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Resumen

Este trabajo analiza las decisiones practicas de los profesionales en torno al uso de las tecnologias
de reproduccion humana asistida en Argentina. Reconoce la participaciéon de agentes no médicos en
la gobernabilidad reproductiva, en torno al cese de criopreservacion. La metodologia incluye anélisis
sociolingliistico del discurso, entrevistas en profundidad y analisis cualitativo de datos documentales y
orales. Siguiendo a Monica Casper, los embriones se ubican en los margenes entre categorias humanas
y no humanas, lo cual genera controversias en su regulacion. Los resultados subrayan la importancia de
las practicas concretas en la toma de decisiones y su influencia en la construccion de sentidos. La investi-
gacion se enfoca en las practicas de estos actores en las clinicas de TRHA en Cérdoba y las controversias
sobre la criopreservacion.

Palabras clave: Estructuras embrionarias. Salud reproductiva. Familia. Derechos sexuales y reproductivos.

Resumo

Praticas especializadas em governanca reprodutiva do embrido na Argentina

Este trabalho analisa as decisdes praticas dos profissionais quanto ao uso das tecnologias de reproducao
humana assistida na Argentina. Reconhece a participacdo de agentes ndo médicos na governanca repro-
dutiva, em torno da cessacao da criopreservacdo. A metodologia inclui andlise sociolinguistica do dis-
curso, entrevistas em profundidade e anélise qualitativa de dados documentais e orais. Seguindo Monica
Casper, os embrides se situam nas fronteiras entre categorias humanas e ndo humanas, o que gera
controvérsias em sua regulamentacdo. Os resultados destacam a importancia das praticas concretas na
tomada de decisdes e sua influéncia na construcao de significados. A pesquisa se concentra nas praticas
desses atores nas clinicas de TRHA em Cérdoba e nas controvérsias em relacao a criopreservacio.

Palavras-chave: Estruturas embrionarias. Satide reprodutiva. Familia. Direitos sexuais e reprodutivos.

Abstract

Specialized practices in embryo-related reproductive governance in Argentina

This study addresses professional practical decisions on the use of assisted reproduction technology in
Argentina. It recognizes the participation of non-medical agents in reproductive governance, involving
the cessation of cryopreservation. The methodology employs sociolinguistic discourse analysis, in-depth
interviews, and qualitative documentary and oral data analysis. Following Monica Casper, embryos are
situated at the frontiers between human and non-human hence the controversy in their regulation.
The results show the importance of concrete practices in decision-making and their influence on the
construction of meanings. The study is focused on the practices of these actors in ART clinics in Cordoba
and on cryopreservation-related controversies.
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El avance de la medicina reproductiva ha traido
importantes desafios a la gobernabilidad repro-
ductiva?® del embrién humano. Por este motivo,
ha sido objeto de controversias que fueron
abordadas en diferentes paises bajo la l6gica de
expertos, es decir, convoca a areas que, mas alla de
la medicina, se especializaron en el tema desde el
derecho, la antropologia, la sociologia médica®?,
el feminismo y los estudios de género >,

Como Lynn Morgan ! sefiala, el nacimiento de
la embriologia implicé un conjunto de operaciones
de clasificacion y medicién de embriones que tuvo,
entre otras consecuencias, el borramiento de las
relaciones sociales en las que se produjeron 213,
Particularmente, el embrién criopreservado es un
blastocito, es decir, un embrién de cinco dias que no
ha sido implantado y que sin los soportes tecnolo-
gicos o vitales no tiene posibilidad de desarrollarse.
Es por ello que si bien las perspectivas sociales y cul-
turales también han sido centrales para comprender
el estatus del embrién atendiendo a las construc-
ciones sociales, el imaginario del embrion como un
ente independiente continldia operando de manera
muy potente a la hora de construir una regulacion.

En Argentina, la regulacién de las técnicas de
reproduccion humana asistida (TRHA) llegé luego
de treinta afios de practicas y regulaciones pro-
pias del campo biomédico. Un hito importante
fue la sancion de la Ley 26862 %4, de Reproducciéon
Médicamente Asistida de 2013, junto con su regla-
mentacion 956/2013% y la reforma del Codigo Civil
y Comercial de 2015, El nuevo escenario legal
democratizo el acceso a las TRHA y reconocio esta
fuente de filiacién a partir de la voluntad procrea-
cional, es decir, que ya no se parte de una nocion
biologicista de parentesco, sino, justamente,
de la decisién consentida de ser madre o padre por
medio de las TRHA %,

Estos avances se distancian de la posicion hege-
monica del paradigma biomédico, ya que el acceso
a los tratamientos comenzo6 a definirse como un
derecho sexual y reproductivo, lo cual amplia el
acceso mas alla de un diagnéstico de infertilidad
y Unicamente asociado a la reproduccién de una
pareja heterosexual. Ademas, la reciente legaliza-
cion del aborto en 2020 es vista como un posible
avance hacia los derechos de las TRHA Y.

Sin embargo, luego de significativos avances
en la politica, alin persisten, al menos, dos aristas
sin regular de las TRHA. Una son las practicas de

gestacion subrogada o gestacion por sustitucion,
que no estan prohibidas, pero no estan reguladas
por la politica de salud; y la otra esta vinculada al
tratamiento de embriones in vitro. Respecto a este
Gltimo tema, se encuentra pendiente el tratamiento
de una ley especial que funcione de forma comple-
mentaria con la Gltima reforma del Cédigo Civil y
la Ley 26.862 . Dicha ley daria lugar a una politica
pendiente en Argentina; sin embargo, su regulacion
en el contexto actual encuentra un escenario con-
trovertido para realizar transformaciones en torno
a la politica sexual.

