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Resumen

Las preocupaciones sobre la mercantilizaciéon de la vida que su-
pone la gestacién subrogada comercial usualmente opacan la
discusion ética sobre las formas de subrogacion que no son co-
merciales. Rara vez se toman en cuenta los descubrimientos de
las neurociencias y la evidencia empirica sobre el posible dafo
provocado al binomio materno-filial en la discusién ética sobre la
subrogacion. He realizado un estudio piloto revisando la literatura
disponible sobre el impacto de la neurcfisiologia perinatal en el
vinculo materno-filial y la evidencia psicolégica empirica, pregun-
tando si la subrogacién dafia al binomio, haciéndola éticamente
ilicita desde una perspectiva de la neuroética personalista. Estu-
dios recientes sobre la fisiologia del vinculo materno-filial sugieren
una asociacion entre éste y el bienestar psicolégico materno. Sin
embargo, las pruebas empiricas traslativas sobre las implica-
ciones clinicas de los acuerdos de subrogacion tanto en las por-
tadoras gestacionales como en los nifios fueron limitadas y no
concluyentes. Se necesita mas investigacion para formular una
conclusién al respecto.
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1. Introduccion

La gestacion subrogada es la técnica de reproduccion asistida mds
antigua. Su historia documentada se remonta al Antiguo Testa-
mento, cuando Agar engendré a Ismael con Abraham después de
que su esposa, Sara, no lograra concebir (1). Sin embargo, no fue
hasta el controvertido caso del Bebé M cuando se desperté el inte-
rés generalizado y el debate ético sobre esta técnica en los tiempos
modernos. En 1985, un matrimonio de Nueva Jersey, que no que-
rfa concebir porque la esposa padecia esclerosis maltiple —una en-
fermedad que habria supuesto un embarazo de alto riesgo—, firmé
un contrato de gestacion subrogada con una mujer que estaba dis-
puesta a ser fecundada mediante inseminacion artificial con semen
del padre previsto, llevar el feto a término y entregarselo posterior-
mente a la pareja, a cambio de 10,000 ddlares. El Bebé M naci6 en
marzo de 1986 (2). El resumen del caso publicado por el Tribunal
Supremo de Nueva Jersey narra los acontecimientos posteriores:

La seiiora (portadora gestacional) se dio cuenta, casi desde el momento del
nacimiento, de que no podia separarse de este nino. Habia sentido un vinculo
con € incluso durante el embarazo. Los (futuros padres) recibieron algin indi-
cio de este vinculo en el hospital cuando le dijeron a la seiiora (portadora gesta-
cional) como iban a lamar al bebé. Al parecer, ella rompio a lorar e indico
que no sabia si podria renunciar al nino (2, p. 415).

Después de que la portadora gestacional se negara a renunciar al
bebé, los futuros padres presentaron una denuncia y posteriormen-
te entraron en el domicilio de la portadora gestacional con la ayuda
de la policia para solicitar el cumplimiento del contrato de gesta-
cién subrogada. El marido de la portadora gestacional huyoé con el
Bebé M, que le fue entregado a través de una ventana mientras la
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policia ejecutaba la orden de registro. La familia gestacional huy6
posteriormente a Florida con el Bebé M. Finalmente, los futuros
padres descubrieron a donde habian huido y obtuvieron una orden
judicial que obligaba a la familia gestacional a entregar al nifio. Tras
estos hechos, el Tribunal Supremo de Nueva Jersey fall6 a favor de
la familia gestacional, invalidando el contrato de gestaciéon subro-
gada por ser contrario a la ley (2).

Desde este acontecimiento, se ha hablado mucho de la ética de
la gestacion subrogada comercial y transnacional. L.os argumentos
relativos a la autonomia, el consentimiento informado, la igualdad
reproductiva y la mercantilizacién de la vida suelen esgrimirse en el
debate sobre la permisibilidad moral de la gestaciéon subrogada co-
mercial (3-9). Sin embargo, la literatura sobre la cuestion ética de la
gestacion subrogada altruista es notablemente menor. Ademads,
rara vez se tienen en cuenta las pruebas cientificas sobre los posi-
bles efectos que la gestacion subrogada podria provocar en el bi-
nomio portador-nino desde una perspectiva neuropsicolégica. El
proposito de esta revision piloto es considerar la cuestion de la
gestacion subrogada altruista desde un enfoque personalista y neu-
roético, indagando si los recientes descubrimientos sobre el impac-
to de la neurofisiologia perinatal en el vinculo materno-infantil y
los estudios empiricos sobre los posibles efectos psicologicos en el
binomio madre-hijo proporcionan evidencia de que la gestacion
subrogada dafa el binomio madre-hijo, haciéndola no ética.

