bien el procedi-
miento se apllca a seres humanos desde hace s6lo 20 afios 77/ se calcula que. hacia,

el afio 1972 hablan nacido unos 400 nlnos de resultas de la inseminacidén artificial

con esperma conservado por congelacion 78/. Se han creado varios bancos de esperma
vinculados con servicios sanitarios, y en 1970 se estable01eron, pr1n01palmente en

los Estados Unidos, los primeros bancos de ssperma de oaractc' comercial 79/. Se
vaticina que "... la conservacidn de espeswd poi LOngLdulOu a muy . baja temperatura*..h
se difundird ampllamente.‘.' 80/ en el porvenir. Fl empleo de esperma concelaco parax;
fines de inseminacidn artificial permite soluc1onar algunos problemas especiales, pero N
su301ta problemas nuevos. : .

53. Mientras la incidencia de defectos de nacimiento en la fecundacién natural es en
p“omedlo del 2%, o tal vez ligeramente superior, la observacidn prolongada de’ mas o
de 300 nifios procreados por 1nsem1nac1on artificigl con esperma conservada por conge~
lacidn no ha permitido descubrir nlngun defecto, salvo el caso de un nifio nacido con
ui dedo de menos en una mano. EL nimero de abortos espontaneos y de compllca01ones
de parto también fue inferior al promedio, pero ello podria deberse a una megor L
afen01on prenatal. Los. proponentes del procedimiento no han descublerto aun—nlngun o
1{mite de tiempo para la conservaclon de 1a esperma. Un nifio nacid de esperma colr- -
servado durante-10 gfios 81/. . ¢ -. : :

t
-

‘/ »" : o F g T o
5/. Son' dlversas las. razones .que myeven g los particulares a utilizar los servicios
de 10o bamcos comerciales de esperma para la conservacidn de semen, pero la enoime
ayoria de los dep051tantes esta constltulda por hombres que se someten al procedi-
iento de esterilizacidn por vasectom{a y que hacen conservar su semen para emplearlo
eh (aso de cambiar de idea y querer procrear en el porvenir, Algunos de los progo- -
nentes.del procedimiento estiman que la actual tondencia gl aumento del nimero de
este r1112301ones masculinas se 1nten31f1cara a medida que los honbres se enteren de
que. existe un método que les permlte preservar, no obstante, la posibilidad de
procrear 82/. - ; :
55. Se 1nVOcan varias otras razones en favor de los bancos de esperma. Algunos,
usuarios hacen conservar su esperma parg asegurar la continuacidn-de su estirpe en o
caso de-esterilidad de su descendencia masculina; en otros casos se trata de hombres
de escasa fecundided cuyo semen debe reunlwae y concentrarse ,ara aumentar su posibi-
11cad feproductlva. Se supone que los seivicios de 1os bancus- de esperma congeléda,
sevan tamblen utlllzados por hombres que trabajen con materiales radiocactivos que
entrafien riesgos para su cap801dad procreadora: genetlca 83/: Otro aspecto de la

[

76/ Gerald Leach, op. cit., pag. 95.

77/ New York Post, 16 de noviembre de 1972. . ) -
78/ The New York Times, 16 de febrero de 1972.

79/ The New York Times, 22 de agosto de 1971, i

80/ Semlnarlo de las Nacmones Unidas sobre 1os Deréechos Humanos y los Progresos

Cientificos ¥y Tecnoldgicos, celebrade en Viena, Austria, del 19.de juhio'al 12 de
julio de 1972. Documento informativo preparado por W1111bald P. Pahr, Jefe, SeerCiO
Constitucional del Departamento Internacional, Cancilleria FederqltieAustrla, pago 9,

21/ New York Post, 6 de noviembre de 1971. ' ) )

82/ “Boyer Rensberger, "Sperm banks: from the day of dep051t - 3 llen on. the
fubture®, The New York Tlmes, 22 de agosto de 1971, , '

83/ Newsweek, 30 de agosto de 1971; The New York Times, 3 de enerc de 1972.
. i / -
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conservacidn de material germinal se menciond en un documento presentado en el
Seminario sobre los Derechos Humanos y los Progresos Cient{ficos y Tecnologlcos cele-
brado en Viena en 1972:  "Una posibilidad enteramente real es la conservacidn de
évulos y esperma humanos, congelados a muy bajas temperaturas y depositados en envases
que los preserven de la radiacion, lo que permitiria dlsponer de material genético
indemne después de una guerra nuclear" 84f.

56, Un autor caracteriza el empleo, para fines de inseminacidn, de esperma de. un
donante que haya permanecido congelada por largo tiempo ",.. como experlmentaclon
humana no etlce" y sostiene que los profesionsles, as{ como las madres (si éstas
comprenden la naturaleza del procedimiento) "... son culpables de exponer delibera—
damente al nifio ... a riesgos desconocidos" 85/.

57. Otro autor describe los bancos de esperma como

".oe una especle de invernadero de forzado en minlatura para el proceso
evolutivo. Se hace una seleccidn muy intensa del esperma, segun su gptitud para
la congelacidn. Las muestras de esperma de diferentes donantes difieren mucho
en cuanto a su capacidad de soportar el proceso de congelacion, conservacidn R
licuado. Dentro de ,una misma muestra de esperma de un donante se hace también

- una intensa seleccidn. Dado que la aptitud para la congelacion debe ser, en
clerto grado, un ,rasgo genetlco, es sumamente probable que esté vinculado con
otros rasgos genéticos de importancia, tales como la resistencia a las enferme—
dades, la estatura, la inteligencia, etec, As{, sl esperma con esas caracterls-
ticas tenderd a sobrevivir y tales rasgos se transmitiran." 86/

58, Si bien se conocen centenares de nifios nacidos de esperma preservada por conge-
lacién aun existe la inguietud de que medlante el deposito de esperma se adquiera una
confianza en la fecundidad futura que podria resultar infundada 87/.

59. Como ya se ha indicado, la inseminacidn artiflclal por donante entrafia un riesgo
de incesto accidental. Ese riesgo, que es minimo cuando se utiliza esperma fresca,
aumenta cons1derablemente cuando se emplea esperma cougelada. Sl se utiliza esperma
fresca, la obtenclon de semen del donante no puede efectuarse mas de una hora antes

de la 1nsem1naclon, la que a su vez ha de practicarse en el perfodo de méxima fecun-
didad de la mujer que va a ser inseminagda. Ca51 nunca se emplea la esperma fresca

de un donante en una ocasidén para inseminar a mas de una mujer. Cuando se emplea
esperma congelada, en cambio, una sola eyaculacion puede dividirse y emplearse en gran
numero de inseminaciones: ",.. con el producto de una sola eyaculacidn se obtienen de
veinte a cuarenta dosis..." 88/. Ademas, dado que las donaciones a un banco de

8 Seminario de las Naciones Unidas sobre los Derechos Humanos y los Progresos
Gicntificos y Tecnologlcos, celebrado en Viena, Austria, del 19 de junio al 12 de
julio de 1972, op. cit., pag. 9.