Uno de los tltimos debates publicos sobre la
regulacion de los embriones in vitro se generd
a principios de 2023 como consecuencia de la
demanda de una pareja para obtener el cese de
criopreservacion, que llegd a la Corte Suprema
de Justicia de Argentina (CSJ). A partir de esta
situacion, la CSJ anuncid la convocaciéon de una
audiencia publica para definir la situacion de los
embriones criopreservados . Esta audiencia
publica, que finalmente no tuvo lugar, fue interpre-
tada por algunos sectores defensores de los dere-
chos sexuales y reproductivos como un gesto de
contraofensiva frente a la legalizacién del aborto
en 2020. En definitiva, lo que se sefalaba es que
era una forma solapada de abrir interrogantes que
contienen resabios de una discusion ya saldada
sobre el status legal de un embrion y, de manera
subyacente, en qué momento empieza la vida 8.

La pregunta por el estatus moral y juridico
del embrion humano, o la pregunta por el ini-
cio de la vida, es uno de los ejes que aparece en
la discusién publica de las TRHA. En Argentina,
el debate lleva consigo una historia de contro-
versias relacionadas a las transformaciones de la
politica sexual ¥, En la historia repronacional 23
argentina, la disputa sobre las interpretaciones
sociales del embriéon humano no es menor, sino que
ha tenido efectos juridicos sobre los derechos
sexuales y reproductivos, como es posible advertir
en los debates por la legalizacién del aborto.

Desde el punto de vista de las religiones,
la ampliacién de los procesos de derechos sexuales
y reproductivos no puede separarse de la tensiéon
histérica entre politica y religion en Argentina?.
Esta tensién puede enraizarse en una herencia
colonial catdlica que, lejos de desaparecer con los
procesos secularizadores, persiste en una multi-
plicidad de dimensiones politicas, organizativas,
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politicas y normativas en procesos de transforma-
cion y de tension %. Sin embargo, el escenario neo-
conservador que se opone a los derechos sexuales
y reproductivos no explica completamente el rol
de la religién en Argentina. En esta linea, retomo
a José Moran Faundes y a Angélica Penas Defago,
quienes profundizan en esta idea:

El prefijo neo- enfatiza que, a pesar de estas continui-
dades con el pasado, la reaccion conservadora a la
politizacion de la sexualidad, principalmente desde
la segunda mitad del siglo XX, ha adquirido nuevas
texturas politicas y estratégicas que renuevan los
componentes tradicionales del campo conservador?.

La disputa por la regulacion de los embriones
in vitro no es exclusiva de Argentina, ya que tam-
poco ha sido facil de resolver en los paises pioneros,
en donde persisten, en algunos casos, vacios en sus
legislaciones. En Inglaterra, se generd una polémica
por los llamados “embriones abandonados”, cuando
en 1991 una reglamentacion establecié la criopre-
servacion de embriones por un periodo maximo
de cinco afos. Transcurrido ese tiempo, las clini-
cas solo conseguian contactar con la mitad de los
titulares, lo que generé un conflicto social y legal #.
Otros paises, como Alemania?®, han establecido
legislaciones de proteccién total sobre el embrién,
pero dicha normativa no ha estado ajena de contro-
versias, ya que a lo largo de los afos se ha debatido
cémo habilitar las diversas innovaciones cientificas
bajo un modelo de excepciones a la norma?.

Es por ello que otros paises han tomado decisio-
nes pragmaticas. El establecimiento de limites lega-
les de conservacion demostré ser un mecanismo Gtil
para solucionar el problema, lo cual permite resol-
ver el “abandono involuntario” cuando los titulares
no quieren o no pueden decidir sobre los embriones
criopreservados. En Argentina ocurre un proceso
similar. Encontramos personas usuarias que los
descartan “involuntariamente” % o, cuando deciden
hacerlo, es posible que encuentren obstaculos en
las clinicas y deben recurrir a la Justicia para cesar su
criopreservacioén o para decidir donarlos.

Respecto a la definicion del inicio de la vida y de
la persona, es una pregunta sujeta a concepciones
morales y religiosas, sobre la cual es dificil realizar
consensos normativos. La Corte Interamericana
de Justicia (ClJ), en su fallo Artavia Murillo vs.
Costa Rica, propuso una postura plural frente a
esta situacién. Esta sentencia establecié una base

fundamental para comprender cémo posicio-
narse ante las TRHA en América Latina, entendida
como una practica existente que valora los pro-
yectos reproductivos y familiares de las personas.
En este sentido, el derecho a la integridad personal,
la libertad personal y la vida privada y la familia
han sido argumentos importantes para la ClJ.

Asimismo, este fallo fue central no solo para
identificar la idea de concepcion como implanta-
cién y no como fecundacién, sino también para
proponer un modelo ontolégico para el estatuto
del embrién basado en el gradualismo. De esta
manera, se propone una proteccién del derecho a
la vida de manera incremental conforme al desar-
rollo gestacional. Como afirman Bladilo y colabo-
radores, la sentencia apoya a las TRHA desde una
posicion “plural”, que pretende un argumento
laico y que reconoce que existen diversas posturas
sobre la vida humana. Esto pretende evitar impo-
ner un tipo especifico de creencias a otros que no
las comparten®, tal como lo plantea la Convencicn
Internacional de Derechos Humanos y que es
recuperado por las autoras. La postura marcada
por dicho fallo es un argumento relevante en una
region donde la laicidad de las politicas sexuales
y reproductivas es continuamente cuestionada.