2. Hipétesis

La hipétesis principal de esta investigacion piloto es la conclusion
derivada de los siguientes argumentos:

a) El vinculo emocional entre la portadora gestacional y el pro-
ducto de la concepcién es un fenémeno natural y fisiolégico, y no
una mera construccion social o un rol de género.

Medicina y Etica - Julio-Septiembre 2021 - Vol. 32 - Num. 3 667
https://doi.org/10.36105/mye.2021v32n3.02



S. D. Saad Pestana

b) Al separar este vinculo natural y fisiologico, la maternidad su-
brogada causa dafios psicolégicos tanto a la portadora gestacional
como al producto de la concepcion.

c) Ademas, la gestacion subrogada conlleva riesgos médicos in-
necesarios para ambos miembros del binomio madre-hijo.

d) Por lo tanto, la gestaciéon subrogada altruista podria dejar de
ser ética desde una perspectiva personalista y neuroética, porque
dafa tanto fisica como psicolégicamente al binomio madre-hijo, al
exponerlo innecesariamente a mayores riesgos médicos y al rom-
per el vinculo fisiol6gico madre-hijo, como demuestran los recien-
tes descubrimientos sobre la neurofisiologia del vinculo materno.

3. Materiales y métodos

Se realiz6 una revision bibliografica cualitativa. Las fuentes utiliza-
das para la busqueda bibliografica se tomaron de cinco bases de
datos (Science Direct, NCBI, Google Scholar, Springer y EBSCO), desde
septiembre hasta noviembre de 2020, tanto en inglés como en es-
pafiol, utilizando las siguientes palabras clave: subrogacion altruista,
neuroética, maternidad, oxitocina, depresion posparto, ansiedad por separa-
cion, imdgenes cerebrales y vinculacion. Se excluyeron de esta revision los
articulos escritos exclusivamente sobre la subrogaciéon comercial.

4. Resultados

La mayorfa de los articulos encontrados segun los criterios de in-
clusion y exclusion se centraron principalmente en la ética de la su-
brogacién comercial y transnacional, aunque la mayoria de ellos
trataron también el tema de la subrogacién altruista. Otros habla-
ban del papel fisiolégico de la oxitocina y de otras vias neuronales,
hormonales y no hormonales; del vinculo materno durante el em-
barazo y la lactancia, y de otras caracteristicas importantes de la
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neurofisiologfa de la gestacion. No se ha encontrado ninguna pu-
blicaciéon sobre el tema especifico de la neuroética de la subroga-
cién gestacional.

4.1 Consideraciones éticas

Los articulos que favorecian la subrogacién gestacional altruista
como éticamente valida se centraban en las cuestiones de la auto-
nomia corporal, el consentimiento informado y la justicia repro-
ductiva no discriminatoria. Segun Oakley (3), los argumentos en
contra de la gestacion subrogada —basados en la afirmacién de que
la portadora gestacional no puede consentir de forma auténoma la
gestacion subrogada porque no conoce plenamente las futuras res-
puestas emocionales que podtia tener en el momento de renunciar
al nifio— no son validos, ya que el consentimiento informado no
requiere tener este tipo de informacién sobre los futuros estados
emocionales de uno.

Gunnarsson (4) aborda un dilema entre los informes del Conse-
jo Nacional Sueco de Ftica Médica y una investigacién llevada a
cabo por el gobierno de Suecia, que llegaron a conclusiones dife-
rentes, al considerar la cuestién de la autonomia corporal frente a
la autodeterminacién en el tema de la gestacién subrogada. El
Consejo Nacional de Etica Médica de Suecia sugiri6 el protagonis-
mo de la autonomia de los padres intencionales sobre el feto, siem-
pre que la portadora gestacional haya suscrito el acuerdo de forma
auténoma y altruista, mientras que el investigador del gobierno
sueco concedié mas derechos a la portadora gestacional sobre la
base de la ley mater est, que establece que la portadora gestacional
de un niflo es la que tiene la autonomia y los derechos dltimos so-
bre su cuerpo y el nifio y, por lo tanto, considero ilicita la materni-
dad subrogada.

