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PRÓLOGO
SEXUALIDADES CUARENTA AÑOS DESPUÉS


Dr. Javier de la Torre Díaz
Director de la Cátedra de Bioética
Universidad Pontificia Comillas de Madrid


“Allí donde despierta el amor, muere el yo, sombrío déspota”. Rûmi


“Ponme cual sello sobre tu corazón, / como un sello en tu brazo.
Porque es fuerte el amor como la muerte, / implacable como el seol la pasión”.
Cantar de los Cantares


El tema de la sexualidad preocupó enormemente a la Cátedra de Bioética desde sus inicios. Diferentes artículos de Javier Gafo publicados en las revistas Sal Terrae y Razón y Fe 1 desde finales de los setenta y principios de los ochenta del siglo pasado lo muestran con claridad. En 1981, en mitad de la transición española, un grupo de especialistas en torno a la Universidad Pontificia Comillas (Marciano Vidal, Jose María Fernández Martos, Javier Gafo, Pablo Lasso, Gregorio Ruiz y Gonzalo Higuera) publicaron el libro Homosexualidad: ciencia y conciencia (Sal Terrae, Santander). El libro fue fruto de muchas sesiones de trabajo interdisciplinar de tal modo que “cada página está escrita en relación y diálogo con las demás”. La reflexión nació de la “convivencia/experiencia clínica y pastoral” y aspiró a expresarse en un lenguaje inteligible para el gran público. Más “allá del miedo”, se preguntaron por las posibilidades de convivencia y las raíces también religiosas de la fuerte condena ambiental.


Veintisiete años más tarde recogemos el tema de la sexualidad en el marco de los Seminarios Interdisciplinares de Bioética. El motivo fundamental es la conmemoración de los cuarenta años tanto de la revolución sexual que supuso el mayo del 68 como de los cuarenta años de la encíclica de Pablo VI Humanae Vitae de julio de 1968 que supuso una “revolución” en la Iglesia católica por el tema de la anticoncepción. El contexto hoy es, sin ninguna duda bien diferente, una sexualidad que ya ha pasado por la revolución sexual y la liberación sexual y una religiosidad que ya ha integrado, aunque no del todo, el Concilio Vaticano II.


En estos años algunas incursiones se han hecho en el tema de la sexualidad. En 1997 Javier Gafo edita un libro en el que se retoma el tema de la homosexualidad2 y plantea con Juan Pérez Marín un seminario sobre El matrimonio y la deficiencia mental, donde tanto Diego Gracia como el propio Javier Gafo reflexionan sobre las perspectivas éticas de la sexualidad humana3. El mismo año, José Ramón Amor publica, en la recién creada colección Cátedra de Bioética, su libro Afectividad y sexualidad en la persona con deficiencia mental, fruto de su tesis doctoral. También Jorge Ferrer estos años trabajó el tema del Sida y sus repercusiones en la sexualidad y la anticoncepción.


En el año 2008 las preguntas son bien distintas de las de 1968: ¿Qué sexualidad se ha liberado? ¿Quiénes se han liberado? ¿Qué se ha liberado exactamente? Dicho con otras palabras: ¿Qué tipo de sexualidad se ha hecho dominante y qué sexualidades siguen permaneciendo marginadas? ¿Quiénes siguen siendo los esclavos del sexo en un mundo globalizado? ¿Qué otras liberaciones permanecen ocultas y olvidadas? Más claro aún: ¿No vivimos instalados socialmente en modelos de sexualidad predominantemente adolescentes? ¿y la sexualidad infantil y adulta? ¿Qué es de los “pobres del sexo” que sólo tienen sexo para sobrevivir o que quedan fuera de lo socialmente atractivo? ¿Está la sexualidad que liberamos ayudando a construir socialidad y relaciones? Hoy más que nunca hablar de sexualidad no puede hacerse ingenuamente. Somos una generación que ha pasado por Freud, por Marx y Nietzsche. No podemos dejar de observar que la sexualidad tiene profundas vinculaciones psicológicas, sociales y económicas. La cuestión que tenemos que plantearnos después de cuarenta años de liberación sexual en los que el sexo se ha hecho público, explícito, expuesto en los medios y omnipresente en las conversaciones, es lo que tan sabiamente formuló R. Barthes: El sexo está en todos los lados salvo en la sexualidad. Lo cierto es que tenemos más sexo, pero no estamos seguros si mejores relaciones sexuales. No es una cuestión fácil para aquellos que huimos de actitudes apocalípticas o integradas. Esta dificultad, este no saber, es el que nos impulsa, como en toda cuestión compleja, a discernir, cribar, separar, distinguir, pensar y reflexionar de nuevo.


El Seminario ha conservado su rico planteamiento interdisciplinar. Nos reunimos en Salamanca los días 4, 5 y 6 de Abril casi ochenta personas. Los asistentes procedían de muy diversos países, como Filipinas, Ruanda, Perú, Portugal y de muy diversas partes de España. El clima fue especialmente acogedor y los diálogos profundamente respetuosos en un tema tan difícil y complejo como el que abordamos. En muchas ocasiones andábamos en “tierras de penumbra” y allí se hacía sentir cómo algunos practicaban ese “arte de poder no tener la razón”, como reza ese acertado título del libro de A. Domingo. Los asistentes se abrían con “temor y temblor” al otro, al diferente. Frente a tanta retórica del diálogo, la Cátedra se esforzó por crear un espacio plural de escucha y calidez para a través (dia) de palabras (logos) franquear las distancias para encontrarse con opiniones diferentes. Esto no es otra cosa que asumir de fondo la vocación pontificia de nuestra universidad, de ser constructores de puentes, mediadores, constructores de universalidad, de catolicidad, no en una universalidad-catolici-dad presupuesta o impuesta sino una universalidad que se atisba como horizonte, como proyecto, como camino de llegada de todos y para todos. Por este motivo, la Cátedra en sus Seminarios invita a personas plurales para pensar y dialogar los temas. La Cátedra no se identifica con las diversas posturas, algunas veces en contradicción, sino que su misión es estar atenta a los planteamientos y desafíos actuales, de los hombres y mujeres de nuestro tiempo para pensar siempre a la altura de nuestro tiempo, como tantas veces insistía Ortega.


En Salamanca, después de las amables palabras y reflexiones de Santiago Madrigal, Decano de la Facultad de Teología, el viernes por la tarde, Juan Ramón Lacadena planteó los aspectos biológicos y genéticos de la sexualidad y Carlos Domínguez el tema de la homosexualidad desde la perspectiva psicoanalítica. El sábado por la mañana, Koldo Martínez reflexionó sobre la ética de la homosexualidad y María José Carrasco analizó la perspectiva del género desde su experiencia de psicóloga clínica. La tarde estuvo a cargo de Rafael Jódar que enmarcó el tema de la educación sexual desde la educación de los afectos y Luis González Morán atendió a los aspectos jurídicos. El domingo por la mañana, Miguel García-Baró indagó sobre la perspectiva filosófica y el que escribe este prólogo abordó la dimensión teológica de la sexualidad.


A estas ponencias hemos añadido el enriquecedor artículo de Benedict Nwachukwu, que reflexiona sobre la sexualidad en el contexto africano, que por encontrarse en Estados Unidos, no pudo estar esta vez con nosotros.