Las normativas actuales de Argentina se encuen-
tran en general en linea con dichos argumentos.
Tal es el caso de la Ley de Interrupcién Voluntaria
del Embarazo (IVE), que propone una idea de gra-
dualidad en la consideracién del desarrollo embrio-
nario, y en este sentido ofrece una ontologia juridica
para el tratamiento del embrién que resulta comple-
mentaria. Sin embargo, aunque los debates se cen-
tran en el estatus del embrién, este no es el Gnico
aspecto en juego. Hay algunos aspectos en torno a
las TRHA que podrian ser factibles de regular con
una ley especial que contemple las preocupaciones
de las personas usuarias y de las clinicas, que trans-
curren por otros caminos.

Asimismo, una posible regulacion no solo daria
reaseguro a las personas usuarias de sus derechos
ante diversas arbitrariedades de las clinicas, sino
que también las posicionaria de otra manera frente
a estas practicas. Como senala Ariza®!, si bien el
consentimiento informado en las TRHA es un ins-
trumento que en la practica es muy importante
para la construccion de marcos éticos, en ocasio-
nes las personas usuarias encuentran dificultades
para comprender acabadamente sus implicancias,
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sin prever las consecuencias legales, éticas, sociales
y econdmicas que acarrea.

El aspecto econémico no resulta menor para
estos actores, ya que se trata de una forma de
preservacién onerosa, cubierta por la seguridad
social, las prepagas o las propias personas usuarias.
Al mismo tiempo, surge una consecuencia que esta
relacionada con la mercantilizacién del uso de las
TRHA por parte de las clinicas. Esto es, si las perso-
nas usuarias no pueden decidir sobre el destino de
los embriones, terminan generando una situacién
de dependencia econémica con la clinica; lo cual,
en caso de no poder costear el mantenimiento de la
criopreservacion de embriones, genera una deuda.

Sin embargo, este no es el Unico obstaculo.
Como se ha desarrollado en trabajos anteriores,
tomar decisiones sobre los embriones sin guiones
normativos resulta una practica dificil 2%, En este
sentido, la existencia de una norma, como fue el caso
de la ley de acceso a las TRHA y la reforma el Cédigo
Civil, les otorga agencia a las personas usuarias sobre
sus proyectos reproductivos. Esto es de especial
importancia frente a las situaciones que se generan
en algunas clinicas que deciden judicializar lo no
regulado por la ley especial, lo que obtura el acceso
a los derechos reproductivos de las personas 8%,

Respecto al tratamiento de los embriones,
el Decreto Reglamentario 956/2013% de la Ley
26.862 ** habilita la donacion de gametos y embrio-
nes, al tiempo que establece las caracteristicas de
esta. La ordenanza seiala que deben provenir de
bancos de gametos o embriones debidamente
inscriptos y registrados por el Ministerio de Salud,
especificamente en el Registro Federal de Estable-
cimientos de Salud (Refes) de la Direccion de Regu-
lacion Sanitaria y Calidad en Servicios de Salud.
También propone una necesaria identificaciéon
del centro de procedencia y los consentimientos
de la/s persona/s donante/s, y establece su carac-
ter no lucrativo ni comercial. Sin embargo, resulta
necesario una ley que contemple con profundidad
dicha donacién y que tenga en cuenta otros aspec-
tos éticos, sociales, psicolédgicos, juridicos que
involucra una practica que puede dar lugar a otras
relaciones de parentesco.

Mas aun, la donacién para investigacion es
una opcién que se ofrece en la practica, pero al
igual que el cese de criopreservacién continda sin
estar regulado por una politica publica especifica.
Cabe sefalar que estas practicas no estan prohibidas

en Argentina, y en muchas clinicas se realizan de
manera rutinaria.

Siguiendo a Boltansky*®, y como he sefialado
en otros trabajos *3¢, el proyecto parental es un
eje central para comprender la situacion de las
personas usuarias. Para algunas de ellas, la ética
de la vida = es la que otorga centralidad a sus pos-
turas y otorga al embrién el estatus de persona,
lo cual generalmente se encuentra asociado a
creencias religiosas. Para otras personas usuarias
es la llamada ética del parentesco *® la que se pone
en juego. Como senala Elizabeth Roberts 3, y de
acuerdo con lo senalado por un estudio reciente
realizado en Argentina®, esto genera, por ejemplo,
que la donacién de los embriones no siempre
resulte en una respuesta posible. Es decir, donar
el embrién para otro proyecto parental no es una
opcion para quienes entienden que hay una familia
ligada a ese embrién, aunque no se le considere
una persona. Se refleja, por ejemplo, cuando las
personas usuarias son conscientes de que durante
las TRHA se producen mas embriones de los que se
espera que se implanten y no tienen expectativas
de tener tantos hijos como embriones disponibles;
sin embargo, los valoran.