85/ Paul Ramsey, The Fabricated Man; The Ethics of Genetic Control (New Haven
vy Londres, Yale Unlversity Press, 1970), pag. 133.

86/ Gerald Leach, op. cit., pag. 95.

87/ The New York Times, 16 de febrero de 1972.

- 88/ Dr. E. Mollet, "Fecondation naturelle, insémination artificielle et
fécondation in vitro et le droit & la vie". IV® Collogue de Besangont Les Droits
de 1l'Homme en France. Programa "Los derechos humanos frente a la vida y 8 la muerte",
Besangon, 17 a 19 de enero de 1974, pag. 7.

A
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esperma pueden hacerse en cualqu¢er momento, el donante puede contribuir con mucha
mayoxr frecuencia. Por consiguiente, se ha dicho que "podria ser necesario establecer

1imites legales en cuanto a la frecuencia del empleo de cada donante, o incluso la
obligacion legal de consultar confidencialmente un reglstro central de donantes antes |
de celebrar un matrimonio" . 89/, ,

60. Segin un expe to, cabe establecer una limitacidn expres:, tanto por razones
genéticas como sociules:

"En camblo, hay que reconocer que la exigencia de esas condiciones harla
mucbo mas dlflCWl la oferta, tanto mas cuanto que estlmamos muy necesario limitar.
el nimero de embarazos debldos a un mismo donante. EIl maximo propuesto es de
‘tres. embarazos, pero podrla ser de dos o incluso de uno solo, si el donante lo
exigiera; esta precaucidn nos parece impoFtante por diversas razomes. . En primer
lugar, porque limita el peligro de "coincidencia genetlca" es, decir, el riesgo
de que dos hijos de un mismo padre se encuentren por casualidad en la edad adulta
¥y conciban un hijo de padres consanguineos. Ademas, esa limitacidn conflere al
acto del donante proporciones humanas, mientras ,que la idea de ser tal vez el
padre de gran nimero de hijos desconocidos podria serle p31colog1ca y moralmente
insoportagble." 90/

61. Los bancos de esperma permiten superar la "tradlclonal limitacidn espacio-temporal
de la reproduccidn sexual 91/: 1la muJer puede dar a luz un hijo de su marido o de
otro hombre a pesar de haber muerto éste mucho tiempo atras. Desde'el punto de vista
emotivo, ese hlJO seria enteramente de la mujer, y la situacion serfs analoga a la de
un hijo 11eg1t1mo que no puede ser reconocido por el padre 92/.

62, Grac1as a la conservacion de semen por congela01on se pueden utilizar los bancos
de esperma con fines de eugenesia activa, o sea "la ciencia del mejoramiento de la
descendencia" 93/. La primera propuesta de un plan de ese tlpo fue formulada por. el
Dr. Hermann Muller 94/, ganador del premio Nobel de fisiologia y medicina, que 1la ~
denomind eugenesia por "seleccidn germinal", : Herbert Brewer y Sir Jullan Huxley
apoyaron la idea, dandole nombres diferentes 9 95/

63. Un autor ha resumido la propuesta del Dr. Muller en los siguientes termlnos-
"En pocas palabras., la idea consiste en utilizar las practicas actuales.de 1nsem1na—
cion por donante como e extremo agudo de una cufia, en un programa deliberado y
difundido de eugenesia por selecciodon voluntaria. En lugar de pretender que la

89/ Gerald Leach, op. cit., pag. 94

90/ Dr. E. Mollet, "Fecondatlon naturelle, insémination artificielle et
fécondation in vitro et le droit a la vie". IV® Collogue de Besangon: Les Droits
de_1'Homme en France. Programa "Los derechos humanos frente a la vida y a 1la muerte”,
Besangon, 17 a 19 de enero de 1974, pag. 3. '

91/ Gerald Leach, op. cit., pag. 97.
92/ 1Ibid., pag. 97. )
93/ The fmerican College Dictionary. Random House, Nueva York"i974.

94/ David Klein, "Genetic manipulations", Impact of Science on Society,:
vol, XXII, N2 1 (enero-marzo, 1973) (UNESCO SC.72/1. 85/A, 1973), pag. 22.

95/ Gerald Leach, op. cit., pag. 122,
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inseminacidn por donante es natural y tratar de que el donante se asemeje al marido

rd
para hacer creer que este es el verdadero padre, se trata de aprovechar esta extraor-—
dinaria oportunidad e intentar crear "un ser humano especialmente valioso!" 96/.

64. La propuesta no estd destinada unlcamente a las parejas con problemas genetlcos

o de esterilidad, sino a la pobla01on en general, Kl Dr. Muller crefa que, aunque su
plan no tuviese de inmediato aceptacion general, la practica se dlfundlrla rédpidamente
cuando se pusiera de manifiesto que los hijos procreados por "seleccidn germinal

eran sobresalientes 97/.

65. Ua autor pone en duda ante todo la viabilidad del plan por razones blologlcas-
"... es imposible estimar el valor genetlco de un individuo, dado que son centenares
de miles los genes que transmiten las caracteristicas heredltarlas y s6lo conocemos
los efectos favorables o desfavorables de un pequefio numero de ellos" 98/. Expresa
seguidamente sus dudas en cuanto a si "la gente aceptaria un sistema que amenazaria
destruir los vinculds familiares, cuando la familia les proporciona tanta satisfaccidn
emotiva y un sentimiento tan grande de seguridad" 99/.

66. Harriet Pilpel manifestd su inquietud en estos términos: "31’es posible conservar
esperma que posea las caracterlstlcas deseables, el Estado tendra, por supuesto, un
enorme poder para decidir que caracteristicas son deseables y cuales no lo son" 100/.

67. El "espectro de una soc1edad genéticamente controlada" condugo a un autor a
proponer una posible solucidn: "Si existe la posibilidad técnica de reglamentar el
empleocb=laespernm, deben enfrentarse sus inguietantes consecuencias. La cuestlon
podria resolverse sometiendo a los bancos de esperma congelada a la flsca11z301on de
un organismo internacional espec1a1mente constituido para vigilar la ap110301on de
este y otros descubrimientos cientificos de gran trascendenc1a. Una comisidén de este
tipo, vinculada probablemente con las Naciones Unidas, tendria la responsabilidad de
garantizar que la utilizacidn del material depositado sea totalmente voluntaria" 101/.

68. La conservacidnde la esperma, sin embargo, puede ofrecer al expefto en genetlca
una amplia gama de material germinal para su seleccidn durante un perfodo de dura01on
indefinida. El Dr. J.K. Sherman de la Universidad de Arkansas, EE. UU., logré las
primeras concepciones de seres humanos con esperma congelada por el método que se
emplea actualmente, explicd que "... los bancos de esperma congelada permltlran a los
cientificos, tal vez por vez primera, evaluar 1a constitucidn genética del hombre,
mediante un control experimental, a través de sucesivas generaciones" 102/.