De nuevo se puso de manifiesto la riqueza de la interdisciplinariedad que nos salva de la barbarie de convertirnos en personas que sólo saben de una cosa, de ser “bárbaros especialistas”. Escuchar a otras disciplinas pone límites a la tiranía de ciertas ciencias particulares que tienden a romper la voz coral e imponer su voz, su método y sus instrumentos en el tema de la sexualidad. Con la interdisciplinariedad superamos esa idea que el Cardenal J. H. Newman criticaba en su ensayo The Idea of a University, esa idea de Universidad como recuperación cuantitativa del conocimiento, para intentar lograr una integración cualitativa, una cierta unidad, relativizando cada uno de los saberes y asegurando las relaciones entre ellos. Si esto es importante en muchos debates universitarios, hoy se hace urgente en las reflexiones sobre la sexualidad donde la fragmentación es clamorosa. Nuestro deseo, como Cátedra de Bioética, es que este libro ayude a integrar un poco más los distintos saberes sobre la sexualidad y favorecer así una vivencia y un discurso más integrador del sexo y la sexualidad.





1 J. GAFO, “La espiral del sexo”, Sal Terrae 70 (1982) 495-509; ibíd.,“La anticoncepción en el Sínodo”, Sal Terrae 69 (1981) 29-44; ibíd., “Juan Pablo II sobre el cuerpo y la sexualidad”, Sal Terrae 68 (1980) 715-725; ibíd., “Una pastoral del sexo”, Sal Terrae 67 (1979) 843-853); ibíd.., “Los ‘espirales’ ¿sólo anticonceptivos?”, Sal Terrae 67 (1979) 155-157; ibíd., “Los factores biológicos en el problema de la homosexualidad”, Sal Terrae 65 (1977) 623-634; ibíd., “Nueva actualidad del método de la continencia periódica”, Razón y Fe 194 (1976) 287-299; ibíd., “Un libro polémico sobre la sexualidad: Human Sexuality”, Razón y Fe 193 (1976) 487-498.


2 J. GAFO (ed.), La homosexualidad: un debate abierto, DDB, Bilbao, 1997.


3 J. GAFO y J. R. AMOR (eds.), Matrimonio y deficiencia mental, Universidad Pontificia Comillas, Madrid, 1997, 270 pp.




INTRODUCCIÓN
SEXO, SEXUALIDAD Y BIOÉTICA


Dr. Santiago Madrigal Terrazas
Decano de la Facultad de Teología
Universidad Pontificia Comillas de Madrid


Me complace darles la bienvenida a esta XXII edición del Seminario Interdisciplinar de la Cátedra de Bioética de la Facultad de Teología de la Universidad Pontificia Comillas de Madrid. Y, a esta palabra de bienvenida, quisiera añadir unas consideraciones glosando el programa que ha sido confeccionado para estas jornadas que abordan el tema “Sexo, sexualidad y Bioética”.


Los mitos de procedencia griega han venido influyendo profundamente en la civilización occidental. Todos ellos están ahí para agitar las turbulencias de la conciencia cuando se hurga en los interrogantes de la condición humana. Hablar de sexo y sexualidad en la perspectiva de los viejos mitos nos remite a la filosofía de Platón, que traza un arranque insustituible. En el conocido discurso que pone en labios de Sócrates en «El Banquete», se expresan de forma mítica y como recibidos de Diótima, unos rasgos de gran hondura. El amor (eros) es hijo de Poros (la riqueza) y Penía (la pobreza). Y, por amor, como ya han indicado otros personajes del Banquete, hay que entender no sólo lo que entendemos en primer lugar –y el todo del diálogo es testimonio de esta obvia primacía–, el atractivo de índole sexual, que acerca entre sí con prevalente base corporal a dos seres humanos; sino, mucho más ampliamente, la inmensa gama de todos los atractivos por los que actúa el ser humano, capaces de mantenerlo siempre en tensión y establecidos en una jerarquía en cuya cumbre aparece según Platón el supremo amor de la Belleza en sí.


Hijo, pues, de la riqueza, el amor, y el ser humano en cuanto esencialmente amante, es poderoso y emprendedor, indoblegable, fecundo. Pero al mismo tiempo es hijo de la pobreza, de modo que el ser humano amante es, por ello mismo, búsqueda, búsqueda de lo que no tiene y que requiere para su propia realización existencial. El eros de Platón tiene a la vista ese tipo primario de amor sexual, de ahí que las lenguas modernas se hayan apropiado de la palabra eros y de los términos derivados de ella para la significación de las relaciones intersexuales. Una reflexión sobre los otros posibles aspectos del amor, como la benevolencia, o el amor al prójimo, o la solidaridad, puede y debe tomar ese punto de partida.


Desde un punto de vista antropológico, el cuerpo y la sexualidad son expresión de la viva totalidad del ser, que, más allá de lo puramente biológico, se insertan en el horizonte de la libertad humana. ¿Se pueden desvincular sexo y amor como pretende desde sus presupuestos filosóficos J. P. Sartre? El eros puede ser degradado a puro «sexo», ser convertido en negocio y mercancía. En tono jocoso, podríamos tomar prestado el conocido título de la película, ¿por qué le llaman amor cuando quieren decir sexo? La estructura «sexuada» del ser humano tiene una significación biológica concreta, referida en parte a la propagación de la especie. Ya por aquí tiene el sexo un lugar relevante en la comunitariedad humana. Ahora bien, es incompleta una consideración que redujera la función de la sexualidad a la dimensión biológica. Esa «sexuación» afecta profundamente a la existencia; introduce en ella una dimensión de complementariedad, que no es la única, pero sí decisiva. Es una complementariedad que arranca de ese eros en el sentido platónico que hemos evocado de entrada. Brevemente: desde el hecho de esa sexuación, como una estructura antropológica fundamental, parece que todas las relaciones interhumanas –en el amplio abanico de la hétero y homosexualidad– nunca son abstractamente neutras. También hemos descubierto que los quehaceres y los pensares humanos están transidos por el rol sexual que ha sido formulado en la categoría de “género”. Con ello habrían quedado aludidas, al menos de soslayo, las cuestiones medulares que nos reúnen estos días: biología y genética del sexo, aspectos psicológicos de la sexualidad y de la homosexualidad, la educación sexual, aspectos éticos de la homosexualidad, el punto de vista filosófico y teológico. Permitan una palabra complementaria desde esta última perspectiva.


Dando un salto en el tiempo, podemos prolongar el hilo de la reflexión platónica con la primera encíclica de Benedicto XVI, titulada Dios es amor (Deus caritas est), que repara al comienzo en la polisemia de la palabra moderna «amor». En la historia del pensamiento se ha distinguido entre eros y agape, entre el amor posesivo (amor conscupiscentiae) y amor oblativo (amor benevolentiae), entre un amor que tiende al propio provecho y un amor que es don (DCE 7). La polisemia que una palabra alberga es reflejo de la ambivalencia del fenómeno que le subyace: amor a la patria, amor a la profesión o al trabajo, amor entre amigos, entre padres e hijos, entre hermanos y familiares, del amor al prójimo y del amor a Dios. Ahora bien, el Papa reconoce que en toda esa pluralidad de significados destaca, “como arquetipo por excelencia, el amor entre el hombre y la mujer (…), en comparación del cual palidecen, a primera vista, todos los demás tipos de amor” (DCE 2). La encíclica se confronta con la valoración que F. Nietzsche hace del cristianismo. Según el filósofo de la vida, “el cristianismo habría dado a beber al eros un veneno, el cual, aunque no le llevó a la muerte, le hizo degenerar en vicio” (DCE 3). En otro momento se hace la pregunta: ¿Ha destruido el cristianismo el eros? La pregunta, a la vista de los temas que aborda nuestro Seminario, puede ser traducida a estos otros términos: ¿Qué tiene que ver la promesa de felicidad que hace eros con la bienaventuranza de la caritas-agape cristiana del himno paulino de la primera carta a los corintios?


