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En EuroNews del 4 de marzo de 2024, se lee "Fran-
cia blinda el derecho al aborto en la Constitucién".
El 29 de febrero de 2024, en el mismo medio, Euro-
news, figura "La medida busca consagrar el derecho
al aborto frente a los "obstaculos" que enfrenta en
Estados Unidos y otros paises" y especifica que "in-
cluso en Europa, hay corrientes de opinidn que bus-
can obstaculizar a cualquier precio la libertad de las
mujeres de interrumpir su embarazo si lo desean".
Eso dice la introduccién de la reciente legislacion
francesa.

Si analizamos desde la ldgica el contenido del pa-
rrafo anterior lo que significa es lo siguiente:

1) el aborto es un derecho, que se considera pri-
mario y absoluto;

2) en consecuencia este derecho debe quedar
protegido en Francia de las corrientes de opinion
gue pretendan obstaculizarlo;

3) Francia quiere ser un "faro" de la posmoderni-
dad, para influir no sélo en la Unién Europea (UE),
sino en todo el mundo, comenzando por EEUU,
"amenazada" con el retorno de Trump, opuesto a
Biden en la consideracion del aborto.

La realidad es que el 'derecho' al aborto no puede
ser un derecho indiscutible de la mujer, y de hecho
muchas de las leyes que lo han permitido han sido
de despenalizacion, lo cual significaba que regula-
ban situaciones y casos concretos en los que el
aborto dejaba de merecer sanciéon penal.

Los motivos son obvios: el aborto es un mal, ya
gue supone bioldgica y psicoldgicamente una lesion,
de efectos irreversibles. Incluso si se asume el de-
recho de la mujer a no llevar a término un emba-
razo, este derecho afecta también al padre de la
criatura y, sobre todo, al derecho a la vida del nas-

A CTUALTIDAD D E L D ERETCHO

SANITARIIO / N° 323 /

citurus. Ademas, los efectos psicosociales y morales
de los abortos son multiples y muy importantes.

La vida comienza con la fecundacién y tiene fases
gue se pueden resumir en la prenatal, con el desa-
rrollo embrionario y fetal en el cuerpo de la madre,
el nacimiento, la infancia y juventud, la madurez, la
vejez y la muerte. Cada una de estas etapas tiene
riesgos, e impone formas de existir distintas.

Es de sefialar que durante algunas de estas etapas
no vamos a ser autdbnomos, y que incluso en las eta-
pas en las que lo somos, nuestra autonomia siem-
pre estard limitada por los obligados deberes que
tenemos hacia los demas.

Nadie duda gue los nifios tienen derechos, prote-
gidos y juridicamente definidos. También los em-
briones y fetos, distintos del cuerpo de la madre,
tienen derechos propios, aunque hasta el naci-
miento se desarrollan y viven a expensas de su
madre.

Los seres humanos somos animales racionales y
sociales, hasta el punto de que no nos podemos de-
sarrollar ni vivir aislados. Asi, nuestra psicobiologia
tiene aspectos que ejercemos de modo individual y
subjetivo, y otros aspectos que desarrollamos vy
practicamos al relacionarnos con otras personas, en
el trabajo, la educacién, las diversiones, el canto, la
danza, la dialéctica politica, etc.

Hay un tercer componente de nuestra existencia,
gue es el de nuestras preocupaciones y acciones de-
dicadas a otros. En el "ser-para- otros" se encuentra
el sentido mas elevado de nuestra existencia. Asi,
tenemos el amor, la relacién de trabajo para otros
y otras actividades o tareas realizadas a costa de sa-
crificios personales en favor de los demés. Sin pre-
tender profundizar en el ser para otros, se pueden
mencionar aspectos estructurales y ontoldgicos,
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como el ser-para-otros en el seno de la familia
(amor de pareja, amor materno-filial y amor pa-
terno-filial, fundamentalmente), la pasién amorosa
y la ontologia del cuidado, que puede considerarse
como tendencia natural de ayuda al necesitado,
como manifestacion del cuidado amoroso y como
nucleo de las profesiones de enfermeria o de los mi-
sioneros.

Sexualidad y procreacién

La sexualidad humana tiene una finalidad fisiol6-
gica, que es la procreacién, y otra de comunicacién
psicoafectiva. La genética, anatomofisiologia y la
psicologia en la especie humana tienen una organi-
zacioén sexualmente diferenciada y bioldgicamente
orientada hacia la reproduccion vy, con ella, hacia la
conservacion de la especie.