96/ Gerald Leach, op. cit., pags. 122 y 123.

97/ .David Klein, op. cit., pags. 22 y 23.

98/ Ibid., pag. 23.

99/ 1Ibid., pag. 23.

100/ Citado por Mike McGrady en "Family Banking", New York, 12de junio de 1972.

101/ Lucy Kavaler, "Sperm in the Deep Freeze", TheNew York Times, 26 de enero
de 1971.

102/ J.K. Sherman, citado por Mike McGrady en "Family Banking", New York,12 de
junio de 1972. ’
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69. Otro autor sefiala, no obstante, que la conservacion de esperma congslada podrla
ser ventajosa incluso si la seleccion no se limitase a personas de cualidades sobre-
salientes.” Dice este autor:

"Podria congelarse esperma de hombres ,que no padezcan enfermedades heredi~
tarlas ¥ posean las caracterlstlcas palcologlcas v fisicas deseables. Se regls~
trarian y conservarian en una computadora los datos reletivos a las caracterls-
ticas de cada donante.

"Como la esperma no ,congelado se deteriora pronto, la pareja que ha de
recurrir a la inseminacion artificial tiene que aceptar al donaute dlsponlble
de immediato. Esta situacion puede cambiar gr301as a la conservacion de la
esperma por largo itiempo. Mdrldo y mujer podrian as{ contar con la informacidh
necesaria y efectuar una seleccidn inteligente del donante." 103/

70. No hay unanimidad, sin embargo, ni aun en cuanto a los aspectos blologlcos del
procedimiento. 4l referirse. al valor genetlco de conservar el semen de hombres de |,
genio, Mort David sefiala un "difundido error': "No nos interesa el semen del hombre
célebre: buscamos el del padre del hombre célebre" 104/ .

71. Al parecer, no existen en la actualidad disposiciones legales que reglamenten
especialmente los servicios de los bancos de esperma y los directores de bancos comet—
clales de esperma de los Estados Unidos -declaran que no tienen la 1nten01on de ejercer
control alguno sobre el empleo de la esperma, que 51mplemente segulra siendo’ propledad
del depositante y podra ser utilizada por éste como lo estime mas conveniente 105/

A’ falta de reglamentacidn juridica, los particulares tienen 1la pos1b111dad de empren—
der sus propios programas de seleccion germinal.

. Y SN 4
doo Consecuencias juridicas de la inseminacion art1f1c1al

72. Aunque la inseminacion artificial no es un procedlmlento nuevo, hasta la fecha
no se habia paradc mientes en las cuestiones juridicas que plantea 106/. ‘Las pocas
jurisdicciones que han legislado al respecto ;QZ/ se han ocupado pr1n01palmente en
la legitimidad de la descendencia nacida de resultas de la 1nsem1na01on artificial
con esperma de donantes. En una d15p05101on del Cddigo sanltarlo de la ciudad de

New York se prevé ademas la seleccidn de donantes a que se ha hecho referen01a mas

arriba (véase el parrafo 42)., Hay ya cierta jurisprudencia, pero la mayoria de las

Y

103/ . Lucy Kavaler, op. cit, '
104/ Mort David citado por Mike McGrady en "Famlly Banking", New York, 12 de
junio de 1972. !
105/ Boyer Rensberger, op. cit.

106/ Profesor Michael Lerner, uotas fa0111tadas por el ConseJo Mundial de
Iglesias, tomadas en una conferencia sobre blologla demograflca pronunciada en la
Universidad de Stanford, Estados Unidos de América, en 1973, pag. 3.

lQZ/ Entre ellas:-las de los Estados de California y de Nueva York, Estados Unidos
de America. ‘
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cuestiones juridicas respecto de los derechos y las obligaciones de las partes todavia
no se han resuelto. Se ha dicho que "muchos especlalistas insisten en que, si la inse=-
minacidn artificial con esperma de donantes no se ha generaglizado es, en buena parte,

a causa de las lagunas de la legislacion" 108/.

73 Por lo general, los propLos medicos han adaptado la practica a las normas deonto-
légicas y a los principios juridicos del derecho pertinentes, Segun la informacion
recogida en el Reino Unido, "la mayoria de los profe51onales estima necesario 1nformar
al marido y a la mujer acerca de las consecuencias jurfdicas de la inseminacidén arti-
ficial con esperma de donantes" 109/. Una autorldad en la materia ha llegado a la
conclusidn de ,que "desde el punto de vista juridico, no esta claro ni mucho menos que
la inseminacidén artificial con esperma de donantes sea 1icita" 110/.

T4 Se ha dicho lo- 51gu1ente' "Los problemas de la inseminacion artificial son mas
b1en juridicos que médicos, pero el médico que intervenga debe asegurarse de que ambos
conyuges conocen debidamente los aspectos juridicos de su decisidn, que -pueden variar
de un pafs a otro™" 111/.

75. Uno de los problemas juridicos que se plantean es el del consentimiento. 4 juicio
del Gobierno de Austria, "en principio, la inseminacion artificial no debe considerarse
incompatible con la dignidad humana, El criterio decisivo es el libre consent1~
miento112/. En el supuesto de que la mujer acceda a someterse a la 1nsem1n301on
artlflclal 113/, queda aun el problema de la conformidad del marido. En la practica,
iE:] mayorla de los medlcos se abstendran de aplicar el procedimiento sin la aquies= -
cencia de ambos conyuges 114/, que suelen pedir por escrito para que, llegado el

caso, sirva de prueba. El donante suele también gutorizar por escrito la utilizacidn

108/ Gerald Leach, The Biocrats: TImplications of Medical Prog;ess, edicion
revisada, (Middlesex, Inglaterra, Penguin Books Ltd., 1972), pag. 91.

109/ Report of the Departmental Committee on Human Artificial Insemination,
Home Office Scottish Home Degartment. (Londres. Her Majesty's Stationery Office,
julio de 1960, Cmmd.1105), pag. 16.

110/ Profesor Michael Lerner, op. cit., pag. 4.

111/ OMS, documento FEB55,R65, op. cit., anexo, pag. 16.

112/ Informacidn proporcionada por el Gobierno de Austria el 21 de noviembre
de 1974.

113/ Sin el consentimiento de ,la mujer la inseminacion puede constituir un abuso,
pero probablemente no una violacion. "El contacto sexual, elemento material de la
v1ola01on, esta ausente ... Se trata de un acto indecoroso con coaccidn, o de una
coaccidén intencionada y premeditada". (Mariel Revillard, "Legal aspects of artifi-
cial insemination and embryo transfer in French domestic law and private international
law", Law and Ethics of A.I.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17
(new series). (Amsterdam, Associated Scientific Publishers, 1973), pag. 80.