Doy la palabra en este momento a Eduardo Galeano. En una de las páginas de su obra El libro de los abrazos, dedicada a la Teología (p. 75), escribe: “El dios de los cristianos, Dios de mi infancia, no hace el amor. Quizás es el único Dios que nunca ha hecho el amor, entre todos los dioses de todas las religiones de la historia humana. Cada vez que lo pienso, siento pena de él. Y entonces le perdono que haya sido mi superpapá castigador, jefe de policía del universo, y pienso que al fin y al cabo Dios también supo ser mi amigo en aquellos viejos tiempos, cuando yo creía en Él y creía que Él creía en mí. Entonces paro la oreja, a la hora de los rumores mágicos, entre la caída del sol y la caída de la noche, y me parece escuchar sus melancólicas confidencias”.


Existe una relación entre el amor y lo divino. Así lo reconoce la encíclica de Benedicto XVI (DCE 5); es lo que el platónico Sócrates había afirmado en el diálogo Fedro: eros es «un Dios o algo divino». El Dios de E. Galeano es un Dios que vive solo, por toda la eternidad, que vaga “de estrella en estrella, aburriéndose en el universo vacío”, y que “tampoco puede conocer la osadía del amor, que exige dos”. Mas el Dios de la revelación cristiana es amor. En la perspectiva de S. Agustín, “Ves la Trinidad si ves el amor”. De los tres términos griegos relativos al amor –eros, philia, agape–, los escritos neotestamentarios prefieren este último. En la primera parte de la encíclica se intenta buscar la diferencia y la unidad entre «eros» y «agape», “el eros como término para el amor mundano y agape como denominación del amor fundado en la fe y plasmado por ella” (DCE 7). Algunos comentaristas del texto papal aluden a los dos volúmenes publicados en los años treinta del siglo pasado, con el título Eros y Agape, por el teólogo luterano sueco Angers Nygren (1890-1978), que establecía la tesis de la no reconciliación del amor ideal descrito por Platón que se diviniza y se sitúa en la esfera divina, el ego-céntrico amor-eros, con el amor-agape que testimonia el Nuevo testamento. La encíclica piensa en un eros que se diviniza. La encíclica no establece una contraposición radical entre ese eros, amor ascendente, vehemente, posesivo, de la cultura griega, y el agape, amor descendente, oblativo, típicamente cristiano. No se puede llevar al extremo el antagonismo, pues “la esencia del cristianismo quedaría desvinculada de las relaciones vitales fundamentales de la existencia humana” (DCE 8).


Con ello quedamos referidos de nuevo a la biología, a la antropología, a la psicología. Todo lo dicho depende de la constitución del ser humano, en la unidad de la carne y el espíritu, del cuerpo y el alma. El texto papal recoge la anécdota: “El epicúreo Gassendi, bromeando, se dirigió a Descartes con el saludo: «¡Oh Alma!». Y Descartes replicó: «¡Oh Carne!». Pero ni la carne ni el espíritu aman: es el ser humano sexuado, la persona, la que ama como criatura unitaria, de la cual forman parte el cuerpo y el alma. Únicamente de este modo, el amor –el eros– puede madurar su verdadera grandeza” (DCE 5). Si no entiendo mal el programa de trabajo de nuestro seminario, el cuadro en el que se van a mover nuestras reflexiones podría ser descrito así: nos vamos a mover entre el término consagrado por Platón y el concepto que canta el himno de la primera carta a los Corintios en el capítulo 13. Y podemos aceptar provisionalmente el punto de vista de la encíclica, según el cual la necesaria distinción de eros y agape no significa una contraposición radical: “En realidad, eros y agape –amor ascendente y amor descendente– nunca llegan a separarse completamente” (DCE 8).




BIOLOGÍA Y GENÉTICA DEL SEXO Y DEL COMPORTAMIENTO SEXUAL HUMANO1


Juan-Ramón Lacadena
Profesor Emérito de la Universidad Complutense
Miembro del Consejo Asesor de la Cátedra de Bioética U. P. Comillas


El conocimiento de la existencia de dos cualidades distintas –sexos– en los animales en lo referente a la procreación es tan antiguo como el hombre mismo. Estas cualidades tienen como consecuencia general el apareamiento de dos tipos de individuos diferentes, uno de los cuales –el sexo femenino– concibe la descendencia (no es éste el caso de los peces) mientras que el otro actúa como fecundante: es el sexo masculino.


El tratamiento del sexo en la especie humana se puede abordar desde diversas perspectivas. Así, se hace referencia al sexo genético (constitución cromosómica sexual XX o XY), al sexo gonadal (ovario o testículo), al sexo genital (útero, vagina, etc. o próstata, escroto, pene, etc.), al sexo psicológico u orientación sexual (comportamiento heterosexual, homosexual o transexual) o al sexo social o de género (rol femenino o rol masculino).


Al tratar el comportamiento homosexual se plantea la cuestión de si existe alguna base biológica o genética en el trasfondo de tal conducta. En lenguaje coloquial podría expresarse en términos tales como: ¿el homosexual, nace o se hace? Por otro lado, es claro que la sociedad ha cambiado su actitud frente a la homosexualidad, pasando para unos de “delito” a “pecado” (el “pecado nefando”), de “pecado” a “enfermedad” (hasta la década de los setenta del siglo pasado la homosexualidad estaba incluida entre las enfermedades psiquiátricas) y de “enfermedad” a “condición”, mientras que para otros no es más que un “ejercicio de la libertad” humana, rechazando que haya algún tipo de condicionamiento. La cuestión es si, como dice Quinsey2, “la gente descubre más que elige sus intereses sexuales”.


1. GENETICA Y SEXO


Para una mejor comprensión del análisis de los posibles aspectos genéticos del comportamiento homosexual es conveniente hacer referencia previamente a algunas cuestiones generales de la genética del sexo3.


Por determinación o determinismo genético del sexo se entiende el conjunto de la información genética que define el carácter «sexo» de un individuo, mientras que por diferenciación sexual se entiende la expresión fenotípica o manifestación de dicha constitución genética.


1.1. DETERMINISMO GENÉTICO


En la especie humana la determinación genética del sexo es de tipo cromosómico (determinación cromosómica sexual), en la que el sexo homogamético es el femenino (XX) y el sexo heterogamético es el masculino (XY). Ambos cromosomas sexuales X e Y tienen una región genéticamente equivalente (segmento homólogo o apareante) y otra diferente (segmento diferencial). No obstante, puede haber personas que tengan una constitución cromosómica sexual anómala; por ejemplo, los varones XXY (síndrome de Klinefelter) o XYY (duplo Y) o las mujeres XO (síndrome de Turner) o XXX (triplo X).


1.2. DIFERENCIACIÓN SEXUAL


Los trabajos clásicos sobre la Genética del Sexo llevados a cabo en la década de los años veinte del siglo pasado condujeron a las formulaciones de la teoría básica de la determinación genética del sexo que Hartmann4 expresó como ley de la potencia bisexual; es decir, la capacidad de cada organismo de desarrollarse en la dirección masculina o femenina.


La primera etapa de la diferenciación consiste en decidir la dirección masculina o femenina que va a tomar un blastema somático común indiferenciado de la gónada embrionaria indiferenciada. Los factores determinantes del sexo masculino inducirán a que se diferencie el blastema en células intersticiales productoras de andrógenos, transformando la gónada indiferenciada en testículo. Por el contrario, los factores determinantes del sexo femenino inducirán a la transformación del blastema en células foliculares productoras de estrógenos, dando lugar al ovario. En definitiva, nos encontramos ante una expresión particular de la ley de potencia bisexual de Hartmann mencionada anteriormente.


Normalmente, desde el punto de vista médico, la diferenciación sexual primaria (caracteres sexuales primarios) hace referencia a las glándulas reproductoras (ovarios y testículos) y al conjunto del aparato genital, mientras que la diferenciación sexual secundaria (caracteres sexuales secundarios) hace referencia a caracteres extragenitales que distinguen a los varones de las mujeres (pelvis, sistema locomotor, grasa subcutánea, sistema piloso, laringe, etc.). Sin embargo, desde el punto de vista genético, en la diferenciación sexual se suele distinguir la diferenciación sexual primaria o gonadal y la diferenciación sexual secundaria o extragonadal que incluye el desarrollo genital y la manifestación de los caracteres sexuales secundarios, que según las especies pueden presentar un dimorfismo más o menos acusado. Nosotros seguimos el punto de vista genético.