En opinién de Gunnarsson, la soluciéon no esta en la adhesion
estricta a ninguno de estos dos principios, sino en una opcion que
respete tanto los derechos de los futuros padres sobre el nifio
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como la autonomia de la madre sobre su propio cuerpo, como
cualquier otra mujer gestante. Segun el autor, cuando el derecho de
los padres previstos se considera mas importante que la autonomia
de la portadora gestacional (gramatica de parentesco de la inten-
cion parental), se constituiria una forma de opresion. Sin embargo,
si la ley mater est se impusiera como una vision esencialista y normativa
de la maternidad (gramatica de parentesco de la gestacion), seria incompatible
con «un enfoque interseccionaly, extraiio y no discriminatorio de la justicia re-
productiva (4, p. 66), y con el respeto a la vulnerabilidad reproductiva
de las personas sin hijos involuntarios. Por ello, la autora propone
ir mas alla de la «norma estricta» de que un niflo puede tener como
maximo dos padres, creando una gramatica de parentesco «mas extra-
fia» y formas mas inclusivas de reproducir y crear familias.

Los que se oponen a la gestacion subrogada altruista argumentan,
sobre todo, desde la perspectiva de la autonomia y el consenti-
miento informado, pero también desde el vinculo fisiolégico crea-
do por la gestacion, el mayor riesgo de complicaciones médicas
tanto para la portadora gestacional como para el nifio, y la necesa-
ria mercantilizacién de las personas implicadas en la transaccion.
Tanto Tieu (5) como Al-Adib (6) afirman que la respuesta fisiolo-
gica y psicolégica desencadenada por la secrecién de oxitocina y
otros neurotransmisores crea un vinculo que se rompe con la ges-
tacion subrogada, lo que la hace antinatural y, por tanto, poco ética.
Ademas, argumenta Al-Adib (0), la gestacién subrogada supone un
aumento innecesario de los riesgos adversos tanto para la porta-
dora gestacional como para el nifio.

Schurr y Militz (7) afirman que, ya sea comercial o altruista, la
gestacion subrogada siempre implica un proceso de mercantiliza-
cién y comercializacion, en el que tanto el cuerpo de la portadora
gestacional como el nifio se convierten en un producto de consu-
mo y en una «economia afectiva». Esto se debe a que los acuerdos
de subrogacion siempre implican un proceso persistente de des-
prendimiento afectivo y efectivo entre la portadora gestacional y el
nifio cedido, con el fin de asignar un valor de mercado a este ulti-
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mo. Schurr (8) explica como el mercado de la maternidad subroga-
da y de la medicina reproductiva puede ser mercantilizado por mo-
tivaciones eugenésicas y raciales, al informar sobre el mercado de
la maternidad subrogada en Tabasco, México: Mientras que las do-
nantes de dvulos normales ganan unos 500 USD, las donantes de dvulos V1P
cobran 1,200 USD. Dependiendo de las caracteristicas del donante —incluyen-
do la apariencia fisica, el indice de masa corporal y la educacion— un donante
internacional puede costar hasta 50,000 USD (8, p. 251), siendo los do-
nantes normales mexicanos #es#zos, los VIP mexicanos blancos y los
internacionales mayoritariamente e#rgpeos.

E/ grado de mercantilizacion del bebé resultante de los acuerdos de gesta-
cion subrogada transnacional depende, por tanto, de la intensidad de los vinculos
afectivos entre los trabajadores reproductivos y los consumidores, y de la sepa-
racion efectiva del bebé de sus trabajadores reproductivos. Por lo tanto, no es el
marco legal del mercado, ya sea altruista o comercial, el que define si un bebé
estd mercantilizado, sino las elecciones intimas de los miembros de estas fami-
lias mundiales y sus prdcticas de demarcacion (7, p. 1641).

Anleu (9), respondiendo a la pregunta de si la ausencia de inter-
cambio monetario en un acuerdo de gestacién subrogada descarta-
ria la explotacion, argumenta que ésta implica presiones familiares
y manipulacién emocional, las cuales anularfan la autonomia y se-
rfan tan explotadoras como las relaciones contractuales.