En relacién con la funcidn de procreacidn hay todo
un ambito de conducta que se integra en el ero-
tismo, que en los seres humanos es sumamente
compleja. Asi, en el erotismo se incluyen aspectos
de influencias sentimentales, culturales y de edu-
cacion, fantasias y conductas preparatorias, que
pueden tener una funcidn inhibitoria o facilitadora
de un comportamiento sexual que puede culminar
en la fecundacién.

Dentro de este esquema hay muchos aspectos
gue no procede mencionar por desviarnos del tema
fundamental de este articulo. Entre estos se en-
cuentra lo que clasicamente se conceptualizaba
como intersexualidades y actualmente como expre-
sion de "género"; vy, por otro lado, las variaciones
de la conducta erdtica como expresion de la perso-
nalidad individual.

Asi, esta conducta puede ser respetuosa, leal y
sincera en el aspecto relacional; o puede ser enga-
fiosa, egoista y despreocupada del dafio que se
puede causar a otros seres; o ser vivenciada como
una conducta malvada que viene "impuesta" por
tendencias psicopaticas, por ejemplo, al violador o
al sadico o al asesino en serie de mujeres.

La funcidon procreadora tiene lugar en el sistema
reproductor de la mujer con la participacion del
hombre. Es una funcién transcendental, pero no
siempre es un resultado buscado y/o facilmente
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asumible. Asi, lo que puede verse como una culmi-
nacion de relaciones sexuales que dan nuevo sentido
a la vida de una pareja, o a la vida de una mujer,
también puede verse como algo no deseado y casi
imposible de encauzar en una relacién estable (1).

Aunque lo anterior es cierto, hay que reconocer
gue tanto el erotismo como las costumbres sexuales,
la moral sexual y la inclusion ahora de la "perspectiva
de género" en una parte de los trabajos sobre an-
tropologia y sociologia de la familia y de la sexualidad
estd transformando su visidn, sus valores y su reco-
nocimiento social. También hay grandes debates so-
bre cémo, y por quién, tienen que ser educados los
nifios para el desarrollo de una sana sexualidad. Por
supuesto, sobre lo qué es una sana sexualidad tam-
bién hay grandes discrepancias.

Asi, entre otros cambios de conductas y costum-
bres vemos que las conductas sexuales se estdn mo-
dificando, al menos para una minoria que tiene pre-
tensiéon de imponerlo a toda la sociedad, de tal
modo que las relaciones sexuales licitas, y sobre
todo las ilicitas, estan pasando a poder ser un es-
pectaculo exhibicionista y, con cierta frecuencia "en
manada", utilizando la fuerza, intimidacién o drogas
que privan de voluntad a la mujer (2).

Es un hecho que el mundo en este siglo XXI padece
una crisis global que desde el punto de vista antro-
poldgico filoséfico se conceptia como postmoder-
nidad (3). Esta crisis se caracteriza por una gran in-
seguridad colectiva, que tiene como resultado
(salvando muchas tendencias diversas) un gran re-
lativismo ético y un gran desinterés por el sentido
de la existencia.

En esta situacion hay un sector de la poblacion
que, aungque No sea Muy nUMeroso, si es capaz de
hacerse notar y tener influencia politica que reclama
y, a veces consigue plasmar en las leyes "nuevos
derechos humanos" (y también derechos de los ani-
males y de la naturaleza).

Entre estos derechos pretenden que tenemos el
derecho: a la felicidad, al género, a que el lenguaje
presente e incluso pasado no ofenda a determinadas
minorias, a la memoria democratica, a la salud
menstrual, a modificar la historia, al tiempo, entre
muchos mas. Es en este contexto, en el que también
se reclama el derecho ilimitado al aborto.
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Sin embargo, es obvio que, en caso de gestacion,
el nasciturus tiene derechos que si que estan reco-
nocidos sin discusion en leyes y que estos derechos
son tanto mas importantes en cuanto que el pro-
ducto de la concepcién depende absolutamente de
su madre y no puede defenderse.

También es obvio, aunque a menudo se ignore,
que el aborto no es inocuo para la madre. (4) La
mujer que sufre un aborto, ademads de los riesgos
propios de esta intervencion, por ejemplo, de con-
traer infecciones, sufre una agresion en el sentido
de su existencia, una agresion cuya realidad la mujer
tiene que negar y olvidar, para auto convencerse
de que va a ser irrelevante. Pero, écomo se va a
manifestar ese dafio vital?.