1.2.1. La diferenciación sexual primaria o gonadal


El comienzo de la diferenciación sexual primaria o gonadal en la especie humana es atribuida al gen SRY (por sex-determining region Y), que está localizado en la región diferencial del cromosoma Y, aunque muy próximo a la región homóloga o apareante. Por esta razón se puede explicar que, si en el proceso meiótico de la gametogénesis de un varón normal XY se produce un pequeño error en el apareamiento de los cromosomas X e Y, se originen gametos de tipo Y que no lleven el gen SRY y gametos de tipo X con el gen SRY. Por ello se pueden encontrar, aunque con muy baja frecuencia, varones XX y mujeres XY en las poblaciones humanas.


Al plantearse la cuestión de cuándo y dónde se producen los sucesos claves de la diferenciación sexual primaria o gonadal, hay que tener en cuenta que las gónadas de los mamíferos están compuestas por las células germinales (que podrán dar lugar a los gametos) y por tres tipos de células somáticas: las células soporte (células de Sertoli en machos, que segregan hormona antimülleriana, y células foliculares o granulosas en hembras), las células del estroma o intersticiales que darán lugar a las células esteroidogénicas (células de Leydig, que segregan testosterona, en machos y células fecales en hembras), y células del tejido conectivo. Los datos experimentales parecen indicar que las células germinales no están implicadas en las etapas iniciales de la diferenciación gonadal, sino que el compromiso de la gónada indiferenciada a diferenciarse como masculina (testículo) o femenina (ovario) debe ocurrir en el linaje celular de soporte; es decir, en células pre-Sertoli o en células pre-foliculares, respectivamente. El primer signo de diferenciación sexual primaria en la gónada masculina se puede identificar con la aparición de las células de Sertoli y su agregación formando los cordones espermáticos que engloban a las células germinales. Esto sucede hacia la 6ª-7ª semana de desarrollo embrionario. Es, por tanto, el principio del dimorfismo sexual gonadal. Sin embargo, el desarrollo del ovario no se produce hasta los tres meses de gestación5.


El gen SRY –el antiguo TDF, factor determinante de testículo– codifica para la proteína SRY que se une al ADN por el surco menor de la doble hélice de una secuencia determinada, doblándola en un ángulo de 8501300 (como hacen otras proteínas de la familia HMG). Una vez establecido el papel regulador del gen SRY, la cuestión que se plantea es saber qué gen(es) actuará(n) en cascada de forma inmediata. Teniendo en cuenta que el primer marcador bioquímico que aparece en la diferenciación masculina es la hormona antimülleriana o MIS (por Müllerian inhibiting substance) y ésta se produce en las células de Sertoli, es lógico pensar que el gen SRY puede actuar como regulador del gen MIS, que es un gen autosómico; es decir, la proteína SRY induce la transcripción del gen MIS. Por otro lado, es posible que entre el gen SRY y la expresión del gen MIS puede haber otros elementos reguladores como el factor esterodoigénico SF-1.


1.2.2. La diferenciación sexual secundaria o extragonadal (genital)


En el desarrollo embrionario de los mamíferos, cuando el destino de las gónadas está a punto de ser decidido, los embriones de ambos sexos tienen formados los conductos de Wolff y de Müller que, orientados paralelamente, desembocan en la cloaca.


El desarrollo posterior de los conductos de Müller a trompas de Falopio, útero y vagina y del seno urogenital y genitalia externa a vestíbulo vaginal, clítoris y labios menores y mayores es un proceso de desarrollo programado que no necesita inductor. La regresión de los conductos de Wolff también es necesaria. Por el contrario, la presencia de testosterona induce el desarrollo de los conductos de Wolff en epidídimo, conducto deferente, vesículas seminales y conductos eyaculadores, a la vez que el seno urogenital y la genitalia externa se masculiniza transformándose en próstata, escroto y pene. La regresión de los conductos de Müller es producida por la hormona peptídica antimülleriana sintetizada por las células de Sertoli.


Esquemáticamente se podría representar de la manera siguiente:
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Si el proceso de desarrollo es normal, la diferenciación gonadal será acorde con la constitución genética del individuo y la presencia de las hormonas sexuales producidas por las propias gónadas darán lugar a una diferenciación secundaria (genital) congruente con el sexo gonadal. Sin embargo, la constitución genética del individuo puede no ser decisiva para fijar su destino en cuanto al sexo se refiere puesto que, por ejemplo, tejidos genéticamente femeninos (XX) pueden diferenciarse en dirección masculina bajo la acción de andrógenos. De hecho, está bien demostrada experimentalmente la denominada teoría hormonal de la diferenciación sexual: “la diferenciación sexual en muchos grupos de organismos animales está mediatizada por substancias químicas biológicamente potentes: las hormonas sexuales”.


La era moderna en los estudios de la diferenciación fisiológica del sexo nació en la segunda década del siglo pasado con los estudios de Lillie6 y de Keller y Tandler7, que condujeron al conocimiento del mecanismo del freemartin, nombre con que se conoce a las terneras sexualmente anormales gemelas de un ternero normal: los genitales externos del freemartin son femeninos así como la presencia de mamas, pero internamente las regiones genitales son de ambos sexos y las gónadas tienen estructura histológica de ovotestes con cantidades variables de material testicular, siendo estériles. Se ha comprobado que para que se dé el freemartin es necesario que las placentas de los gemelos se unan en anastomosis vascular. Los autores citados postularon que el freemartin era un intersexo que resultaba de la acción de las hormonas sexuales secretadas por su hermano gemelo macho y que llegaban a la ternera a través de la anastomosis vascular placentaria.


Como consecuencia del fenómeno del freemartin se intensificaron los estudios sobre la diferenciación sexual, destacando las líneas de trabajo sobre injerto de gónadas o tejido gonádico en embriones de aves, injertos parabióticos en anfibios, empleo de hormonas puras como agentes diferenciadores del sexo y sobre diferenciación sexual en ausencia de hormonas, cuyo conjunto constituye la ya mencionada teoría hormonal de la diferenciación sexual en los vertebrados.


En los mamíferos existen pruebas que demuestran claramente que los testículos fetales producen hormonas que inducen el desarrollo de estructuras embrionarias masculinas. Así, Jost8 observó que al castrar embriones machos de conejos se desarrollaban como hembras. Si estos embriones hembras eran tratados con testosterona, se restauraban parcialmente el conducto de Wolff, la próstata y los genitales externos. En cambio, embriones hembras castrados originaban individuos adultos con las características esenciales femeninas, con la única diferencia de que los conductos de Müller eran algo menores de lo normal. Puesto que el desarrollo de los conductos de Müller no requiere la presencia de ningún inductor puede aceptarse que todos los productos génicos implicados en el desarrollo de tales conductos son producidos de una manera constante; en cambio, los conductos de Wolff se desarrollan en presencia de un inductor (la testosterona) y regresan en su ausencia. Por tanto, desde el punto de vista de los mecanismos genéticos de regulación se puede decir que los conductos de Wolff y los de Müller son, respectivamente, órganos inducidos y no inducidos. En otras palabras, se podría decir que el programa básico de desarrollo es femenino, siendo la presencia de la testosterona la que produce el cambio de la diferenciación genital hacia el lado masculino. Investigaciones sobre la mutación feminización testicular en el ratón indican que el alelo normal de dicho locus situado sobre el cromosoma X controla el destino de los conductos de Wolff y, por tanto, la manifestación del fenotipo masculino.