4.2 Conclusiones sobre la fisiologia del vinculo materno-fetal

La oxitocina y las vias neuro-hormonales

La oxitocina es una hormona neuropéptida producida en los nu-
cleos supraodptico y paraventricular del hipotalamo, y secretada por
la hipéfisis posterior (10). Aunque esta mejor caracterizada por su
papel en la lactancia y la induccién de la contraccion uterina duran-
te el parto, la oxitocina es cada vez mas reconocida por su impacto
en el comportamiento (11). Se cree que es responsable de estable-
cer y mantener el vinculo entre padres e hijos, los comportamientos
sociales de afiliacion, la atencién y la percepcidn de la informaciéon
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social y el reconocimiento social a través de bucles de retroalimen-
taciéon bioconductual, ademas de proyecciones en el cerebro limbi-
co, incluyendo la amigdala, el estriado ventral, el nicleo accumbens
y el cerebro medio. En los seres humanos, la oxitocina periférica se
ha relacionado con la empatia, la cercania y la confianza, ademads
de desempefar un papel importante en la creaciéon de vinculos
afectivos al reducir el estrés, aumentar la confianza e integrar estados
psicolégicos y fisiologicos de calma y acercamiento. Se ha demos-
trado que el tacto y el contacto entre la madre y el bebé estimulan
la liberacién de oxitocina, vinculada a rasgos como comportamien-
tos gratificantes, emociones y sensaciones fisicas cuando se inte-
ractia con los bebés (10).

Segun Augustine ez a/. (11), en las mujeres no embarazadas, en
condiciones basales, los niveles de oxitocina circulante son relativa-
mente constantes, pero aumentan progresivamente a lo largo del
embarazo, con grandes pulsaciones evidentes durante el parto. El
sistema neural de la oxitocina experimenta una notable plasticidad
a lo largo del embarazo para favorecer el disparo de rafagas duran-
te el parto y la lactancia, lo que incluye cambios en la morfologia y
el funcionamiento de las neuronas oxitocinérgicas, en los astrocitos
que las rodean y en sus entradas aferentes (11). Cuando interactian
con sus bebés, las madres con representaciones de apego seguras y
atributos de relacion positivos producen oxitocina, estimulando la
proyeccion directa del sistema oxitocinérgico al estriado ventral y la
liberaciéon de dopamina, percibiendo asi la interacciéon con la cria
como mas gratificante (10), estableciendo el inicio de la relacion de
apego entre madre e hijo.

Numan y Young (12) compararon los mecanismos neurales del
vinculo afectivo entre madre e hijo en ratas, ovejas y topillos de las
praderas. Demostraron que la liberaciéon de oxitocina en determi-
nados nucleos del cerebro potencia la motivacién materna y la
atraccion hacia las crias en el momento del parto y promueve la
plasticidad sinaptica, de modo que la atraccién materna hacia las
crias persiste durante todo el periodo posparto, en ausencia de una
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estimulacion hormonal continuada del embarazo. En las especies
de mamiferos que forman vinculos selectivos con determinadas
crias, la accién de la oxitocina puede participar en los mecanismos
de plasticidad neuronal que regulan el desarrollo del reconocimien-
to selectivo. Segun Olazabal (13), la oxitocina se ha asociado a
cambios en el estado de animo materno y al estrés en humanos.
Los niveles bajos de oxitocina en suero durante la mitad del emba-
razo predijeron sintomas de depresion posparto dos semanas des-
pués del parto. Se propuso que la oxitocina estaba implicada en la
estimulacion del bienestar de la madre y en la reducciéon de la an-
siedad durante la interaccién madre-hijo.

Eapen ez al. (10) descubrieron que el apego ansioso en el emba-
razo tenfa una asociacioén tanto directa como indirecta (medida a
través de la ansiedad por separacién y la depresion) con los niveles
de oxitocina en suero después del parto, lo que sugiere que el estilo
de apego inherente a la madre y su relaciéon con los sintomas de
ansiedad por separacion son fundamentales para el impacto del es-
tado de animo deprimido. Se han documentado niveles reducidos
de oxitocina en suero en madres con puntuaciones mas bajas de
apego materno-fetal, depresion posparto y adiccion a la cocaina.
Ademas, se ha demostrado que la liberaciéon de oxitocina esta in-
versamente relacionada con el estrés y los niveles de cortisol en
plasma (10). En una revision sistematica de Thul ez a/. (14), que re-
vis6 doce estudios centrados en la relacion entre la oxitocina endo-
gena y la depresion posparto, ocho estudios sugirieron una relacion
inversa entre los niveles de oxitocina en plasma y los sintomas de-
presivos; dos no encontraron ninguna relacion significativa; uno
encontré un cambio de trayectoria de la oxitocina, en lugar de un
valor absoluto, significativo, y uno mas encontré una relacion posi-
tiva entre la oxitocina sérica y la depresion posparto (14).