114/ Report of the Departmental Committee on Human Artificial Insemlnatlon, op. _cit.,
pag. 15. Vease tambien Dr. E. Mollet, "Fecondatlon naturelle, insemination artifi-
cielle et fecondation in vitro et le droit a la vie". IV® Colloque de Besangon: Les
Droits de 1l'Homme en France. Programa "Los derechos humanos frente a la vida y a la
muerte", Besangon, 17 a 19 de enero de 1974, pags. 81 y 82.
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de su esperma para la 1nsem1n301on artlflclal 115/. En el formulario pertinente reco-
mendado por -la Asociacidn de prote001on juridica de los Médicos del Reino Unido el
donante da su conformidad & condicidn de que, entre otras cosas, "b) se cuente con el
consentimiento escrito de la mujer -y del marido" 116/. -

76. La posicidn adoptada por el Gobierno de la Argentlna es la siguiente: "Debera
preferirse siempre, para la practlca de la inseminacidn artificial en la especie
humana la esperma proveniente del coryuge o del conviviente permanente de la muJer a
jnseminar. En caso contrario, debera exigirse 1a conformidad expllclta del conyuge o
conviviente, como etapa previa a la inseminacidn 117/. E1 Gobierno de Rumania se ha
referido especialmenve a la nacesidad Cel consentimiento de ambos cdnyuges: "Jurldl—
camente, es indudablemente necesario conta* con la gnuencia de la mujer, y de ser ésta
casada, con la del marido" 118/. En opinidn del Gobierno del Relno Unido, "seria muy
convenlente oue el consentimiento eocrlbo del marido fuese condicidn sine qua non
para la préctica de la inseminacidn artificial con esperma de donantes" 119/.

7, _La opinidn de gue es preciso obtener el consentimiento del marido antes de prac-

ticar la inseminacion artificlal no es unlversal y, al parecer, dicho consentlmlento
nunca es un requisito legal. En opinidn de un grupo de expertos que en 1953 prepard
un informe scbie este tema para el Ministerio de Justicla de Suecia, en principio, la
1nsem1nd0lon.esperm1s1ble si sepractica con la anuencia de la mujer ydel donante" 120/.

78. Un autor formula la pregunta 31gu1ente ;Hay adulterio cuando uua mujer se
somele voluntaxlamente a la 1nsem1na01on artificial sin que su marido lo sepa o lo
consienta? De ser asi ;es comp*lce el médico?" 121/, !

79. Segun los fallos de distintos tribunales 122/, el tratamiento, 'aun practicado
sin la anuencia del marido, no supone adulterlo por parte de la mujer. Ahora bien,
donde o se ha juzgado directamente la cuestion /en Inglaterra, por eJemplo/, la
opinidn de los jurisconsultos difiere 123/. Se sostiene sin embargo que ese compor—
tamiento puede ser causa de divorcio. "En su caso, un tribunal (del Reino Unido)
podrla estimar que la préactica de la inseminacidn artificial con esperma de donantes,

135/ Report of the Departmental Committee on Human Artificial Insemination,
op, cit., pag. 12.

116/ Ibid., pag. 12.

117/ Informacion proporcionada por el Gobierno de la Argentina el 30 dénmyo de 1974,

118/ Informacion proporcionada por el Gobierno de la Replblica Socialista de
Rumarnia el 29 de abril de 1974.

119/ Informacidr tropo*«uonada por el Goblerno del Relno Unido el 8 de agosto
de 1974. ,

120/ TIaformacidn proporcionada por el Goblerno de Suecia el 12 de marzo de 1974.
121/ Mariel Revillard. op. cit.. pags. 80 y 81. ‘

122/ Olive M. Stone, "English law in relation to 4.I.D. and embryo transfer".
Law and Ethics of A.T.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundation Svmpos1um 17 (new
series). (Amsherdam, Asgociated Scientific Publishers, 1973), pag. 69, cita de
McLerman vs. MeLennan /1958/ Scots Law Times 123 Docrnbos vs. Doornbos (1956) 12 I11.
App.2d.473 (I1linois, EE.UU. ); Oxford v. Oxford (1921) 58 Dominion Law Reports 251
(Ontario, Canada).

123/ Repovt of the Departmental Committee on Human Artificial Insemlnatlon,
op. cit., pags. 22 y 23.
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sin el consentimiento del marido, puede ser causa suficiente para que el marido obtenga
el divorcio, por considerarse que el comportamiento de la demandada es de tal anatura-
leza que no cabe razonablemente esperar que el demandante continte haciendo vida en
comiin con ella' 124/ . Segin Mariel Rev1llard en' Francia, al igual que en la Reptiblica
Federal de Alemanla y en Italia, ni el médico ni el donante de esperma pueden ser con-
siderados compllces del adulterio pues, para que éste exista, la Jurlsprudenc1a estima
necesaria la unidn fisica entre la mujer.y su amante. La misma autora continia dicien-
do, sin embargo: "la 1nsem1na01on clandestlna constituye indudablemente un dafio grave
para el marido y puede ser causa de divorcio" 125/. Sobre la base de esa misma juris-
prudencia, la autors concluye que la utlllza01357del esperma de un donante: en una mujer
distinta de su esposa no supondrla adulterio por parte de diché donante. El Grupo de
Estud70 sobre la 1nsem1ﬂa01on artificial en seres humanos de la A5001301on Médica

Britanica suscribid una recomendacidn formulada en 1960 por el Comité Faversham, segun
la cual no debe reformarse la legislacidn para permitir que una mujer inicie un juicio
de dlvorc10 porque su marido haya donado, sin su consentimiento, esperms para flnes de
inseminacidn artificial. Con todo, el Grupo opina que es conveniente que el médico
obtenga previamente la anuencia de la mujer cuando recurra a un donante de esperma
casado, . | .

’80. Cuando la inseminacidn artlflclal con esperma del marido o de un donante se
practica porque una de las partes esté incapacitada para tener relaciones sexuales
normales, cabe hacer la pregunta 51gu1ente. ;queda excluida toda pos1b111dad de
solicitar Witeriormente la anu1301on del matrimonio por no consumacién? En las juris-
dicciones estudladas la inseminacidn artlflclal, incluso con semen del marido, no se
considera consumacion del matrimonio. Surge aqui el problema de la validez del matri-
monio: ;el sometimiento de una muJer a la inseminacion artificial la priva de todo
derecho a una senten01a de anulacidon? Los tribunales ingleses han juzgado, por lo
general, en funcidn de las circunstancias proplas de cada caso; la mujer, aun cuando
haya tenido un hijo de resultas de la 1nsem1n301on artificial con esperma de donante,
puede obtener una _sentencia de anulacidn si se prueba que no tenfa un conocimiento
previo de la accidn legal que hubiera podido inicier 126/.