En resumen, la base genética de la regulación del proceso de diferenciación sexual secundaria podría esquematizarse de la siguiente manera:
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Si el individuo es XX, no hay gen SRY y, por tanto, no hay testículos y al no segregarse la testosterona el represor sintetizado por el gen regulador del sistema 2 impide la transcripción del gen o genes que controlan el desarrollo de los conductos de Wolf que experimentan una degeneración pasiva, mientras que los conductos de Müller no tienen impedimento alguno en desarrollarse al no haber hormona antimülleriana debido a las ausencia de células de Sertoli, produciendo así una diferenciación sexual secundaria femenina.


Este modelo genético tan simple está avalado por la existencia del fenómeno de la feminización testicular, primero analizado en ratones por Ohno y colaboradores9 y más tarde encontrado también en la especie humana: el síndrome de feminización testicular se manifiesta en varones con constitución cromosómica normal XY que tienen apariencia externa femenina (vagina ciega, útero infantil, ginecomastia acusada) y testículos ocultos, localizados bajo los labios mayores, en los canales inguinales o en el interior del abdomen. Este síndrome se puede explicar desde el punto de vista genético por una mutación (Tfm, feminización testicular) del gen regulador del sistema 2 indicado en el esquema anterior que produce un represor modificado que no puede ser inactivado por el inductor (testosterona). De esta manera, no se produce el desarrollo de los conductos de Wolf mientras que sí se transforman los conductos de Müller en la genitalia interna femenina (útero, vagina) porque, por alguna razón, no actúa la hormona antimülleriana. En este contexto hay que señalar que se han obtenido también ratones que, llevando una doble mutación Tfm y MIS, tenían testículos y se desarrollaron como hembras con útero, oviductos y sin órganos reproductores masculinos10.


Desde el punto de vista cronológico pueden señalarse las siguientes etapas en el proceso de desarrollo sexual humano:


1. El sexo genético XX o XY queda establecido en el proceso de la fecundación, según que el espermatozoide fecundante sea portador del cromosoma X o del cromosoma Y, respectivamente.


2. Hacia la 6ª-7ª semana el blastema indiferenciado inicia su desarrollo hacia ovario o hacia testículo, quedando establecido el sexo gonadal.


3. Hacia la 7ª semana el seno urogenital se transforma en órganos reproductores externos. Así, el tubérculo genital se transforma en pene o en clítoris, la fisura urogenital en conducto uretral o en labios menores y el rodete genital en escroto o en labios mayores en los embriones masculinos o femeninos, respectivamente.


4. Durante la 8ª y 9ª semana los conductos de Wolff o de Müller se transforman en los genitales internos: Epidídimo, conducto deferente, vesícula seminal y canal eyaculador o trompas de Fallopio, útero y vagina en embriones masculinos y femeninos, respectivamente. Queda así diferenciado el sexo genital.


En la especie humana se han descrito diversas anomalías en la diferenciación sexual, como por ejemplo:


— Síndrome de feminización testicular: Como ya se ha indicado anteriormente, se trata de varones con constitución cromosómica normal XY que tienen apariencia externa femenina (vagina ciega, útero infantil, ginecomastia acusada) y testículos ocultos, localizados bajo los labios mayores, en los canales inguinales o en el interior del abdomen. Por tanto, se trata de individuos con sexo genético gonadal masculino, pero con diferenciación sexual secundaria genital femenina. Aunque este síndrome había sido descrito por Botella y Nogales en 1958, sin embargo, por alguna razón que desconozco, no lleva su nombre (“síndrome de Botella-Nogales”) como hubiera sido lo acostumbrado en la terminología médica..


— Síndrome de ductos müllerianos persistentes: Varones XY, testículos, criptorquidia, genitales externos masculinos, genitales internos masculinos y femeninos.


— Síndrome 5-alfa reductasa: Varones XY, testículos, genitales externos femeninos porque la testosterona no se transforma en dihidrotestosterona, que se encarga de la masculinización de los genitales externos. En la pubertad se produce una masculinización.


— Síndrome adrenogenital o hiperplasia suprarrenal congénita: Mujeres XX, ovarios, la corteza suprarrenal produce grandes cantidades de testosterona por deficiencia de la 21 hidroxilasa, masculinización de genitales externos.


2. ORIENTACIÓN O COMPORTAMIENTO HOMOSEXUAL


2.1. CONCEPTO GENÉTICO DE DESARROLLO


El desarrollo puede definirse11 como un proceso regulado de crecimiento y diferenciación resultante de la interacción núcleo-citoplásmica, del ambiente celular interno del individuo y del medio externo, mediante el cual se produce la formación del individuo adulto a partir de una célula inicial única: el cigoto. Cuando se produce la fecundación de los gametos se origina el cigoto que reúne, desde el mismo instante de su formación, la información genética necesaria para programar la formación del nuevo ser, de manera que, de no mediar alteraciones de cualquier tipo que interfieran con el proceso, a partir del momento en que empiece a funcionar el primer gen en dicha célula la programación genética conducirá inexorablemente a la formación del individuo adulto. Por tanto, el desarrollo constituye una secuencia programada de cambios fenotípicos (apariencia externa), controlados espacial y temporalmente, que constituyen el ciclo vital del organismo. La Genética del Desarrollo trata de estudiar los procesos genéticos que controlan el paso de cigoto a adulto.


Podría definirse a cualquier organismo o individuo como aquello que exige su ADN que sea. Aunque a primera vista puede parecer esta definición excesivamente determinista, en realidad no lo es si se tiene en cuenta la definición de desarrollo antes indicada, ya que el desenvolvimiento o realización progresiva del programa genético contenido en el cigoto puede estar mediatizado por factores ambientales en mayor o menor medida, según sean los organismos, los caracteres y el tiempo de acción de que se trate. Hoy en día prima la visión epigenética del desarrollo que, por supuesto, no contradice la definición anteriormente expuesta.


Dentro del proceso total cabe distinguir los siguientes fenómenos o componentes del desarrollo:


— el crecimiento y proliferación celular, aumento en masa del organismo.


— la diferenciación celular o citodiferenciación, fenómeno por el cual células que tienen un origen común y son, por tanto, genéticamente idénticas divergen en su estructura y/o función, dando lugar a líneas celulares morfológica y/o fisiológicamente diferentes. La citodiferenciación puede producirse por cambios cromosómicos o, más frecuentemente, por una activación génica diferencial.


— la histogénesis, como resultado de la agregación de células diferenciadas para constituir un tejido con función especializada.


— la organogénesis, como consecuencia de la asociación de tejidos.


— la morfogénesis, conjunto de procesos a través de los cuales los embriones cambian de forma porque grupos de células cambian sus posiciones relativas en el espacio (movimientos morfogenéticos). La morfogénesis da lugar a la forma final del individuo adulto, estableciendo un patrón específico de tejidos y órganos que implica relaciones definidas de unos con otros.


— el comportamiento, que puede considerarse como la última expresión multidimensional del desarrollo: del gen unidimensional (la secuencia lineal de las bases nitrogenadas en el ADN) se pasa a las hojas blastodérmicas bidimensionales y al organismo tridimensional que tiene un comportamiento multidimensional.


2.2. GENÉTICA Y COMPORTAMIENTO


El comportamiento puede considerarse como una expresión del desarrollo, quizás la más difícil de analizar, pero no por eso fuera del alcance de un control genético. La definición más simple –y quizás por eso la más universal– de comportamiento es la de considerarlo como cualquier reacción a cualquier estímulo, incluyendo desde las formas más simples de conducta –como los tropismos y las taxias– a las más complejas, como son los reflejos, los instintos, el aprendizaje y la inteligencia. Dentro de la escala evolutiva de los seres vivos, el comportamiento se manifiesta a unos u otros niveles; en el caso humano las acciones razonadas predominan frente a las instintivas y reflejas12.