Vias no hormonales
Ademas del papel de la oxitocina, otros descubrimientos fisiologi-
cos y médicos sobre los mecanismos fisiologicos de uniéon inde-
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pendientes de las hormonas han contribuido a una mejor com-
prension del proceso gestacional. Hoekzema ef a/. (15) descubrie-
ron que el embarazo produce cambios sustanciales en la estructura
del cerebro, principalmente reducciones en el volumen de materia
gris que afectan a la linea media cortical anterior y postetior, y a
secciones especificas de la corteza prefrontal y temporal lateral bi-
lateral, regiones que desempefian un papel clave en los procesos
sociales y en los componentes cognitivos de la corteza de asocia-
ci6on humana que sirven a la cogniciéon social. Ademas, los cambios
en el volumen de materia gris del embarazo predijeron las medidas
de apego materno posparto, lo que sugiere un proceso adaptativo
al servicio de la transicion a la maternidad, que perdur6 durante al
menos dos afios después del embarazo.

Stolzenberg y Champagne (106) revisaron las bases no hormona-
les del comportamiento materno. La estimulacion hormonal no es
una condicion sine gua non para inducir el inicio del comportamien-
to maternal en las ratas, pero las vias no hormonales y hormonales
que inducen el comportamiento maternal son procesos distintos
que estan mediados por mecanismos superpuestos. Las ratas que
no experimentaron el embarazo pero fueron expuestas a las crias
mostraron un comportamiento maternal hacia ellas a los 10-15
dias de la exposicion, lo que sugiere la existencia de vias neurales
para los comportamientos de cuidado independientes de la estimu-
lacién hormonal. Esto también sugiere que la experiencia con las
crias tiene un impacto epigenético en la plasticidad neuronal, a tra-
vés de vias que aun no estain completamente descritas (16).

E/ papel de la epigenética

Segtun Loike y Fischbach (17), el descubrimiento de los microqui-
merismos —es decit, el intercambio bidireccional de células entre la
madre y el feto— ha dejado claro que la portadora gestacional no es
simplemente una madre anfitriona que presta su utero. A pesar de
ser portadora de un feto no relacionado genéticamente, la portado-
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ra gestacional deja una huella genética de por vida en el nifio, y su
epigenética puede contribuir en el futuro a riesgos o beneficios
médicos para €l o ella.

4.3 Conclusiones sobre el dasio psicoldgico

En cuanto al impacto psicolégico, tanto en la portadora gestacio-
nal como en el nifio cedido se dispone de menos informaciéon. Una
revisiéon bibliografica realizada por Ciccarelli y Beckman encontré
escasas investigaciones empiricas sobre el tema, y que muchas de
ellas eran estudios de muestras pequefias con menos de 30 porta-
doras gestacionales. Descubrieron que, en ocasiones, las mujeres se
arrepentian de su decision de ser portadoras de vientres de alquiler,
aunque afirmaban que no estaba claro si la insatisfaccion se deriva-
ba del propio proceso de subrogacion, de la falta de intervenciones
terapéuticas y preventivas, o de ambas cosas. Llegaron a la conclu-
sién de que la literatura sobre la maternidad subrogada revelaba un
gran debate sobre sus implicaciones éticas, morales, legales y psi-
colégicas, pero datos empiricos limitados sobre los aspectos psico-
légicos y sociales para proporcionar evidencia empirica como base
para el asesoramiento (1).