8l. Muchos de los problemas jurfdicos de la inseminacidn artificial sélo se plantean
ocasionalmente, pero uno de ellos afecta a todos los nifios concebidos por ese proce-
dimiento: el de la condicidn jurf{dica de la descendencia. La apllca316n de las
disposiciones legales trad1c1onales no ha permitido resolverlo deflnltlvamente, y

los Jurlsconsultos siguen dlscutlendolo. Uno de ellos afirma: "La téenica de inse-
minacién artificial entrana la revisidn de uno de los postulados de las disposiciones
sobre la filiaciodn dsl Cddigo Civil frances~ ha dejado de ser cierto que un nacimien-
to resulta necesarlamente de la unidén fisica del padre y de la madre" 127/.

r

124/ Informaclon proporc1onada por el Gobierno del Reino Unido el 8 de agosto
de 1974. Véase también Olive M. Stone, op. cit. ., pag. 69; y Lord Kilbrandon, Law and
Ethics of A.J.D. and Embryo Transfer: Ciba Foundation Symg_§1um 17 (new series)s
(Amsterdam, Associated Scientific Publishers, 1973), pag. a1.

125/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 81

op. _cit., pags. 21 y 22.
127/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 78.

AN
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82. De conformidad con la mayoria de las legislaciones y en ausen01a de una disposi-
cidn especial en contrario, los hijos concebidos por inseminacidén artificial con
esperma de donantes seconsideran ilegitimos, independientemente de que el marido

haya dado su consentimiento para la inseminacion 128/.

83. Ahora bien, la legislacidn anglosajona presume que son hijos 1eg1t1mos los naci-~
dos durante el matrimonio ("pater_est quem nuptias demonstrant")l29/, y contra esta
presun01on solo se admiten pruebas "plenas, -¢claras, satisfactorias y concluyentes" 130/.
Asi pues, en muchos casos es bastante diffcil llegar a determinar la ilegitimidad.
Pueden presentarse pruebas de la impotencia o de 1a imposibilidad del marido para tener
acceso con su muger, pero si la pareja ha tenido relaciones sexuales durante el perlodo
de inseminacidn artificial con espernma de donantes, o si este esperma se ha mezclado
con semen del marido, es imposible afirmar que el marido no ha tenido acceso con su
mujer durante dicho periodo 131/.

84. Segln un tratadista, la legislacidn promulgada en varios Estados de los Estados
Unidos de América "resuelve acertadamente" el problema pues se declaran legitimos los
hijos concebidos por inseminacidn artificial con esperma de donantes, siempre que se
haya practicado con la conformldad escrita del marido 132/. Por su parte, por lo menos
otros 01nco ustados de ese pals han examlnado y rechazado la posibilidad de adoptar una
legislacion analoga sobre la 1eg1t1m301on 133/. Con todo, en uno de esos Estados
(Nueva York), un tribunal decididé que un nific concebido por inseminacidn artificial
con esperma de donantes, practicada con la anuencia escrita del marido, sin ser ilegi-
timo, "tenia una condicidn similar a la de un hijo adoptivo o nacido fuera del matri-
monio y legitimado por el matrimonio de sus padres" 134/.

85, Mariel Revillard opina que "la ley no debe ocuparse en las circunstancias parti-
culares de 1a concepcidn y que, por ese motivo, es pr901so preservar en todos los
casos el caracter confidencial de /1la inseminacidn artificial/" 135/. 4 juicio del

|
128/ Leila Obier Schroeder, "New Life: Person or Property" trabajo presentado en
el tercer Congreso Mundlal de Leglslac1on Médica, Cante, Belgica, 19 a 23 de agosto
de 1973, pags. 2 y 3. Véase también R‘port of the Departmental Commlttee on Human
Artificial Insemination, op. cit., pags. 24 y 25, y la informacion proporcionada por
el Gobierno del Reino Unido el & de agosto de 1974.

129/ Report of the Departmental Committee on Human Artificisgl Insemination,
op. ¢it., pag. 24.

130/ Ibid., pag. 24, cita de Lord Lyndhurst en Morris v. Davies /1837/ 51 Cl. and
Fin. 215, pag. 265.

131/ E;poxt of the Departmental Committee on Human Artificiasl Insemination,
op._cit., pag. 25.

132/ Leila Obier Schroeder, op. cit., pag. 3. Véase también Olive M. Stone,
op. cit., pag. 72, para una referencia a los estados de Callfornla, Georgia y Oklahoma,
Estados Unidos de América.

133/ Olive M, Stone, op., cit., pag. 72.

134/ Olive M. Stone, op. cit., pags. 72 ¥ 73, cita de Strnod v. Strnod 190
Misc. 786, 78 N.Y.S. 2d 390 (1948).

135/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 84.
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Gobiernc de Austria, "la inseminacion artificial debe considerarse parte de la vida
familiar y como tal, merece el mismo respeto que ella; aunque s6lo fuera por este
motivo, no puede admitirse ninguna injerencis ‘de las autoridades oficiales... Ha de
dlbponer e lo necesavio para proteger y garantlzar el secreto de la 1nsem1naclon arti-
Picial, como en todo asunto ‘que no tiene por qué trascender al publlco (o, mas preci-
sarente, como parte del derncho a la proteccion de la vida privada)" 136/.

Sék‘ Aunque puede nagarse ia patarnldad ... puesto que ‘1los médicos deben guardar el
secreto profesional, es poco probable que el demandante gane la causa" 137/ . ‘ :
Ma*ial Revillard huce, a é&ste respecto, una comparacicn entre los diferentes sistemas
Jurldloos. '

"Segun la leglslac1on alemana, puece impugnarse la legitimidad del hijo con-
cebido por inseminacidn artificial con esperma de donantes, 1ncluso si el marido
ha dzdo su consentimiento. La legislacion suiza Prohlbe la inseminacion artifi-
cial pcr considerarla incompatible con la institucidn del matrimonio, ¥y la doc-

*trina suiza concluye que es posible negar la paternldad de un nifio hacido de
1"(;sd.‘t:as de la 1nsem1na01on artificial. (Articulo 254 del Codlgo Civil suizo. )
So1o-1a legislacidn po"taguesa aborda expresamnnte la cuestlon de la inseminacidn
Qrt¢_~01 aly er el artlcuﬂo 1799 del Codigo Civil portugués se dispone que la
Tecundacidn avtificial no es, por 31 misma, una prueba suficiente para impugnar
Ta filiacidn." 138/

7. Por norms general, los nacimientos.se registran y los correspondlentes reglistros
uelen solicitar datos sobre el padre a los efectos de la 1nscr1p01on. En los regis-
ros de racimientos hay, sin ninguna duda, wlerta proporcion de datos falsos acerca de
lcs nifios aacidos do vesultas de 1a inseminacidn artificial con esperma de donantes.
ﬁvnqvo se ignora cuantns de ellos se registran como hijos legltlmos y llevan como
nombre 4=l padre el deél marido de la madre, cabe sospechar ,que la. ley se ianfringe con
reglaridad; ol funciorario del registro no tlene obllgaczon de preguntar si el naci-
miento ha sido &l resultado de 1l inseminacidn artificial con esperma de donantes 139/.