Respecto al cese de criopreservacion, la Sociedad
Argentina de Medicina Reproductiva (SAMER) estima
que existen alrededor de mas de 91.000 embriones
criopreservados en distintos centros de Argentina y
que la mitad de ellos no tienen fines reproductivos .
Mas alld de los avances en materia de derechos
reproductivos y de diversos proyectos de ley pre-
sentados para regular el tratamiento del embrién
producto de la fertilizacién asistida, esta situa-
cién continta sin resolverse por la via legislativa,
lo que lleva a que cuando una clinica se posiciona
de manera conservadora ante dichas normativas,
0 en ocasiones temen proceder al descarte por
posibles consecuencias legales, deben acudir a ins-
tancias judiciales. Algunos estudios también sefalan
que esta situacion puede afectar psicologicamente a
las personas usuarias de TRHA %, Sus experiencias
han mostrado como el marco religioso y la agencia
moral“° a la que adhieren potencian decisiones com-
plejas e inusuales durante los tratamientos 323341,

Mas alla de los aspectos legales y econdmicos,
no hay que desatender el hecho de que las personas
usuarias también construyen lazos con dichos embrio-
nes*®y expresan este valor en lo que Mariana Viera
Cherro* llama el feto supervalioso. La construccion
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del proyecto parental y el proceso clinico que se
atraviesa forman parte de la necesidad de preser-
var al embrién in vitro. Este feto, dice la autora,
es considerado valioso por la medicina porque
fue dificil de obtener, tanto que su valor se mani-
fiesta en el tratamiento posterior, lo que justifica
cesareas programadas como una opcién que mini-
miza riesgos *2. Esta idea del valor del feto aparece
en los relatos de las usuarias cuando hablan de la
importancia de la criopreservacion® y exige un
mayor trabajo reproductivo de las usuarias en la
gestion de su reproduccion®.

Ahora bien, cuando las personas usuarias de
TRHA quieren decidir el destino del embrién sin
fines reproductivos, encontramos un conflicto.
En este complejo entramado legal, las clinicas con
sus regulaciones y, protocolos, y la Justicia, con sus
equipos técnicos y profesionales, se ven involucra-
dos. Algunos de los actores mencionados interpre-
tan esta situacién como un escenario gris, donde
ciertas practicas, como el descarte embrionario o la
investigacién con embriones, no estan permitidas,
pero tampoco prohibidas por la ley. En este sentido,
se refieren a dicho vacio legal como un limite que
imposibilita avanzar con determinadas practicas si
no se cuenta con una regulacion legal especifica 744,
Otras posiciones sefnalan que es una practica que
no esta prohibida y que, en general, se realiza de
manera rutinaria en algunas clinicas a partir de su
interpretacion del actual sistema normativo, en linea
con la ley de IVE 8, como se mencioné previamente.

La forma en que se ha resuelto hasta el momento
esta situacién en Argentina no es homogénea,
sino que depende del escenario politico, religioso y
social de cada regién del pais, lo que lleva a las cli-
nicas y a los operadores judiciales a tomar decisio-
nes diferenciales. En Buenos Aires, algunas clinicas
ofrecen la donacién de embriones con fines repro-
ductivos, la donacién a la ciencia o el descarte con
consentimiento informado. Sin embargo, esa no es
la situacion en todas las clinicas. Por ejemplo, en la
ciudad de La Plata (en la provincia de Buenos Aires),
existen dos casos en los que la Justicia provincial
favoreci6 el cese de criopreservacion. Sin embargo,
en la provincia de Mendoza, la resolucion de la
Justicia fue contraria a la demanda.

La provincia de Cérdoba es un caso particular de
activismo neoconservador en materia de derechos
sexuales y reproductivos. En trabajos previos#,
analicé la demanda legal de una organizacion

neoconservadora a las clinicas de fertilidad de
Cérdoba y al gobierno de la provincia de Cérdoba
por los llamados embriones abandonados, con lo
que se referian a los embriones congelados en la
provincia. Argumentaban en esta ocasién que no
existen padres responsables y que los embriones,
denominados ninos, fueron abandonados por sus
familias y el Estado*.

Aunque la sentencia jurisdiccional no dio la
razén a la organizacion provida, tras esta demanda
algunas clinicas no permiten el descarte de embrio-
nes sin permiso de la Justicia. Si bien la Justicia no
fallé6 a su favor, funcioné como una medida dis-
ciplinaria para las clinicas, personas usuarias vy el
gobierno provincial, mas que como una medida de
proteccién para los embriones.

En consecuencia, la ausencia de una ley espe-
cifica que regule el destino no reproductivo del
embriéon continta teniendo efectos y obstacu-
los econémicos, éticos, sociales y juridicos para
la autonomia de las personas en sus decisiones
reproductivas. Asi lo vivencian personas usuarias
que se encuentran con situaciones dilematicas y
diversos obstaculos para decidir sobre sus proyec-
tos parentales o sobre el fin de estos . Asimismo,
en estudios previos he advertido que las perspec-
tivas de las personas usuarias de los embriones
in vitro sufren modificaciones a lo largo del pro-
ceso reproductivo y los cambios en el proyecto
parental ® llevan a que sea compleja la decision
respecto al destino de los embriones.

Atender a estas preocupaciones involucra dife-
rentes disciplinas que intervienen en las instituciones
judiciales y clinicas de las TRHA, como en la practica
de abogadas/os, psicélogas/os y trabajadoras/es
sociales¥. Sin embargo, la resoluciéon de dichas con-
troversias no siempre responde a una posicion clara
y previa sobre el embrién in vitro. Siguiendo a Ménica
Casper?, las construcciones sobre los embriones y
de los fetos se promulgan mediante practicas pro-
fesionales. Esto quiere decir que esta construccion,
en las propias practicas biomédicas, no es homogé-
nea ni responde a una Unica ontologia del embrién.