Así, podemos decir que:


— los tropismos son formas muy elementales de conducta, originadas por una fuente exterior de energía, que consisten en reacciones de giro u orientación de las plantas y otros organismos vivos;


— las taxias son reacciones de orientación y locomoción que se producen de forma necesaria en ciertos organismos libres al ser estimulados por una fuente exterior de energía (por ejemplo, fototaxia, termotaxia, quimiotaxia, geotaxia, etc.). Estas formas de comportamiento predominan en los invertebrados inferiores, tendiendo a desaparecer en los vertebrados superiores;


— los reflejos son reacciones adaptativas muy elementales más flexibles que las taxias. Aparecen en los metazoos, si bien disminuye su presencia en los invertebrados superiores y en los vertebrados;


— los instintos son patrones complejos de comportamiento o conducta no adquiridos, de gran valor adaptativo, que son esencialmente iguales para todos los individuos de una especie. Los instintos, que aparecen ya muy débilmente en los metazoos inferiores, dominan el comportamiento de los insectos y –aunque en menor proporción–de los peces, reptiles y aves. Sin embargo, ya en los mamíferos inferiores su importancia decrece para ser sustituidos por otros niveles superiores de comportamiento;


— el aprendizaje, o capacidad de mejorar con la experiencia propia los patrones de comportamiento, está íntimamente relacionado con el desarrollo del sistema nervioso. Los reflejos condicionados y los aprendizajes perceptivos se desarrollan ya considerablemente en las aves, mamíferos inferiores y primates, si bien algunas especies inferiores también son capaces de aprender con la experiencia;


— en cuanto a la inteligencia, puede decirse que la resolución de problemas elementales por parte de los mamíferos es una indicación de que estos animales poseen cierta comprensión de relaciones; es decir, que, en alguna manera, piensan.


En cuanto se refiere al comportamiento humano, es conveniente recordar que dentro del proceso evolutivo de los homínidos se produjo la aparición de la inteligencia gracias a una serie de cambios anatómicos genéticamente determinados que favorecieron el desarrollo progresivo del cerebro (proceso de cerebralización), de manera que, a partir de un cierto momento, el cerebro del homínido fue capaz de ejercer la actividad intelectual, pudiendo aprehender el medio que le rodeaba, no sólo ya como un mero estímulo, sino como una realidad producto de su propia reflexión. El homínido alcanza el punto crítico de su hominización cuando, al verter hacia el propio individuo esa capacidad de reflexión, surge la consciencia de sí mismo. Por eso, en el comportamiento humano predominan las acciones razonadas frente a las instintivas y reflejas.


En el presente contexto es interesante señalar que la evolución ha dotado a la especie humana de una singularidad que la diferencia de cualquier otra especie animal, ya que el ser humano está genéticamente capacitado para ser sujeto culto (capaz de utilizar el lenguaje simbólico), sujeto ético (capaz de anticipar acontecimientos y hacer juicios de valor, distinguir el bien del mal y optar libremente) y sujeto religioso (abierto a la trascendencia al interrogarse sobre su propio origen y destino; el sentido de la vida).


La inteligencia humana permite el razonamiento abstracto, la categorización y el razonamiento lógico. Utilizando el lenguaje simbólico, el hombre es capaz de proyectar, crear lo proyectado y transmitir a los demás lo que por su cuenta hizo (P. Laín). El hombre ha sido capaz de crear el arte, la literatura, la ciencia y la tecnología.


Al considerar al hombre como sujeto ético hay que tener en cuenta que una cosa es el sentido moral y otra las normas o códigos morales. Las condiciones para que se dé el sentido moral son: tener la capacidad de anticipar las consecuencias de las acciones propias, tener capacidad de hacer juicios de valor y tener libre albedrío. El sentido moral es consecuencia de la evolución biológica, pero los códigos morales no; sin embargo, las normas morales pueden tener consecuencias biológicas. Se podría poner como ejemplo extremo una hipotética prohibición de tener hijos. Otras veces ocurre lo contrario; por ejemplo, dar la vida por alguien con quien no se comparten genes no tiene valor biológico.


Tratando de sistematizar el estudio genético del comportamiento humano sería conveniente dividir éste en:


— la percepción de los sentidos, analizando las causas genéticas que determinan anomalías en los órganos receptores o efectores o en el sistema conductor intermediario. Así, por ejemplo, podrían citarse la ceguera para el color (daltonismo), la sordera, la insensibilidad para ciertos sabores, la lateralidad, etc.;


— la estructura de la personalidad, entendida como el conjunto integrado de los rasgos del temperamento (base genética) y el carácter (comportamiento adquirido), incluyendo asimismo su relación con los tipos somáticos. Definiendo el biotipo de un individuo como el conjunto de sus características morfológicas, fisiológicas y psicológicas, no cabe duda la importancia que en ciertos aspectos pueda tener el componente genético;


— la inteligencia, cuyo análisis genético es sumamente complejo debido, por un lado, a la dificultad de medirla directa y objetivamente cuantificándola mediante valores de cociente de inteligencia (CI) y, por otro lado, a la importante influencia ambiental;


— las anomalías genéticas de la razón, teniendo en cuenta tres grupos distintos de situaciones según que la alteración implique deficiencia o retraso mental, sicopatías con inteligencia normal (por ejemplo, la esquizofrenia o la psicosis maníaco depresiva) o demencia senil (por ejemplo, la enfermedad de Alzheimer).


La Genética del Comportamiento estudia el control genético de las acciones de los organismos, entendiendo como acción cualquier respuesta a cualquier estímulo, tal como se definía antes el comportamiento.


El análisis genético del comportamiento presenta ciertas dificultades que provienen principalmente de tres fuentes:


— la ambigüedad con que se establece en ocasiones el propio concepto del comportamiento a estudiar: mal podremos analizar genéticamente algo sin saber a ciencia cierta de qué se trata. Por ejemplo, ¿qué es la inteligencia? ¿qué es la homosexualidad?


— la distancia entre el fenotipo (pauta de comportamiento) y el genotipo que lo determina, pues entre ambos media un complejo camino fisiológico que recorrer, ya que la acción génica primaria puede afectar a los órganos sensoriales (receptores), cambiando la información recibida; al sistema intermediario nervioso o endocrino (conductores), alterando las capacidades de coordinación y percepción; y a los órganos efectores musculares o glandulares, modificando la respuesta;


— la influencia del ambiente en la manifestación del comportamiento. En el caso del comportamiento humano, qué duda cabe que el ambiente sociocultural puede tener una gran influencia en caracteres que afecten a la personalidad, la inteligencia y ciertas anomalías de la razón.


Desde el punto de vista metodológico, el comportamiento se puede analizar en dos direcciones contrarias: partiendo de genotipos mutantes tratar de estudiar las posibles variaciones del patrón de conducta (método genotípico) o bien, a partir de la variabilidad fenotípica observada, analizar su posible base genética (método fenotípico).


2.3. SUBSTRATO BIOLÓGICO: LA SEXUALIZACIÓN DEL CEREBRO


Decía Gregorio Marañón que “el cerebro es el órgano sexual más importante del ser humano”. En su obra La evolución de la sexualidad y los estados intersexuales13, Marañón se refería a la homosexualidad como una “anomalía del instinto”, considerando que se trata de “un verdadero estado intersexual, por lo tanto con la peculiaridad de que el trastorno funcional es mucho más intenso que el anatómico”; además aceptaba el papel de las hormonas: “las hormonas no lo son todo, pero sí mucho”. No hay duda de que estas afirmaciones de Marañón, hechas en los años treinta del siglo pasado, necesitarían de unas amplias matizaciones.