ct U) C

83, 'S¢ ha SU”%TLQO la’ D031bl¢vaad de que el marldo, 0 el marido y la mujer, adopten
al nifio, pero en 1la HaJOqu de los 31stemas ]urldlCOS el procedlmlento de adopc1on
ruede ser .Jargo-y engor:oso, Se ha sugerido asimismo otra soluc1on posible: autori-
22y & la madve v au marido paie quz adopien al nlno cuando atn estd en el claustro.
materro; se evitaria de esta manera la falsificacidn del registro (que es un acto
pvn*o‘ﬂ\ v las dificuliades, demoras y desventajas de los procedimientos habituales
dc. adoprion 140/. ‘ -

\

PR ————

15¢/  Informacidn proporcionads pnr el Gobierno de Austria el 21 de noviembre
de 1974 - u &

137/ Mariel Re v1llprﬁs OE._Q&E:’ pag. 84.
1384 Ibid,. L3g. 84. B

139/ Bwitish Medical Journal Supplement, 7 de abril de 1973, apendlce V: "Report of
pan2l on humen artificial insemination". British Medical Association, pag. 3.

140/ Olive M, Stone, op. cit., pég. 72.
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89. Lord Kilbrandon ha expresado otro punto de vista:

"No debe darse demasiado credlto al registro de nacimientos. Es imposible
que un nifio na01do de resultas de la inseminacidn artificial con esperma de
donantes sea legitimo, en el sentido que se da actualmente a este término. Lo
que hay que hacer, sencillamente, es modificar el significado de la palabra
‘“1eg1t1mo" si se guiere que ese nifio lo sea de verdad, ¥ pueden esgrimirse mil-
tlpTes argumentos a favor de una nueva def1n¢c1on. Despues de todo, el hijo es
legltlmo puesto que es fruto del vientre de la mujer conforme a LOS deseos del
marido y, deode ese punto de vista, llamarlo ilegitimo es dar al termlno una
1nterpretac1on abusiva. En el registro no interviene ninguna cuestidn de prin=-
cipio. A veces no se tiene en cuentz que la maternidad es un hecho, mientras
que la paternidad es s6lo una inferencia. Nadie puede probar 1a paternidad,
mlentraa que la maternidad puede probarse mediante la depos1c1on de testigos.

Asi pues, con este criterio, lo que se decida inscribir en el reglstro en el /
espacio previstoc para los "datos del padre" es siempre una cuestidn de opinidn, nd4d

90. ,E1 Gobierno de la Argentlna estima que el nifio nacido de resultas de la insemi~
nacidn art1f1c1al se sometera "a la 1eg151301on y costumbres del pafs, en ca¢1dad de
hijo legitimo, reconocido o adoptado, segin resulte de las circunstancias" 142/.-

91. En el informe Faversham (Relno Unido, 1960) se recomendaba que no se reformasen
las leyes sobre legitimidad o reglstro de nacimientos en cuanto a su aplicacidn a los
casos resultantes de la inseminacidn artificial con esperma de donantes. En esa epoca,
se expreso disentimiento formulandc oficialmente un voto particular. En 1973, el Grupo
de Estudlo sobre lnsemlna01on artificial en seres humanos de la Asociacidn Médica
Britanica.dio su apoyo unanlme a dos de las recomendac1ones contenidas en el voto
particular: "i) la definicidn de legltlmldad deberfa hacerse extensiva a los nifios
nacidos de resultas de la inseminacion arvificial con esperma de donantes, practicada
con el consentimiento del marldo de la madre; y ii) a los efectos del reglstro del
nacimiento, se considerara que el marido es el padre del nifio" 143/. 4 juicio del -
Grupo, en ambas recomenda01ones se recogen las tendencias doctrinales modernas,

92. En el Simposio sobre 1eg1sla01on y ética de la inseminacidn artificial con esper-
ma de donantes y el transplante embrionario, organizado en 1973 por la Fundacidn Clba,ﬁ
se sugirid la modificacidn del registro de nacimientos para que "los hlJOS se. regis—
tren a nombre del "padre o marido aceptante'. En ese caso, no 1mportarla que la .

concepc1on haya sido normal, o resultado de la inseminacidn artificial con esperma
de donantes" 144/.

141/ ZLord Kilbrandon, Law and Ethics of A.I.D. and Embryo Transfer: Ciba
Foundation Symposium 17 {new series), (Amsterdam, Associated Scientific Publishers, 1973),
pag. 92.

142/ Informacidn proporcionada por el Gobierno de la Argentina el 30 de mayo de 1974.
143/ British Medical Journal Supplement, op. cit., pag. 4.
144/ Lord Kilbrandon, op. cit., pag. 93.
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93. En el informe del Consejo Mundial de Iglesias acerca de una consulta sobre
"Genética y calidad de la vida", celebrada en junio de 1973, consta la siguiente
opinidn: "cuando se sabe que el padre tiene un _gene defectuoso causante de un tras-
torno grave, se recurre a Veces a la 1nsem1nac1on artificial con esperma de donante.
Algunos de nosotros consideramos éticamente aceptable este precedimiento, siempre gue
pueda garantizarse la legitimidad de la descendencia y que se reforme la legislacion,
segim proceda, para prever estos casos" 145/.

’
4. Se ha sefialado que: "Cuando el matrimonio se disuelve tras una inseminacion en
que el donador no es el marido, surge la cuestidn de los derechos del padre en rela-
cidn con el nific o.de la obligacion de contrlbulr a su sostenimiento" 146/.

95. Un tratadista anslizd un caso Juzgado en Callfornla, Estados Unldos de América,

en el -gue el ex marido de 1la madre de ur nifio concebido por inseminacidn artificial
ccn esperma de donantes, practicada con el consentimiento del marido, fue declarado
culpable de abandono criminal del nijo. Se citaban ademds los términos de la sen-
tencia: "El1 factor determinante es la ex1sten01a de relaciones paternoflllales
legales. Un nifio concebido por 1nsem1n301on artificisl de esperma heterogeneo no

tiene un "padre natural" en la acepcidén corriente del término. El donante andnimo

de esperma no puede considerarse "padre natural" pues es tan poco responsable de la
uulllza01on de su semen como 1o serla un donante de sangre o de un rifidn del uso de
estos... Puesto que no hay nlngun "padre natural", sélo cabe buscar unpadre ledal";é;/

96. Otro tribunal de los Estados Unidos de América declard ilegftimo un nifio conce-
bido por inseminacion artificial-con esperma de donantes, practicada con el consentl—
miento  del marido, a quien obllgo sin embargo a_pagar alimentos. La doctrina mant
nlda en este caso tiene caracter contractual: ' la anuencia escrita del marido para la
practica.de la inseminacidén artificial "supone el compromiso por su parte, de dar
alimentos a todo descendiente na01do de resultas de la 1nsem1naclon" ;é_/

97. En el Reino Unido, en virtud del concepto de "hijo de la familia", puede obli-
garse al marido a mantener -a un nifio concebido por su mujer y "aceptado" por é1 como
miembro.de la familia. A& juleio del Gobierno del Reino Unido, tquedarian asi com-
preadidos, sin ninguna duda, todos los nifios nacidos de resultas de 1la 1nsem1nac1on
artificizl con esperma de donantes, practicada con la anuencia del marldo, pero no
los casos en que el marido no hubiera dado su consentimiento a menos que este acep-
tara al nifio después de haberse puesto en su conocimiento la verdad" 149/. Sin
embargo, en su respuesta el Goblerno del Reino Unido da ejemplos que llmltan el
alcance general de esta afirmacidn, y concluye que "... tal vez la situacidn no sea
sicmpre tan clara" 150/.