En didlogo con la obra de la autora, en las
siguientes paginas de este trabajo analizo no solo
los argumentos presentes en torno al uso de las
TRHA, sino mas bien las decisiones practicas,
siguiendo la idea de sentido practico de Bourdieu,
que llevan adelante las/os profesionales para aten-
der a dichas situaciones.
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En este sentido, este trabajo no busca definir
el estatus humano-no humano de los embriones
desde el inicio, sino, como sefala Mdnica Casper en
su trabajo, se trata de salir de ese binarismo y bus-
car entre losmargenes y los espacios intermedios® y,
de esa manera, disputar aquel dualismo conceptual.

Asimismo, comprendo que la gobernabilidad
reproductiva en Argentina también involucra a agen-
tes no médicos, como psicologas/os, abogadas/os,
trabajadoras/es sociales y administrativas/os.
Por eso, me propongo conocer la resolucion de las
controversias desde las practicas de estos equipos
de trabajo. Asi también el foco estara en aquello que
hacen aquellos actores no médicos, quienes acom-
pafnan el itinerario decisional en las clinicas de TRHA
de la provincia de Cérdoba. Es decir, subrayo las deci-
siones practicas concretas y no tanto lo que dicen,
ya que entiendo que en ese hacer también se cons-
truyen sentidos. Para ello, en esta ocasién, presen-
taré el recorrido que fue llevando a mi indagacion
sobre las posibilidades de cesar la criopreservacién
en la provincia de Cérdoba.

En esta linea, comprendo que aquellas perso-
nas que informan y acompanan la toma de deci-
siones sobre el destino de los embriones también
construyen practicas en torno a estos, en medio
de un contexto de inseguridad juridica. Analizar
dichas posiciones sobre el embrién in vitro es un
insumo valioso para mejorar la planificacion de las
politicas de salud y de sexualidad, y asi permite
que se construya una politica mas integral sobre
las TRHA en Argentina.

Método

El analisis se basa en un analisis sociolingdiis-
tico del discurso* mediante el estudio de fuentes
documentales y orales, para lo que se aplica un
diseno metodolégico cualitativo y un paradigma
interpretativo*’. Ademas, se realizaron cinco
entrevistas en profundidad a profesionales de cli-
nicas y actores judiciales. A partir de estas fuentes,
se recogeran argumentos, decisiones practicas
y las estrategias para cubrir las necesidades que
deja el vacio legal en la actual legislacién argen-
tina como principales dimensiones de anélisis.
Los datos han sido analizados y codificados cuali-
tativamente. Ademas, se complementaron dichas
fuentes con documentos publicos y periodisticos,
y testimonios publicos de profesionales.

La investigacion cuenta con el aval ético
Resolucion 8/2023 del Comité de Etica de Ciencias
Sociales y Humanas de la Universidad Nacional de
Cérdoba, y se han resguardado los datos de las per-
sonas entrevistadas y de las instituciones.

Construyendo practicas sobre los
embriones in vitro

Si bien las perspectivas sobre el inicio y fin de
la vida marcan posiciones a priori innegociables,
dichas construcciones de sentido no se fundan
en soledad ni resultan, finalmente, tan estaticas.
Existe un entramado de profesionales que operan
en el campo biomédico, expertos en el campo de
la reproduccién y de la familia, en el cual se con-
jugan momentos del proyecto parental, las posi-
bilidades de las clinicas, la autonomia profesional,
como también la afectividad involucrada alrededor
de estas decisiones.

Los embriones humanos en el contexto de las
TRHA tienen un valor compartido, aun cuando
las regulaciones difieran en una misma provincia.
Si miramos la situacion de la provincia de Cérdoba,
en dos clinicas especializadas en TRHA, la decision
en torno a los embriones criopreservados se orienta
de manera diferente y tiene efectos diferenciales en
la practica. Sin ser representativas de todas las clini-
cas, tomaremos estos casos para ejemplificar dicho
recorrido. Ambas clinicas se orientan hacia las deci-
siones reproductivas celulares, como la donacién
de ovocitos, lo que implica trabajar en el duelo
genético, o como los casos de gestacion por susti-
tucién, necesaria para obtener el permiso judicial.

Un primer instrumento que permite construir
sentidos sobre el embridén es el consentimiento
informado de las personas usuarias, tal como lo
indica el Cadigo Civil y Comercial en el articulo 560%,
el cual se debe renovar cada vez que se procede a la
utilizacién de gametos o embriones. Este documento
resulta central para determinar la voluntad procrea-
cional, al mismo tiempo que se utiliza para la deci-
sion de criopreservacion de los embriones *°, aspecto
que se encuentra estipulado por las asociaciones de
medicina reproductiva. Transcurrido un tiempo de
criopreservacion, son las clinicas quienes se ponen
en contacto con las/os usuarias/os de TRHA para
conocer su decisién sobre el destino del embrién y
la continuidad de su cobertura econémica.
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En este punto, las personas usuarias se encuen-
tran con el consentimiento informado que firma-
ron al momento de realizar el tratamiento. Si bien
la firma ratifica la propia voluntad, implica un
reencuentro con una decision tomada tiempo atras.
Como senalan los profesionales entrevistados,
cuando las personas firman el consentimiento,
el objetivo de las personas usuarias se centra en el
proyecto familiar y, en ese sentido, la criopreser-
vacién no se incorpora facilmente, frase con la
que se sefala que “después estdn confundidos,
preocupados, con dudas sobre qué es lo que cor-
responde” (E1). Asi también lo sefiala Laura Wang,
psicéloga y psicoanalista especializada en medi-
cina reproductiva, quien refiere la importancia de
la comprension de los consentimientos informados
como una instancia central el proceso de criopre-
servacion desde la subjetividad, es importante
resaltar que las personas que firman, muchisimas
veces modifican sus decisiones luego de varios
anos en tratamientos médicos, y I6gicamente,
desconocen como les afectard en el futuro al
momento de la firma de estos documentos®.