En un estudio prospectivo, longitudinal y transversal realizado
por Lamba ez al. (18), en el que entrevistaron a 50 madres de alqui-
ler y 69 gestantes durante el embarazo, y a 45 madres de alquiler y
49 gestantes después del parto, los resultados mostraron que las
madres de alquiler presentaban mayores niveles de depresion en re-
lacién con el grupo de comparacion durante el embarazo y des-
pués del parto (P < 0.02), y se relacionaban menos con el feto y
pensaban menos en él, pero adoptaban mejores habitos alimenta-
rios, y eran mas propensas a evitar practicas poco saludables du-
rante el embarazo (P < 0,05). Sin embargo, no se encontré ninguna
asociacion entre una mayor vinculaciéon prenatal y un mayor males-
tar psicologico durante el embarazo o después de la entrega del
nifio. Imrie y Jadva (19) entrevistaron a 34 mujeres que habian
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completado un total de 102 gestiones de subrogacion siete afios
antes de la entrevista, y encontraron que la mayoria de las subro-
gantes no mostraban problemas de salud psicologica en el momen-
to de la recogida de datos, segun las medidas de su cuestionario.
Golombok ez al. (20) examinaron a los nifios de 30 familias de
gestacion subrogada, 31 familias de donacién de évulos, 35 fami-
lias de inseminacion de donantes y 53 familias de concepcion natu-
ral en un estudio longitudinal de ajuste psicolégico, y mostraron
que los nifios nacidos por donacién de gametos no diferfan en ge-
neral de los nifios concebidos naturalmente, pero los nifios de ges-
tacion subrogada mostraban niveles mas altos de problemas de
ajuste que los niflos concebidos por donacién de gametos a la edad
de 7 afios, /o que sugiere que la ausencia de una conexion gestacional entre
los padres y su hijo puede ser mds problematica para los nifios que la ausencia
de una relacion genética (20, p. 7). Soderstréom-Anttila ef al. (21) reali-
zaron un meta-analisis en el que concluyeron, con una calidad de
evidencia muy baja, que / mayoria de las madres subrogadas estin dentro
del rango normal en las pruebas de personalidad. La mayoria de las variables

psicosociales eran satisfactorias, anngue a veces se producian problemas de
cesion (21, p. 268).

4.4 Conclusiones sobre el aumento del riesgo médico

Segin Simopoulou e al. (22), 1a gestacién subrogada y su asocia-
cién con la fecundacion 7z vitro conlleva riesgos durante los perio-
dos preimplantacional, prenatal y neonatal. No obstante, los riesgos
que plantea la gestacion subrogada no son significativamente dife-
rentes de los de las técnicas de fecundacién z vitro en general. Un
estudio de cohortes retrospectivo realizado por Woo ez al. (23), que
pretende ser el mayor estudio de su tipo hasta la fecha, evalu6 a
124 madres de alquiler gestacional que lograron un total de 494
embarazos, e informé de los siguientes resultados:

Los nacimientos por gestacion subrogada tuvieron una media de edad gesta-
cional mas baja en el momento del parto (38.8 +/— 2.1 frente a 39.7 +/—
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1.4), mayores tasas de nacimientos prematuros (10.7% frente a 3.1%) y ma-
yores tasas de bajo peso al nacer (7.8% frente a 2.4%). Los neonatos proce-
dentes de la maternidad subrogada tenian un peso al nacer que era, de media,
105 g inferior. Los nacimientos por subrogacion tuvieron complicaciones obsté-
tricas significativamente mayores, incluyendo diabetes gestacional, hipertension,
uso de amniocentesis, placenta previa, necesidad de antibidticos durante el parto

y cesdarea (23, p. 1).

5. Discusion
5.1 Neurofisiologia, psicologia, medicina e impacto traslacional

Basandose en estudios cientificos de neuroimagen, neurofisiologia,
neuroendocrinologia y comportamiento, tanto en modelos anima-
les experimentales como en modelos humanos, que evalian las
vias hormonales y no hormonales del vinculo materno, es evidente
que el vinculo madre-hijo es un fenémeno natural y fisiolégico
(10-17), irreductible a una mera construcciéon social o a un rol de
género. Ademas, las pruebas sugieren una asociacioén entre las re-
presentaciones positivas del apego y los atributos de la relacion y el
bienestar psicolégico materno en general (10). Sin embargo, toda-
via hay que estudiar en profundidad los mecanismos de las vias
responsables de estos vinculos y las formas en que éstos pueden
verse afectados por diferentes alteraciones conductuales. Ademas,
no esta claro como estos hallazgos tienen un impacto clinico y
traslacional en el bienestar psicolégico del binomio madre-hijo.

En 2005, Ciccarelli y Beckman (1) encontraron que la evidencia
sobre las consecuencias psicologicas de la subrogacion era limitada.
Esto parece seguir siendo asi en la actualidad, ya que la investiga-
cién empirica sobre este tema es escasa y de baja calidad, probable-
mente debido a la falta de interés en este tema. Todos los estudios
al respecto tienen pequefios tamafios de muestra y graves limita-
ciones metodologicas (18-21). Por esta razon, la posibilidad de que
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exista un mayor riesgo de dafio psicologico infligido al binomio
madre-hijo a través de la subrogacioén gestacional no pudo ser pro-
bada ni refutada en esta revision.