Esto no se puede predecir con seguridad y es algo
que los defensores del aborto tratan de minimizar
y hacer social y culturalmente aceptable como algo
no solo normal sino expresién de un "derecho de la
mujer".

Volviendo a la realidad e incluso a un cierto prag-
matismo, la situacién actual de la consideracién del
aborto es de confrontacion politica, cultural y social,
entre extremos opuestos.

Lo mejor seria, siguiendo al fildsofo H.G. GADAMER
(1900-2002), pensar que la salud es el equilibrio de
la vida, que se ve perturbado por la enfermedad, y
que la vida es un misterio, como el destino y el
tiempo.

La ontologia de la salud y de la enfermedad hace
que el arte del médico sea por un lado el uso racio-
nal de la tecnologia médica, y por otro el ayudar a
que el paciente supere su enfermedad desde su ex-
periencia vital, que ha de realizar como ser humano
mediante la dificil tarea de asumir su propia exis-
tenciay crear su propio sentido y su propia realidad

(5).

Desde el punto de vista legislativo, en Espafia, hay
que referirse a la Ley Orgdnica 1/2023, de 28 de fe-
brero, que modifica la Ley Orgdnica 2/2010, de 3 de
marzo, de salud sexual y reproductiva y de interrup-
cion voluntaria del embarazo.

En el predmbulo de la L.O 1/2023 se lee que "se
avanza en la prevision de medidas para que los po-
deres publicos garanticen los derechos reproducti-
vos en el ambito ginecoldgico y obstétrico (...) con
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el objeto de superar las dificultades que encuentran
muchas mujeres a la hora de ejercer su derecho al
aborto".

Sin animo de comentar pormenorizadamente la
legislacién espafiola reguladora del aborto y de la
salud sexual y reproductiva, si procede resaltar el
contenido del articulo 2-3: "Salud reproductiva: el
estado general de bienestar fisico, mental y social,
y no la mera ausencia de enfermedad o dolencia en
todos los aspectos relacionados con la reproduccién.
Es también un enfoque integral para analizar y res-
ponder a las necesidades de la poblacion, asi como
para garantizar el derecho a la salud y a los derechos
reproductivos (...)".

Afadir que hay una parte de los movimientos pro
abortistas espafioles que reclama que el aborto se
incluya como derecho protegido en la Constitucién
Espafiola.

La salud sexual y reproductiva de la mujer
(eufemismo de aborto) "versus" embarazo
y maternidad, que en realidad son un bien

Cuando se habla en muchos foros internacio-
nales, y también en la legislacién y planificacion
de servicios sanitarios espafioles de salud sexual
y reproductiva de la mujer, es facil que se trate en
realidad de la anticoncepcién y del aborto.

De hecho, la inclusion del aborto en Francia
como derecho constitucional es seguro que se ha-
bia planteado como un avance en "libertades",
cuando, en realidad, el aborto es una agresion,
un acto de violencia sobre una mujer embarazada,
gue esta encaminado a acabar con la vida del pro-
ducto de su concepcidn y a extraer sus restos con
los de la placenta.

Dado que el embarazo, el parto y la maternidad
en realidad son un bien, es importante sefialarlo.
Ello queda muy bien resumido en algunas mono-
grafias de servicios de salud autonémicos (6). Sin
embargo, es cierto que muchos embarazos no son
deseados, y que en lugar de producir un cambio
positivo e ilusionante causan inquietud y sensacién
de que va a conducir a una situacién desastrosa
sin remedio alguno.
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Tal y como se lee en algunos textos: "si un desa-
rrollo orgédnico, psiquico o espiritual causa sufri-
mientos (...) habra que tratarlo. Habia que investigar
sus causas (...) y si no puede ser curado, habra que
cuidad al sujeto en multiples formas, tantas como
la sociedad en que habita haya descubierto hasta la
fecha (...)" (7).

La aceptacion social del aborto es, sin
excepciodn, lo mas grave que ha acontecido
en este siglo que se va acercando a su final
JULIAN MARiAs (1914-2005)

Dado que hay factores bioldgicos y psicosociales,
educacionales, econdmicos, culturales y laborales,
gue puedan dar lugar a que una mujer sienta que
su embarazo va a llevarla a una situacién sin mas sa-
lida que el aborto, es muy importante analizar pre-
ventivamente y de modo general, si nuestras
sociedades, tan avanzadas tecnolégicamente, no es-
tardn desarrollando politicas sociales y de salud re-
productiva totalmente equivocadas.