Esto es comprensible en el marco de un trata-
miento que implica una articulacion de las deci-
siones de vida, de tratamientos, de acceso a los
mismos y a su cobertura, y donde las preocupa-
ciones de las personas usuarias no giran en torno
a la criopreservacion, sino al proyecto parental.
Del mismo modo, las dificultades en atender a
esta decision también tienen consecuencias para
las clinicas, ya que no pueden decidir sin la firma
actualizada de las/os usuarias/os. Por eso, cuando
media un conflicto en una pareja, ya sea por una
separacion o porque ocurre el fallecimiento de una
persona titular de embriones, se genera una pro-
blematica dificil de resolver.

En una de las clinicas mencionadas, al transcur-
rir un tiempo de criopreservacion estipulado en el
consentimiento y cuando se finaliza la cobertura,
se comunican con las personas usuarias. Al inicio,
estas consultas las realizaba el departamento de
embriologia para ofrecer utilizar los embriones
para la reproduccién, donarlos o para cesar su
criopreservacion mediante el consentimiento
informado. Luego esta practica fue acompaiada
por un/a profesional de psicologia. Actualmente,
el personal administrativo llama para recordar el
compromiso y, de presentarse algin problema,
se ofrece la atencién del area de psicologia para
acompanar una toma de decision.

En la segunda clinica, es el personal administra-
tivo el que se comunica con las personas usuarias
para las decisiones sobre los embriones. En este
sentido, muchas veces se encontraban con una falta
de respuesta ante la llamada telefénica. Una de las
personas encargadas interpreta que “ese no atender
es también ya no querer saber nada con eso” (E2).
Refiere, ademas, que esta situaciéon se debe a mul-
tiples razones vinculadas a los cambios de vida de
las personas, asociados a separaciones, interrupcion
del tratamiento o embrazo sin la asistencia médica.

En el caso de la segunda clinica, al comunicarse
con las personas usuarias se ofrecen menos opciones,
a saber, continuar con la criopreservacion, utilizarlos
con fines reproductivos, donarlos a otra pareja o
donarlo a la investigacién cientifica. En esta clinica,
el cese de criopreservacion solo es una opcion si se
judicializa; sin embargo, la posibilidad de donarlos
para la investigacion es, en la practica, una alterna-
tiva que se ofrece al descarte sin mediar instancia
judicial. Ello se relaciona con un escenario en que la
regulacion del embrién es un tema controvertido,
y donde las clinicas temen consecuencias legales.
Como senala el estudio realizado con profesio-
nales de la salud, Lima y Martinez sefialan que la
vacancia legislativa genera incertidumbre y subra-
yan la necesidad de una reglamentacion especifica
capaz de ordenar los destinos de los embriones y
la necesidad de incluir todas las opciones criopre-
servacion, donacion, cesion, descarte al momento
de la firma de los consentimientos informados (Cl)
al inicio de los tratamientos reproductivos*°.

De acuerdo con lo sefalado por las/os profe-
sionales, las perspectivas de las clinicas no suelen
estar alineadas con una posicién provida, sino que
en general es ese aspecto legal el que afecta a la
institucion. Incluso esta situacion, en ocasiones,
hasta les perjudica econédmicamente cuando no
hay respuesta de las personas usuarias y no pue-
den decidir sobre los embriones.

En este contexto, la alternativa de donar para la
investigacion aparece como una opcién. Podriamos
hipotetizar que dicha alternativa posibilita a las clini-
cas negociar una solucion para las personas usuarias
de TRHA sin permiso de la Justicia, pero sigue sin res-
ponder a la demanda real de las personas usuarias.

La otra alternativa, donar para otra persona o
para otro proyecto parental, no termina de resolver
esta situacién. Como demuestra un estudio reciente
desarrollado previamente?®, la donacion de los
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embriones no siempre es una alternativa posible para
el fin de un proyecto parental, pues moviliza sentidos
sobre el parentesco muy diferentes en las historias
de vida. Asi también lo referenciaba una profesional
de psicologia acerca de lo que se moviliza en torno
a la donacién en las consultas. Sefiala que “hay un
rechazo a hacer circular como donacion a los embrio-
nes”, pero que las perspectivas son diversas, y que
“a veces son concebidos en el discurso de las personas
como hijos” (E2), pero en otras ocasiones no.

Otro aspecto influyente es que la rutinizacién de
la practica ha ido cambiando el modo de comuni-
cacién en la institucion. De un modelo donde eran
los embriélogos quienes realizaban las comuni-
caciones, pas6 a ser una gestion administrativa.
Sin embargo, resulta interesante también la incor-
poracién de profesionales de psicologia que median
en las situaciones que generan conflictos.