La cuestión general que se puede plantear es si existe un sexo cerebral –es decir, una sexualización del cerebro– y, en el supuesto de que hubiera algún tipo de diferencia en la organización del cerebro de varones y mujeres, si existe alguna diferencia entre heterosexuales y homosexuales dentro de cada sexo. Recientemente se han publicado en España algunos libros que tratan el dimorfismo sexual del cerebro en hombres y mujeres desde los puntos de vista de organización estructural anatómica y funcional14.


2.3.1. El papel de las hormonas sexuales en la sexualización del cerebro15


Investigaciones realizadas durante las décadas de los años setenta y ochenta por el grupo dirigido por el Dr. Günter Dörner, les permitió alcanzar las siguientes conclusiones sobre la organización sexual del cerebro en mamíferos de laboratorio y en la especie humana16:


1. En el cerebro hay regiones diferentes responsables para el comportamiento sexual masculino o femenino.


2. Alteraciones en los niveles de hormonas sexuales específicas de sexo producidas en periodos críticos del desarrollo dan lugar a cambios estructurales y/o bioquímicos permanentes. Tales cambios son asociados con variaciones a largo plazo en el comportamiento y orientación sexual. Así, el desarrollo de la bi- o la homosexualidad puede ser producido por una deficiencia de andrógenos en los machos y un exceso de andrógenos en las hembras durante el periodo de organización sexual del cerebro. Por ejemplo, la castración de machos de rata nada más nacer y la posterior implantación de testículos o administración de andrógenos en el estado adulto producía un comportamiento homosexual. Por el contrario, el tratamiento de ratas hembras con andrógenos antes del nacimiento originaba una ulterior conducta homosexual.


3. La inyección de estrógeno produce un efecto positivo de retroalimentación en varones homosexuales, pero no en heterosexuales. Este hecho puede ser interpretado como si el cerebro de los homosexuales tuviera, al menos parcialmente, una cierta diferenciación femenina.


4. El estrés prenatal puede influir en un comportamiento homosexual en el estado adulto.


5. La deficiencia en la enzima 21-hidroxilasa puede representar una predisposición genética a la homosexualidad femenina y al transexualismo hembra-a-varón como consecuencia de un exceso de andrógeno de origen adrenal en el periodo pre- y postnatal de las hembras.


6. La deficiencia de 21-hidroxilasa inhibe la producción de andrógenos de origen testicular en los fetos masculinos, dando lugar a una feminización del cerebro que se manifestará posteriormente en un comportamiento sexual femenino.


7. En transexuales varón-a-mujer se han encontrado niveles muy altos de sulfato de deshidroepiandrosterona en comparación con los varones normales.


8. Los efectos de las hormonas sexuales sobre el desarrollo del cerebro están mediatizados, al menos en parte, por los neurotransmisores. Tales neurotransmisores son organizadores del cerebro dependientes tanto de los genes como del ambiente.


9. En cualquier caso, los efectos de los genes, las hormonas sexuales y el ambiente psicosocial sobre la diferenciación, maduración y función sexual del cerebro no pueden considerarse como alternativas, sino más bien como factores complementarios.


10. Los periodos críticos de diferenciación específica de sexo correspondientes a los llamados “centros sexuales”, “centros de apareamiento” y “centros de rol de género” del cerebro no son completamente coincidentes, pero sí solapantes. Las hormonas sexuales son responsables, al menos parcialmente, de la organización de la secreción de gonadotropinas específicas de sexo, de la orientación sexual y del rol de género:


— Los “centros de sexo”, que controlan la secreción de gonadotropinas de tipo femenino o masculino, son organizados exclusivamente por estrógenos que derivan principalmente de andrógenos sintetizados en el propio cerebro.


— Los “centros de apareamiento”, que controlan la orientación sexual, son organizados por la acción conjunta de estrógenos y andrógenos que pueden o no ser convertidos a estrógenos.


— Los “centros de rol de género”, que controlan el comportamiento sexual femenino o masculino, están organizados exclusivamente por andrógenos.


11. La diferenciación sexual del cerebro no depende sólo de los niveles de hormonas sexuales presentes, sino también de la proporción en que se encuentran. Ello explica las posibles combinaciones que pueden darse de presencia o ausencia de secreciones de gonadotropinas, orientación sexual y comportamiento sexual.


12. La etapa final en el proceso de diferenciación sexual del ser humano consiste en adquirir la identidad de género; es decir, tener el autoconcepto de ser varón o hembra. Este autoconcepto depende, por un lado, de la diferenciación somática y psíquica controlada por hormonas sexuales durante el periodo prenatal, y, por otro lado, de las influencias psicosociales postnatales.


A pesar de todo lo expuesto anteriormente, es obligado señalar que algunos autores rechazan como concluyentes las investigaciones realizadas sobre el posible papel de las hormonas sexuales en la sexualización del cerebro17. Por ejemplo, la reacción más fuerte de retroalimentación positiva a la inyección de estrógenos de los varones homosexuales frente a la de los heterosexuales, aunque ha sido ratificada por varios grupos de investigación fue refutada por otros. Además, algunos consideran que el mecanismo de retroalimentación positiva no es un rasgo dimórfico sexual en los primates. Por tanto, si el fenómeno es incapaz de discriminar entre varones y mujeres, no tiene sentido decir que está feminizado en los varones homosexuales.


Si se aceptara la hipótesis de “feminización” de la respuesta de retroalimentación positiva (sucesión de acontecimientos que produce el aumento brusco de hormona luteinizante en la sangre), ello significaría –como corolario– que tales respuestas deberían estar “masculinizadas” en las mujeres lesbianas. Sin embargo, parece ser que es muy mayoritaria la proporción de lesbianas que tienen normal su ciclo menstrual; incluso es creciente el número de madres que se declaran homosexuales.


Aunque ya se ha señalado en un apartado anterior la importancia de las hormonas en la diferenciación sexual, sin embargo, algunos autores18 no aceptan la denominación de hormonas “masculinas” o “femeninas” –andrógenos y estrógenos, respectivamente– ya que ambos sexos secretan los dos tipos de hormonas; lo que varía es la proporción con que se encuentran en cada sexo. Las gonadotropinas, que son hormonas producidas por la glándula pituitaria del cerebro, regulan la descarga de las hormonas producidas por el ovario o el testículo y luego son transportadas a otras partes del cuerpo por el torrente circulatorio. No obstante, es importante señalar que ambas clases de hormonas se producen no sólo en el ovario o el testículo, sino también en la corteza de la glándula suprarrenal, tanto en varones como en mujeres. Además, ambas clases de hormonas son lípidos que pertenecen al grupo de los esteroles y pueden transformarse unos en otros por acción de determinadas enzimas presentes en el organismo y, por tanto, genéticamente determinadas. Por ejemplo, la progesterona –que es una hormona típicamente “femenina” porque afecta al desarrollo del útero, la vagina y las mamas y está íntimamente relacionada con el proceso del embarazo y el ciclo menstrual– está presente también en los varones, incluso a niveles semejantes a los que se encuentra en las mujeres en la fase de preovulación del ciclo menstrual. Además, la progesterona puede ser un precursor químico de la testosterona, hormona típicamente “masculina”. Por estas y otras razones, Lewontin y colaboradores reaccionaron –podría decirse que visceralmente– contra cualquier intento de sexualizar el cerebro.


No obstante todo lo dicho anteriormente, es importante señalar que, al extender la teoría hormonal de la diferenciación sexual antes mencionada al desarrollo diferencial del cerebro en machos y hembras, se asumió de alguna manera la responsabilidad exclusiva, o casi exclusiva, de las hormonas sexuales en el dimorfismo sexual del cerebro. Sin embargo, algunas investigaciones han demostrado que, antes incluso de la presencia de las hormonas sexuales en el proceso de desarrollo, ya puede haber una expresión génica diferencial en los cerebros de embriones machos y hembras. Por ejemplo, utilizando técnicas de microarrays y RT-PCR, se ha demostrado en ratones la existencia de más de 50 genes que muestran una expresión diferencial en cerebros de embriones machos y hembras antes de que se formen las gónadas y, por tanto, antes de estar bajo cualquier influencia hormonal gonadal. En otras palabras, la identificación de genes que se expresan diferencialmente en cerebros de machos y de hembras antes de la formación de las gónadas sugiere que los factores genéticos también influyen en el dimorfismo sexual del cerebro19.