En cuanto al aumento de los riesgos médicos asociados a la ges-
tacién subrogada, se informa que la gestacién subrogada conlleva
al menos los mismos riesgos que las técnicas de fecundacion zn vi-
tro en general. Asi, la gestacién subrogada plantea mayores riesgos
de parto prematuro, bajo peso al nacer, diabetes gestacional, hiper-
tension gestacional, uso de amniocentesis, placenta previa, necesi-
dad de antibiéticos durante el parto y cesarea (22-23). El hecho de
que la gestacion subrogada sea un procedimiento invasivo y no te-
rapéutico realizado en un individuo sano que conlleva mayores
riesgos médicos, mientras que existen otras alternativas para con-
cebir o acoger a un nifio, pone aun mas en duda la proporcionali-
dad del acto médico de la gestacion subrogada.

Los futuros descubrimientos sobre el papel de los microquime-
rismos y la epigenética /# utero en el binomio madre-hijo pueden
tanto aumentar nuestro conocimiento de las implicaciones fisiol6-
gicas de la maternidad subrogada como abrir nuevos debates éticos
y antropolégicos sobre las definiciones de la paternidad (17). Sope-
sar el impacto de la epigenética, a medida que obtenemos mas
pruebas sobre ella, podria poner en tela de juicio nuestra concep-
cion de la maternidad basada principalmente en la aportacion de
material genético, asi como proporcionar una nueva base empirica
para la ley mater est.

5.2 Juicio nenroético personalista

El veredicto final sobre la permisibilidad ética de la gestacion su-
brogada altruista en los trabajos revisados dependia generalmente
del peso moral asignado a la justicia e igualdad reproductiva, frente
a la autonomia e integridad corporal de la portadora gestacional y a
la naturalidad del vinculo portador-nifio (3-9), asi como de la pre-
ocupacion por si la naturaleza altruista del acto harfa licita la mer-
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cantilizaciéon y manipulacion afectiva tanto de la portadora gesta-
cional como del nifio cedido (7-8). Sin embargo, los enfoques pro-
puestos para juzgar el acto moral del presente estudio piloto son
los de la bioética personalista y la neuroética, que tienen sus pro-
pios principios orientadores y su propia estructura metodolégica
para abordar tales dilemas.

El personalismo, al menos en su variante ontoldgica, propone
que los derechos humanos se fundamentan en la dignidad intrinse-
ca de la persona, que se considera universal e inalienable, y que la
persona es siempre un fin en si misma (también conocido como
imperativo categdrico), y no puede ser considerada como un me-
dio para otra cosa. Sus principales principios, organizados en un
orden jerarquico, son: la defensa de la vida fisica; el principio de
totalidad (también conocido como principio terapéutico); los prin-
cipios de libertad y responsabilidad, y el principio de solidaridad y
subsidiariedad (24).

Por otro lado, 1a neuroética es una rama relativamente novedosa
y cada vez mas importante de la bioética, que se ocupa de las implica-
ciones ¢ticas de los hallazgos de la investigacién neurocientifica, asi
como de las bases neurolégicas del pensamiento y el comporta-
miento éticos. Abarca cuestiones teoricas, empiricas, practicas y
politicas en la interseccién de la neurociencia y la bioética, y plan-
tea cuestiones sobre las bases biolégicas de la personalidad y el
comportamiento social, y el papel de la neurobiologia en la toma
de decisiones. Una de las herramientas utilizadas por la neuroética
son las técnicas de imagen cerebral, como la resonancia magnética
funcional, que abren la posibilidad de obtener mediciones de los
correlatos biologicos del comportamiento humano complejo,
como el pensamiento existencial y la toma de decisiones, el juicio
social moral, etc., y los mecanismos que subyacen a la emocion, los
valores y el pensamiento (25). La neuroética personalista, por tan-
to, evalda los descubrimientos y las implicaciones éticas de las neu-
rociencias, asi como las bases neurolégicas de la ética, desde la
perspectiva personalista.
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Desde un enfoque personalista, la gestacién subrogada altruista
violarfa el principio de totalidad, ya que es un procedimiento médi-
co desproporcionado e invasivo que conlleva mayores riesgos, se
realiza en un individuo sano y podria haber mejores alternativas
para resolver el problema de no poder concebir o llevar a término
un embarazo. Ademas, utilizar a la portadora gestacional como
medio para obtener una descendencia violarfa el imperativo cate-
gbrico. Aunque se argumentara que la gestacion subrogada serfa un
acto de solidaridad y justicia reproductiva hacia quienes, sin culpa,
no pueden tener descendencia, ¢ incluso si se ofreciera una «justa
compensacion» y la cobertura de los gastos médicos (manteniendo
el acuerdo altruista), la gestaciéon subrogada no estaria justificada,
ya que la justicia debida a la portadora gestacional, el derecho del vas-
tago a tener padres, la unidad del matrimonio y el vinculo parental,
son valores anteriores y axiolégicamente mas importantes (26) que
el caracter contractual de un acuerdo de gestacion subrogada.