En ocasiones, el equipo de psicologia atiende por
derivacioén de las/os médicas/os cuando encuentran
situaciones de angustia en las personas usuarias en
las consultas médicas. El espacio es nombrado por
las/os terapeutas como un recurso de acompana-
miento ligado al deseo, no como la obligatoriedad
de un protocolo, que se ofrece durante todo el pro-
ceso de tratamiento. Sin embargo, las decisiones en
torno al embrién criopreservado no siempre estan
acompanadas por la clinica psicolégica, sino que en
muchas ocasiones las personas usuarias deciden de
manera auténoma.

Cuando esta demanda es realizada, la/el profe-
sional se encuentra con un escenario atravesado
por la singularidad propia de un proyecto parental
en transformacién, como detallaré a continuacién.
Si interviene en este asesoramiento sobre la situa-
cién embrionaria, su mediacion atiende las mul-
tiples situaciones relativas a los cambios vitales
familiares e individuales de las personas usuarias.
Nos encontramos, entonces, con transformaciones
relevantes en el proyecto parental que dan cuenta
de un escenario dindmico: las parejas se divorcian,
se conforman nuevas parejas o puede ocurrir el
fallecimiento de alguno de los involucrados en el
proyecto familiar. En ocasiones, las personas quie-
ren gestar nuevamente, pero hacerlo las expone
a situaciones riesgosas para su salud, e interfiere
en las posibilidades de cuidado de los hijos y la
familia. Todas estas situaciones implican decisio-
nes conflictivas entre las personas usuarias, a veces
asistidas por las clinicas.

La interpretacion del lugar del embrién en este
mapa familiar e individual es un aspecto central en
las practicas clinicas. Identificar la transformacién de
sentidos respecto al embrion en el proyecto paren-
tal se vuelve un aspecto relevante que permite
comprender como los profesionales construyen,
en espacios terapéuticos, nuevos sentidos sobre la
reproduccion y la familia con las personas usuarias
de TRHA en un escenario de decisiones desafiantes.

Todas estas practicas que permiten tomar
decisiones y registrarlas, como la firma del con-
sentimiento, el llamado y la revisacion del consenti-
miento, se encuentran atravesadas por la dimensiéon
temporal, en la cual la criopreservacion es un ele-
mento en juego en la modificacion de los sentidos
temporales de lo reproductivo y lo familiar. Una de
las psicélogas entrevistadas relataba esta situacion
refiriéndose a que son decisiones de otro momento
de la biografia de las personas y que por eso a
muchas/os usuarias/os les resulta dificil decidir en
medio de esta compleja linea temporal reproductiva.
En este sentido, se seiala que las tecnologias de
criopreservacion han sido interpretadas como una
pausa en el tiempo. No obstante, es un proceso mas
complejo y construye escenarios nuevos.

Las practicas de crioconservacién entrelazan
pasado, presente y futuro de forma impredecible.
Hasta ahora, congelar material biolégico se ha equipa-
rado a detener el tiempo. Aunque esta imagen pueda
parecer sencilla, los efectos temporales de la crio-
conservacion son mucho mds diversos, ambiguos y
complejos. Los efectos de la criopreservacion no se
limitan a detener el tiempo: crean futuros, reorde-
nhan presentes y siguen aferrdndose a pasados que
aun ejercen su influencia sobre la vida®*.

El antes, el durante y el después de la criopreser-
vacion generan reordenamientos y resignificaciones
alo largo de la vida de las personas que pueden ser
atendidas desde la escucha profesional >2.

Sin embargo, dicho itinerario de resolucién no
siempre termina en el campo biomédico. Cuando
esta situacion no puede resolverse entre el abanico
de posibilidades que ofrece cada clinica, la Justicia
es un nuevo actor involucrado. Un ejemplo de ello
ocurrio en la provincia de Cérdoba durante el 2020.
Tras tener un hijo por TRHA y mediar una separacion,
una pareja decidié solicitar el cese de criopreser-
vacion. Ante esta decision, la clinica les ofrecio la
posibilidad de donarlos para investigacién o a otro
proyecto parental, invocando el “vacio legal” sobre
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los embriones in vitro en Argentina. Pero esta opcion
no resultaba una alternativa aceptable, por lo que
decidieron resolver esta situacion via judicial.

Si bien por ley la voluntad procreacional puede
cesar previamente a la implantacién segln lo
indica el articulo 561 del Cédigo Civil y Comercial %%,
la eleccién no reproductiva de las personas usua-
rias es el punto que continta siendo controvertido.
También es preciso destacar que este caso ocur-
ri6 durante la pandemia del covid-19 y durante
el debate de la legalizacion del aborto, en que las
posiciones politicas, morales y religiosas sobre el
no nacido eran criticas en el pais.

De esta manera, la oferta de decisiones posi-
bles que ofrecia la clinica sobre el destino de los
embriones se encontraba moldeado por un esce-
nario social y politico en ebullicién, en que la ley
no amparaba el cese de criopreservacion. Por otro
lado, la alternativa ofrecida por la clinica de donar
el embrién para investigacién da cuenta de la cons-
truccion de una ontologia del embrién basada en
las posibilidades que brinda la propia practica bio-
médica. De alguna manera, esta posibilidad no res-
ponde a una ética de la vida ® de la clinica, porque
si se entendiera que estamos tratando a una per-
sona, la donacién para la ciencia seria inadmisible.