145/ Genetics and the Qualluy of Life, informe acerca de una consulta sobre la
Iglesia y la Sociedad, Comision Medica Cristiana, Zurich, junio de 1973, Consejo
Mundigl de Iglesias, Ginebra, Sulza.

146/ OMS, EB55.R65, op. cit., anexo, pag. 16.
147/ Leila Obier Schroeder, op. cit., pag. 3.
148/ 1Ibigd., pag. 3.

149/ Informacidn proporcionada por el Gobierno del Reino Unido el 8 de agosto
de 1974.

150/ Ibid.
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98. En Oklahoma, ,Estados Unidos de América, el marido de ung mujer que se hab{a some--
+tido a 1nsem1nac1on artificial con essperma de donentes inicid wma aceidn judizial; el
tribunal concedié a la. madre el culdado del hijo y nego al padre el derecho a visitar-
lo, alegando que no era el padre bioldgico, pese u que el nific no habia conocido

otro padre 151/.

99. Hay que examinar también la responsa.ilidad juridica de. donante de esperma frente
o . . . A L - . « =
al nifio nacido de resultas de la insemirecion arbificial:

"... Se impide tcda identificacidn mutua entre el donants y la receptora, y se
exige del donante que firme una declaracion por la que renuncia a sus derechos
sobre el hijo. Sin embargo, nunca se ha puesto g prueba la validez de esa
renuacia y, puesto qus existen registros que tal vez tengan que presentarse por
orden del juez, el donante pucde invocar los mismos derechos y tener que aceptar
las mismas obligaciones que caa;quler otro padre de un hijo ilegitimo. Seria
conveniente regulavizar ia situacidn juridica con arreglo a una serie coherente
de principios." 152/

100. Ni siquiera en las Jurlsd1c01ones donde hsy ciertas disposiciones legislativas
que reglamentan la inseminacion artificial con esperma de donantes se haﬂ resuelto .
todos los problemas. FEn el Estado de Califorais, Estados Unidos de Amerlca, una ley
de 1970 estabLece 1o 51gu1ente< "El marido de una mujer gestante de resultas de la
jnseminaciodn artificial serd con31derado padre del nifio ... si ha dado su consentl—
miento escrito pars la inseminacidn artlflclal” El mismo capitulo del Codlgo Penal
de California considera una infraccidn el hecho de gue un hijo adulto no dé alimentos
al padre o a la madre indigente. El Profesor Michael Lerner se pregunta si se trata
del "padre o de la madre" 153/

101l. En el simposio organizado por la Fundacidén Ciba en 1973 se planted la siguiente
cuestidn: ;Tiene derecho, Gesde el punto de vista juridico, un nifio nacido-de resul-

tas de la inseminacidn artificial con esperma de un donante, a reclamar su parte de

la herencia del donante, en'casc de que éste haya muexrto 1ntestado 0 haya previsto

un legado para sus "hl,]os"'7 154/. Se respondié que; "en teorla, si el hijo puede 155/
demostrar la filiacidn de menera que satisfaga al tribunal tendra derecho a]ﬁisuce91on"

151/ R. Michael Davidson,‘Avant Guard post anniversary issue, pégs. 9 y 10.

152/ Bernard chkeps, "Biological timebombs under the law", New Scientist, 14 de
marzo de 1974, pag. 682.

153/ « Michael Lerner, op. cit., pig. 4.

154/ Anne McLarven, "Biological aspects of A.I.D., Law and Ethics of A.I.D. and
Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series), (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pag. 98.

155/ Olive M. Stone, op. cit., pag. 99.
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102; S8lo en las pocas jurisdicciones en las que la ley "legitima" al hijo concebido
por inseminacidn artificial con esperma de donantes, o cuando se ha logrado mantener
secretas las circunstancias de la concepcibh, el hijo tiene alguna garantia de que se
reconozcan sus derechos a la heren01a.l En otras circunstancias, ciertas jurisdiccio--
nes conceden también alguna protecc1on, es éste el caso del Reino Unldo, ‘donde se han
reconocido a los hijos 1leg1t1mos mas amplios derechos a la sucesion 156/.

103. En el simposio organizado en 1973 por la Fundacidn Ciba se expuso el siguiente
punto de vista acerca de estos problemas: "En el caso de un nifio nacido por insemi-
nacion artificiasl con esperma de donantes se considera gue e1 marido de la madre,
como uno de los dos cabezas de familia, adquiere la condicidn de padre, tanto si es
como si no es el padre bioldgico del nifio. Se centra la- atencion en la familia como
entldad, ¥ no en la paternidad o en la maternidad blOlOglCd, se estima que la pater—
nidad fisica pasa a segundo plano, ¥y que prevalece cierta clase de rela01on comuni~
taria. ... el pater familias es mucho mas importante que el padre genetlco 157/,

104, E1 concepto de paternidad, ni 31qu1era amp;lado en esta formo, puede aplicarse al
Caso enque unamujer sa somete ala inseminacidn artificigl coa ssperma {3 su mavrido,
conservado por congelacidn después de haber fallecido éste. Un tratadlsta insiste

en que "es preciso abordar el problema, porque una pareja precavida podria hacer
depositario del semen a un banco de esperma para que, en caso de falle01m1ento o
incapacidad del marido, la mujer .pudiera seguir teniendo hijos de él1" 158/.