El auténtico derecho de la mujer a decidir por si
misma, aun no teniendo en cuenta el derecho del
aun no nacido a la vida, solo puede ser un derecho
real y efectivo basado en primer lugar en la infor-
macién de lo que el embarazo es y de lo que puede
significar en su caso concreto (pues todos los casos
teniendo un eje comun, son distintos).

La mujer puede ser muy joven, puede sentir que
con el embarazo puede quedar estigmatizada en su
circulo de relaciones, puede temer verse sola y sin
apoyo familiar, puede ser consciente de que ha sido
victima de abusos, agresiones o engafios, etc. Y sen-
tir que padece un gran estrés reactivo a su situacion.
También puede haber causas mas banales de inci-
tacién al aborto, como puede ser que un embarazo
altere la forma de vida y de autonomia anterior.

En cualquier caso, la vivencia del embarazo, de
como se produjo y de sus consecuencias, pueden
ser en muchas ocasiones y sobre todo cuando no
hay apoyo familiar y de pareja, causa de estrés, pa-
nico y depresién. En estas situaciones la mujer em-
barazada no puede ir sintiendo como algo positivo
todos los cambios que se van produciendo en su
cuerpoy en su imaginacién, que de un modo menos
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traumatico psicolégicamente van reforzando la
unién y el amor materno filial. En estas situaciones
los sistemas de Seguridad Social y servicios sociales
de la Unidon Europea han optado por politicas que
son muy distintas entre si.

Por ejemplo, en Dinamarca una mujer embara-
zada y sin apoyo esta muy protegida y lo va a seguir
estando con su hijo cuando nazca. Por eso en Dina-
marca la tasa de fertilidad estd entre las mas altas
de la UE (1,7 hijos por cada mujer) mientras que en
Espafia esta tasa es 1,2, la segunda mas baja de la
UE, después de Malta. (8).

Un estudio del profesor JuLio ALCAIDE INCHAUSTI (pio-
nero de la estadistica moderna espafiola) dice que
"La evolucién de la poblacién espafiola a lo largo del
siglo XX estuvo afectada (...) a causa de los efectos
derivados de la Guerra Civil (...); el segundo feno-
meno con un efecto mas acusado, fue la caida de |a
natalidad a partir de 1975 (...) El cambio demogra-
fico espafiol en el siglo XX y comienzos del XXI su-
pone para Espafia un reto de efectos desconocidos

(...) (9).

CONSIDERACIONES

El 8 de marzo de 2024 en France 24 se lee: "Con
motivo del Dia Internacional de los derechos de la
mujer, el presidente francés Emmanuel Macron pre-
sidio el viernes 8 de marzo la ceremonia de sellado
de la Constitucion, que ahora menciona la libertad
de recurrir a la interrupcién voluntaria del embarazo
(IVE) (...) Mas allad de Europa, lucharemos para que
este derecho sea universal y efectivo", afiadio el Jefe
del Estado (...)".

En APF Digital del 9 de marzo de 2024, se incluye
la siguiente frase que el presidente francés, Macron,
pronuncié en la ceremonia de sellado de la ley:

"Deseo que la libertad de interrupcidn voluntaria
del embarazo se consagre en la Carta de los Dere-
chos Fundamentales de la UE. Porque hoy en Eu-
ropa, nada puede darse por sentado y todo debe
defenderse (...) La parte de Derechos Fundamenta-
les de la UE consagra los derechos individuales en
el bloguey tiene el mismo valor juridico que los Tra-
tados, por lo que cualquier ciudadano puede invo-
carla (...) Hoy no es el final de una historia, sino el
inicio de un combate". Es decir, que lo decidido en
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Francia no sélo es muy trascendente en si mismo,
sino que se ha realizado con voluntad de afecte a
toda la UE y tenga trascendencia mundial.

En cuanto al significado de la ceremonia del se-
llado, se trata de una garantia de autenticidad, muy
antigua, de los documentos mds importantes de la
nacion. El sello actual se cred el 8 de setiembre de
1848 y se estampa en los ejemplares originales de
Constituciones y algunas leyes que modifican el
texto constitucional francés. En Francia el ministro
de Justicia es quien guarda vy utiliza el gran sello de
la nacién, por lo que se le llama también Garde des
Sceaux, "guardian de los sellos".