2.3.2. Dimorfismo sexual en la organización del cerebro


Las investigaciones de las posibles raíces biológicas de la orientación sexual en humanos se agrupan en dos clases distintas: unas de tipo físico en las que se trata de encontrar diferencias neuroanatómicas entre los cerebros del varón y de la mujer20 y otras de tipo genético, que serán analizadas en el apartado siguiente.


En los primeros estudios realizados, la comparación de los cerebros masculinos y femeninos no permitía apreciar diferencias anatómicas entre ellos a excepción del tamaño, acorde con el mayor tamaño del cuerpo del varón. Por ello adquirió una significación especial el descubrimiento hecho en 1978 por Roger A. Gorski y colaboradores: un grupo de células situadas en la región preóptica del hipotálamo del cerebro de ratas macho formaba un conjunto de mucho mayor tamaño (hasta 7 veces) que en el cerebro de ratas hembra. A dicho grupo de células del área preóptica que mostraba dimorfismo sexual lo denominaron núcleo con dimorfismo sexual del área preóptica (SDN-POA). Es importante indicar que desde hacía tiempo se venía relacionando el área preóptica del cerebro con el comportamiento sexual. Posteriormente se comprobó que la diferencia de tamaños del SDN-POA se debía a la distinta exposición a los andrógenos en las primeras etapas del desarrollo. Más tarde se demostró que además del SDN-POA, hay otros núcleos en el hipotálamo de diversas especies de roedores que muestran dimorfismo sexual21.


También es importante señalar el papel de los andrógenos en la generación del dimorfismo sexual durante el desarrollo. Las neuronas presentes en el grupo de células que forman los núcleos tienen gran cantidad de receptores de hormonas sexuales, tanto andrógenos como estrógenos. Aunque el número inicial de neuronas en el área preóptica medial es similar en ratas hembra, la secreción de testosterona por los testículos de feto macho poco antes del parto estabiliza la población neuronal del núcleo, mientras que la ausencia de testosterona en los fetos hembra produce la muerte de muchas neuronas con la correspondiente disminución de tamaño. Hay que señalar además que las neuronas de la región preóptica son sensibles a los andrógenos solamente en los días anteriores y posteriores al nacimiento.


Como era de esperar, a partir de los mencionados descubrimientos se trató de comprobar si en la especie humana también había núcleos hipotalámicos con dimorfismo sexual. Así, se estudiaron los denominados núcleos intersticiales del hipotálamo anterior (INAH-1, INAH-2, INAH-3, INAH-4) en cerebros de varón y de mujer, obteniéndose los siguientes resultados22:


[image: ]


A la vista de los resultados anteriormente expuestos, parece que el tercer núcleo intersticial del hipotálamo anterior (INAH-3) es el que muestra un dimorfismo más claro. El trabajo del grupo de Gorski (Allen y col., 1989) fue fundamental porque demostraba que el tamaño del INAH-3 de la región preóptica medial del hipotálamo de los varones triplica al de las mujeres. Este dato llevó a Simon LeVay23 a comparar el tamaño del INAH-3 en cerebros de varones heterosexuales, llegando a la conclusión de que el tamaño del INAH-3 de 16 varones presumiblemente heterosexuales duplicaba con creces el de 6 mujeres (sin orientación sexual declarada) y el de 19 varones homosexuales. No había diferencia entre los tamaños del INAH-3 de las mujeres y de los varones homosexuales.


Los resultados obtenidos por LeVay parecen concluyentes; no obstante, se les ha sometido a un análisis crítico muy fuerte habida cuenta de las repercusiones que se pueden derivar de su trabajo. Una de las críticas que se hicieron se referían a que el estudio se había realizado en autopsias de varones homosexuales que habían muerto a causa del SIDA y ello podía haber afectado al tamaño de los núcleos hipotalámicos estudiados. Sin embargo, LeVay había comprobado que el volumen de los INAH-3 de varones heterosexuales muertos por SIDA que habían sido utilizados en la muestra no difería del de los varones heterosexuales fallecidos por causas distintas al SIDA. Incluso, en un estudio adicional, LeVay comparó en una “prueba ciega” el INAH-3 de un varón homosexual no fallecido por SIDA con los de otros varones heterosexuales de edad parecida, volviendo a encontrar que el volumen del INAH-3 de aquél era menos de la mitad que el de éstos. Se podría concluir, por tanto, que la enfermedad no había influido –al menos de forma importante– en el tamaño de los INAH-3 de los varones homosexuales utilizados en el trabajo principal.


¿Cómo interpretar la correlación observada entre la orientación sexual y el tamaño de los INAH-3? LeVay señala tres posibilidades24:


1) las diferencias estructurales de los cerebros están presentes desde el nacimiento o, incluso, antes, contribuyendo así a establecer la orientación sexual del varón;


2) las diferencias se producen en la madurez del individuo como consecuencia de su comportamiento sexual;


3) aunque no existe una relación causal entre el tamaño de los INAH-3 y la orientación sexual, pueden estar ambos relacionados con una tercera variable; por ejemplo, algún suceso ocurrido durante el desarrollo perinatal.


De las tres posibilidades, la segunda parece ser bastante improbable porque datos obtenidos en rata demuestran que los núcleos dimórficos sexuales del área preóptica, que responden con cierta plasticidad a los andrógenos durante las primeras fases de desarrollo cerebral, sin embargo no suelen cambiar en etapas posteriores.


Aunque LeVay se inclina por la primera posibilidad (relación causaefecto), sin embargo, admite que cualquier conclusión en este aspecto es todavía especulativa ya que la respuesta de cada cerebro a los andrógenos supone unos procesos moleculares complejos que implican la interacción de receptores y una serie de proteínas desconocidas codificadas por unos genes aún no identificados.


Aunque también la comisura anterior 25 y el núcleo supraquiasmático 26 muestran dimorfismo sexual, sin embargo no está del todo clara su relación con casos de homosexualidad. Para una revisión del dimorfismo estructural del cerebro ver Vaticón y Álvarez27.


En el contexto del dimorfismo sexual anatómico del cerebro hay que mencionar también el caso de la transexualidad o disforia de género. Las personas transexuales varón-a-mujer o mujer-a-varón no aceptan su sexo biológico, teniendo el fuerte convencimiento de haber nacido con el sexo equivocado. En los casos de transexualismo puro, la anatomía y los perfiles endocrinos de la persona están en conflicto con su sentido de género. Un varón transexual se siente mujer y, recíprocamente, una mujer transexual se siente varón. Así como la orientación homosexual no es considerada como enfermedad, sin embargo, los psiquiatras sí consideran como tal a la transexualidad porque produce sufrimiento en quien la padece.


La primera –y quizás, única hasta ahora– evidencia de una correlación entre la anatomía cerebral y la transexualidad fue descrita en 1995 por Zhou y colaboradores28. Estos investigadores ratificaron, en primer lugar, que el tamaño del núcleo del lecho de la estría terminal (BST) del hipotálamo –que corresponde a un área del cerebro implicada también en el comportamiento sexual– es mayor en varones que en mujeres, tal como habían descrito Allen y Gorski29 (1990); en segundo lugar, estudiaron el hipotálamo de seis transexuales varones (varón-a-mujer), encontrando que el tamaño de los BST era equivalente al de las mujeres. Por otro lado, no había diferencias entre varones heterosexuales y homosexuales.
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