Frente a este caso, la pareja usuaria present6 un
recurso de amparo. Abrir la pregunta sobre el estatus
moral del embrién in vitro resultaba un callejon sin
salida en un escenario donde el aborto alin no era
legal. De todas formas, sabemos que existen multi-
ples posiciones sobre la ontologia del embrién, lo que
lleva a que el debate en torno al estatus moral del
embrion desplace del eje central la situacion de las
familias que atraviesan estas situaciones. Por esta
misma razon, el eje de la demanda se centré en el fin
del proyecto parental, siendo esto central en sus argu-
mentos presentados a favor del cese. Finalmente,
en este caso, la sentencia fue favorable al cese.

Los argumentos presentes en la sentencia se
enmarcaron en el derecho a la autonomia de la for-
macién familiar y en las demandas de justicia repro-
ductiva. En este caso en particular, la jurisprudencia
fruto del fallo Artavia Murillo vs. Costa Rica sirvid
como marco de referencia, ya que alli se comprende
la concepcién como implantaciéon y no como fecun-
dacioén. Asi, la sentencia desarma el marco de la
ética de la vida al sehalar que la ley regula el trata-
miento de embriones por TRHA. El hecho de que,
tras efectuar las TRHA, la criopreservacién sea una

practica permitida y rutinaria en el ejercicio bio-
médico no desplaza la pregunta por el estatus del
embrion, sino que la ubica en la practica misma
y en sus consecuencias.

La criopreservacién en si misma como praxis se
vuelve otro argumento central para la resolucién
del fallo en cuestion. En este sentido, la sentencia
propone una interpretacién de las normas vigen-
tes que nos brinda una ética practica respecto al
tratamiento de los embriones cuando plantea que
no se puede congelar a una persona. De esto se
deriva que, si la ley vigente permite criopreservar
embriones, no personas, entonces, nos encontra-
mos con una entidad que requiere un tratamiento
diferencial *°. Ademas, la sentencia entiende la
importancia de respetar la autonomia de la pareja
para su proyecto de construcciéon familiar, y es alli
donde se ubica la agencia.

Este caso posibilité una resolucién favorable al
cese de criopreservacion que en la practica supone
una accién muy sencilla. Aunque en los discursos
de los medios se refieren a la “destruccion” de los
embriones, en realidad, el cese de criopreservacion
se produce mediante un acto muy simple: se retira
el tubo, minimo, que contenia las células embrio-
narias del lugar de criopreservacién en los tanques
de nitrégeno (a -196°C). La practica de cese resulta
también registrada materialmente. En este caso
particular, la clinica construyé un procedimiento
social y juridico en el que se exigié la presencia
de un notario publico. Este acto ilustra, de alguna
manera, la necesidad de escribir la trayectoria del
embrién en este entramado tecnolégico y judicial.

Consideraciones finales

Asi como la existencia de las normativas han
permitido dar primacia a lo socioafectivo mediante
la nocién de la voluntad procreacional y recono-
cen la existencia de otras conformaciones fami-
liares, también han encontrado algunos limites
en un escenario donde la politica sexual es un eje
de controversia.

La dificultad para nombrar y regular al embrién
en aspectos legales se traduce también en la
falta de conceptos asequibles para profesionales
y para las personas usuarias. En este escenario
complejo, las normas y las practicas profesionales
van construyendo un camino interpretativo.
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Siguiendo a Boltansky *, la ciencia ofrece cate-
gorias diferenciales para nombrar al embrion, y eso
habilita a su tratamiento diferencial. Sin embargo,
cuando los debates se centran en una ontologia
moral del embrién que desconoce los escenarios y
las practicas existentes, se generan efectos adver-
sos para la autonomia reproductiva de las per-
sonas usuarias. Ello se traduce, en lo emocional,
mediante culpas y conflictos, como también en un
trabajo reproductivo mayor.

Del mismo modo, cuando no existen consensos,
las decisiones estan condicionadas por el escenario
politico, religioso y social de cada regién, lo que
lleva a las clinicas y a los operadores judiciales a
tomar decisiones a veces contradictorias en diver-
sos lugares del pais.

Una manera de atender a dichas controversias
han sido las normativas existentes, ya sea prove-
nientes de la jurisprudencia nacional o internacio-
nal, como es el caso de los tratados de derechos
humanos. Sin embargo, también las practicas
mismas son recuperadas por dichos sistemas nor-
mativos. Que la revocacion del consentimiento
informado pueda realizarse hasta antes de la
implantacion revela un sentido especifico y cierta

gradualidad en el tratamiento del embrién in vitro,
lo cual antes de las TRHA era un debate inexistente.

En el caso analizado, la construccion del final del
embrion ritualiza una situacion mediante el desplie-
gue de un acto que necesita testigos y profesiona-
les especializados que puedan interpretar este acto
de descongelamiento, darle sentido y registrar su
trayectoria de manera publica. El fin de la criopre-
servacion puede ser entendido como el fin de una
relacién entre clinicas, usuarias/os y embriones,
asociados por un entramado tecnolégico que invo-
lucra a la ciencia y a las/os expezzrtas/os.

Por ultimo, los imaginarios, analogias y creen-
cias sobre el embrién son herramientas poderosas
en las practicas de estos expertos, como ilustra la
pregunta presente en la sentencia mencionada:
“;Se puede congelar a una persona?”. Este inter-
rogante lleva a preguntarnos por los sentidos y
los margenes de lo humano-no humano, al decir
de Ménica Casper?®. Dichos sentidos se revelan de
forma procesual y relacional, en que las transfor-
maciones del proyecto parental de las personas
usuarias se revelan como un eje central a la hora
de repensar los sentidos sobre la reproduccion
y la familia.
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