Si se mencionan estos detalles es por el hecho de
gue, aungue es obvio que el presidente Macron pre-
tende que lo decidido en Francia tenga alcance
mundial, para lo que se le da la maxima solemnidad
posible, no es menos cierto que se trata de una de-
cisién que es muy criticable. Y lo es porque, aunque
se deba presuponer una justificacién, es una deci-
sién que no estd basada en argumentos racionales
y éticos, sino en motivos ideoldgicos, como los que
preconizd KarRL MARX en 1845 en sus tesis sobre Lub-
wiIG FEUERBACH (1804-1872), aunque no fueron publi-
cados en vida de su autor.

La undécima y ultima de estas Tesis es la mas cé-
lebre y estd grabada al pie de la escultura de la ca-
beza de Marx, en su tumba en el cementerio de
Highgate, en Londres. Dice asi: "Los filésofos han in-
terpretado el mundo de varias formas. Lo funda-
mental, sin embargo, es cambiarlo". Y eso significa
gue mientras que hay quien trata de que sus deci-
siones o reglas de conducta se fundamenten en
principios firmes, morales o filosoficos; quien actla
ideolégicamente, se mueve guiado por el objetivo
gue desea alcanzar. Y eso en el caso del reconoci-
miento del aborto como "derecho humano funda-
mental", se basa en el reconocimiento de la
primacia de la libertad y autonomia de la mujer.

Pero ese "derecho" es un derecho equivoco y
falso, ya que no solo ignora la naturaleza de la pro-
pia mujer como ser humano que puede llegar a re-
alizarse como madre, sino también el derecho a la
vida del hijo que lleva en su seno. Como las conse-
cuencias del aborto para cada mujer en concreto
van a ser inimaginables, no se pueden evaluar. Pero
si se pueden afirmar dos hechos: 1) Las personas al-
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canzamos plenitud existencial de sentido y moral en
el "ser- para- otros"; y la mujer es, en particular, un
ser bioldgico, psicoldgica y afectivamente cons-
tituido para la maternidad; 2) La auténtica libertad
de llevar a término un embarazo y después seguir
toda la vida entregada a los hijos, no se fundamenta
en poder abortar, sino en poder vivir y tener des-
cendencia sin amenazas, discriminaciones, obstacu-
los y conflictos que pueden hacer la vida imposible.

En CONCLUSION:

1) El aborto por estado de necesidad terapéutica
esta reconocido legalmente en caso de conflicto
entre la vida de la madre y del nasciturus;

2) la solucién actual del problema, que no puede
ser judicial, tiene que ser el resultado de una edu-
caciéon moral en una sociedad que reconozca la vida
humana como valor que debe ser protegido, y con-
tar con ayudas reales sociales a la maternidad y a
las familias.

3) La situacion de la mujer que aborta se puede
comparar a la de la persona que realiza una tenta-
tiva de suicidio, cuyo acto nadie lo considera punible
y es acreedor de apoyo asistencial y psicosocial;
pero, tanto en la tentativa de suicidio como en el
aborto dentro de la ley, no se deberia hablar de que
se ejerce "un derecho", y mucho menos "constitu-
cional".

EPILOGO

El Comité de Bioética de Espafia, en su documento
sobre la Ley Orgdnica de Salud Sexual y Reproduc-
tiva y de la Interrupcién Voluntaria del Embarazo, en
su conclusién 82, dice que "la regulacién de la inte-
rrupcion voluntaria del embarazo no es un fin en si
misma. Es una forma de abordar una cuestion social
real y conflictiva. Por ello, no debe desvincularse tal
regulacién del Estado de mejorar (...) las politicas de
proteccion a la mujer embarazada, con el fin de evi-
tar al maximo los casos de aborto (...).

César Nombela Cano (1946-2022), Vocal del Co-
mité, en voto particular expone que el Proyecto de
Ley: "supone el reconocimiento del aborto como un
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derecho (...), como si el conceder el derecho a aca-
bar con la vida del no nacido fuera una facultad de
cada ciudadano (...). No cabe la renuncia a un prin-
cipio fundamental, como es la proteccion de la vida
humana embrionaria o fetal, para resolver de forma
pragmatica un supuesto conflicto. Mds bien hay que
postular otras medidas como el apoyo social a la
mujer embarazada".
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