Un sistema ético ontolégico personalista, que presupone la exis-
tencia de una naturaleza humana y de un propésito o felos, segun el
cual se debe actuar para que sus acciones sean consideradas ética-
mente correctas, utilizaria las herramientas de la neuroética como
fuente de informacién sobre las bases neurolégicas objetivas del
comportamiento ético humano y, por tanto, de la dimensién moral
de la naturaleza humana. Dada la abrumadora evidencia de que el
binomio madre-hijo experimenta importantes cambios adaptativos
fisiologicos y afectivos y el desarrollo de funciones para facilitar la
crianza y educacion de la descendencia, se puede deducir que estas
funciones tienen un proposito y forman parte de la naturaleza hu-
mana y de su realizacién. Desde esta perspectiva, se podria afirmar
que el vinculo madre-hijo tiene en si mismo un peso axiolégico
que debe ser considerado a la hora de juzgar y tomar decisiones en
la practica clinica, la investigacion, la elaboraciéon de politicas y la
legislacion. A pesar de que en el presente estudio no se ha podido
comprender en su totalidad el impacto psicolégico clinico de la
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maternidad subrogada en el binomio y, por lo tanto, se ha expues-
to como una herramienta traslativa en la argumentaciéon sobre la
maternidad subrogada, este marco tedrico podtia ser utilizado para
argumentar que la maternidad subrogada puede ser considerada
como no ética desde una perspectiva personalista proveniente de
una base neuroética.

6. Conclusion

La afirmacion relativa a la naturaleza neurofisiologica del vinculo
madre-hijo esta respaldada por pruebas cientificas. Ademas, las
pruebas sugieren una asociacioén entre ciertas representaciones de
apego y atributos de la relacion y la salud psicolégica materna, aun-
que las implicaciones traslacionales y clinicas de estos descubri-
mientos no estan claras. Ademas, se verifico la existencia de un
mayor riesgo de complicaciones médicas para el binomio porta-
dor-hijo en los acuerdos de subrogacion gestacional. Esto funda-
menta un juicio negativo sobre la gestacion subrogada desde la
perspectiva de la neuroética personalista, ya que separa un vinculo
afectivo y fisiolégico natural, supone un aumento innecesario de
los riesgos para el binomio y mercantiliza tanto a la portadora ges-
tacional como al producto de las concepciones como medios para
un fin.

Sin embargo, la hipdtesis del presente estudio no pudo demos-
trarse plenamente, ya que la afirmacién sobre el dafio psicolégico
infligido al binomio madre-hijo no fue respaldada ni refutada por
las pruebas. Los articulos sobre este tema llegaron a conclusiones
contradictorias, y todos tenfan tamafios insuficientes de muestra y
varias otras limitaciones metodolégicas. Esto hace evidente la ne-
cesidad de realizar mas estudios de campo, con tamafios de mues-
tra mas grandes y de mejor calidad metodoldgica, y justificaria la
realizacion de un estudio multicéntrico longitudinal sobre el resul-
tado psicolégico de las portadoras gestacionales y de los nifios
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concebidos mediante gestacion subrogada, con el fin de probar o
refutar la hipétesis de este estudio piloto. No obstante, la argumen-
tacion expuesta sobre la ilicitud ética de la gestaciéon subrogada
desde una perspectiva personalista y neuroética proporciona un
marco tedrico para argumentar sobre el tema, que podria eventual-
mente ser apoyado por evidencia empirica psicolégica traslacional.
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