105, Mariel Rev1llard pregunta si "pueden conceblrse hijos 1eg1t1mos gostnnortem"—ég/
y responde que, segin el Cédigo Civil francés (arts. 312 y 315) es imposible, pues
aungue "se presume que el padre de un nifio nacido durante el matrimonio es el marldo
de la mujer, la presun01on de paternidad no se aplica a los hijos nacidos después de
transcurrldos 300 dias desde la muerte o 1a desaparicidn del marido y no se conside-
raria procedente el ejercicio de una accidn para reclamar la legitimidad (Codlgo
Civil, art. 340)". La misma autora opina a continuacién que "el uso de semen del
marldo, preservado ‘en un banco de esperma, para la inseminacion artificial, s6lo
debera permitirse a los médicos, ¥ que para ilevar a cabo el procedimiento es preciso
contar con el acuerdo de ambos cdnyuges vivientes y capaces de crlar y educar juntos
al hijo" 160/. Ahora bien, al parecer no hay uinguna reglamentacidn especifica del
uso de semen conservado por congelac1on. Otro tratadista sugiere que:

156/ Informac1on fa0111tada por el Gobierno del Reino Unido el 8 de agosto
de 1974. Véanse también Report of the Departmental Committee on Human Artificial
Insemination, op. cit., pags. 24 a 26; y Ley de Reforma del Derecho Familiar, 1969,
cap. 46, parte II, art. 14 (Reino Unido).

157/ . Lord*Kilbréndon, op. cit., pag. 91.

158/ Bernard Dickens, op. cit., pag. 681.
59/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 83.
60/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 83.

el



EéCN,4/1172
pagina 31

"La condicidn Jurldlca y los derechos a la herencia del hlgo de una viuda,
nacido varios afios después de haber fallecido el marido, tendran que determinar-
se en nuevas leyes, porgue actualmente, para probar la paternidad, es evidente-
meﬂte necesario que el hijo se haya concebido en v1da del padre. Un hijo nacido
mas de un afio después de le muerte del padre podrla invocar. derechos a la heren-
cia de su padre contrarios a los intereses de los herederos legltlmos que ya
hubieran recibido su parte.™ 161/

106, 4 los derechos respectivos de las partes directamente 1nteresadas (1a madre,
sV mav1d0; el hijo y el donante), se suman los derechos de éstas freqte al medico
que 1leva a cabo la inseminacidn art1f¢01a1, La obllga01on del médico se ha defi-
nido como sigue: "Es deber del médico escoger un donante fisica y mentalmente sano,
que sdlo haya concebido hijos sanos" 162/. De una re1301on sexual normal entre el
marido y la mujer puede resultar un feto anormal, y la técnica de la inseminacion
artificisl no yermnte necesariamente ali médico evitar este riesgo; se ha dicho, sin
embargo, que "el médico debe tomar las debidas precauciones para velar por que se
excluya la posibilidad de que el semen del donante pueda transmitir alguna...
enfermedad" 163/.

107. Segiin una opinidn autorizada, la responsabilidad del médico es aiin mas amplia:

".e. Si se 1llegase a saber que el nifio tiene rasgos no prev1stos por el médico
ni deseados por la madre (por ejemplo, si sus caracteristicas rac1ales son-muy -
diferentes o si nace con una enfermedad hereditaria, como la sifilis, no trans-
mitida por la madre, o si la esperma utlllzado pudiera no proceder del supuesto
donan‘te) la madre podrla entablar contla el médico una accidn por dafios y perjuicios,
por culpa Q necllgen01a. Cabe también la pOSlbllldad de que el hijo entable una
a001on por dafios y perjuicios contra el médico, por haber nacido con un defecto
fisico. Nlngun consentimiento dado por la madre o por ofra persona excluye. esta-
posibilidad. Los tribunales aln no han dictaminado en relacidn con los julcios
contra los proveedores de talidomida iniciados por las personas nacidas con
defectos fisicos a raiz del uso del medicamento por la madre durante el
embarazo." _éé/

108, En el informe del Grupo de Estudlo sobre inseminacion artlflclal en seres huma-
nos de 1la A5001ac1on Médica Britanica se estima que el deber del médico va mas alls

de la aplicacion técnica del procedlmlento, y se extiende a los efectos psicoldgicos
del mismo: "El efecto de la inseminacidn artificial con esperma de donantes ca 11
paciente y en su marido debe ser objeto de madura ref lex1on, el médico, con el cuida-
do y la competencia debidos, ha de velar por que la paciente y su marido comprendan
perfectamente la naturaleza del procedimiento, y por que estén debidamente prevenidos .

161/ Bernard Dickens, op. cit., pag. 681.
162/ Mariel Revillard, op. cit., pag. 82.
163/ British Medical Journal Supplement, 7 de abril de 1973, op. cit., pag. 4.

164/ Olive M. Stone, op. cit., pag. 70; veéase también Mariel Revillard, op. cit.,
pag. 82.
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contra los trastornos anfmicos que podria provocar el nacimiento del nlno. 51 se enta-
bla un procedimiento judicial en circunstancias en que una pareja no esté en condlclo—
nes de adquirir conocimientos suflclentes para hacer freute a estos problemas, podrla
suceder que el tribunal declarase al médico culpable de negligencia, por no haber
reconocido y resuelto estos problemas de antemano" 165/.

109, Lord Kilbrandon ha afirmado que el hijo podria acusar al doctor, y quizé también
a los servicios heospitalarios, de negligencia en &l cumpllmlento de su deber para con
él, y define este derecho como "un aspecto de la cuestion que guarda verdaderamente
relacidn con los derechos humanos fundameatales" ;éé/

110. El deber de asistencia impuesto al médico, y el derecho de las partes a obtener

el resultado mas satisfactorio posible de 1la ap11c301on de los conocimientos medlcos

y genetlcos actueles gse consideran argumentos- validos para la regula01on de la practica
de la inseminacidn artificial. Aunque el procedimiento de inseminacion art1f1c1al con
esperma de donantes es tan sencillo que cuslquier partera competente podrla apllcarlo,\
varias oplnlones autorlzadas insisten en la necesidad de promulgar una 1eg1s1ac1on por
la que solo los médicos estén autorizados a practicarla. Cabe suponer que de ese modo
se velaria por que el procedimiento se llevase a cabo conforme a la ética medlca y se
mantuviese el secreto profesional, y por que se procediese a la debida seleccidn de

los donantes 167/.

111. Segin Bernard Dickens, "la ey admite dlflcllmente que la inseminacién artlflclal
con esperma de donantes se confle a un personal paramédico, calificado o no, y que la
busqueda de donantes se efectue por medios tan aleatorlos como los descritos por el
.extinto profesor Titmuss en relacidn con la captacidn de donantes de sangre... Quiza
sea oportuno promulgar una legislacidn contra la inseminacidn art1f1c1al clandestina,
como se ha hecho contra el aborto clandestino., Si bien los méviles son diametrial-
mente opuestos, la analogia es grande" 168/.

165/ British Medical Journal Supplement, 7 de abril de 1973, op. cit., pag. Le
166/ Lord Kilbrandon, op. cit., pag. 92.

167/ Anne McLaren, "Biological aspects of A.I.D.", Law and Ethics of 4.1.D. and
 Embryo Transfer: Ciba Foundation Symposium 17 (new series), (Amsterdam, Associated
Scientific Publishers, 1973), pags. 101 y 102.

168/ Bernard Dickens, op. cit., pag. 68l.
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