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			A las familias que confiaron, confían y seguirán confiando en nosotros para concretar sus sueños.

			
			
			
			
			
			
			
			
			
			
			
			
			
			
			 


LAS MIL FORMAS DE LA FAMILIA



INTRODUCCIÓN


			
			
			
			
			
			
			El 25 de julio de 1978 un nacimiento cambió el mundo y la vida del matrimonio de Lesley y John Brown: en el hospital Oldham de Manchester, en Inglaterra, nació su hija Louise, la primera bebé de la historia concebida bajo el método de fertilización in vitro. Y eso abrió la posibilidad a que una nueva esperanza apareciera en el horizonte de las parejas con dificultades en la gestación.

			Hacía nueve años que Lesley y John estaban buscando tener un hijo. Agrandar la familia como se suele decir. Pero una obstrucción en las trompas de falopio impedía concretar ese deseo. Fue gracias al trabajo y las investigaciones del fisiólogo Robert Edwards, el ginecólogo Patrick Steptoe y la enfermera especialista en embriología Jean Marian Purdy que Lesley y John pudieron abrazar a Louise ese día de julio.

			Edwards, Steptoe y Purdy ya habían logrado fertilizar un óvulo por fuera del útero de una mujer en 1969. El procedimiento consistía en tomar un óvulo y fertilizarlo con un espermatozoide en una capsula de Petri, por fuera del cuerpo humano y en un laboratorio. No con pocas resistencias por parte de la comunidad científica, los científicos continuaron trabajando hasta que el 10 de noviembre de 1977 lograron implantar un embrión obtenido “in vitro” en el útero de Lesley. Y así llegó al mundo Louise, la primera bebé “de probeta”.

			Hoy, eso que ahora contamos como algo alcanzable, prácticamente cotidiano, en su momento fue revolucionario. Casi de ciencia ficción. Pero era real. Era posible. Y terminaba con el padecimiento de varones y mujeres que no lograban concretar uno de los deseos más grande de una pareja que se ama: ser padres, ver el fruto de ese amor. Formar una familia con hijos.

			Este libro se trata de eso: de cómo la ciencia puede cambiar la vida de las personas. De cómo la ciencia, también, acompaña y, a veces, se adapta (y se adelanta) mucho más que las leyes o las convenciones sociales y culturales. Incluso, podríamos decir que también las desafía.

			Nuestro objetivo es contar de qué se trata esta idea de nuevas familias. Porque la familia, como toda institución social, se fue transformando, va cambiando conforme lo hacen las sociedades. Y a veces es muy rápido. Ya poco queda, por suerte, de ese modelo tradicional de familia constituida por madre, padre e hijos. Hoy las posibilidades (y las realidades) de conformar una familia son tantas como personas hay en el mundo con el deseo de conformar una.

			Porque en verdad este libro se trata de un deseo. Uno solo. Y vital. Es lo que nosotros llamamos deseo procreacional, que es la base, el primer paso, el primer ladrillo, que es indispensable para ser mamás y/o papás. Sin eso es muy difícil encarar cualquier cosa en la vida. Veremos, a través de historias reales, cuál fue el camino y las decisiones que tomaron diferentes personas que tuvimos la suerte de conocer y que ya forman parte de nuestra historia. Son nuestra familia.

			Antes de comenzar creemos que es necesario, para poder comprender de qué estamos hablando, reflexionar y hacer un recorrido sobre el concepto de familia y ver cómo fue (y seguirá) modificándose.

			
			
			CAMBIA TODO CAMBIA


			
			Las palabras identifican una idea. Es la forma que inventó el ser humano para nombrar cosas. La palabra “familia” podría tener varios orígenes y por eso ha despertado diferentes polémicas en el ámbito de los lingüistas. Por un lado (los menos), están los que explican que su raíz es indoeuropea y citan como origen el término dhemio (fundamental), que se relaciona con otras palabras griegas como themelios (fundamentos) y themis (justicia, ley).

			Por el otro, están los que prefieren el origen latino con famulus, la voz latina para designar a un esclavo o siervo. De ahí es que la palabra "familia" se utilizaba para nombrar a todos los esclavos pertenecientes a un mismo amo, pero luego se extendió a todos los habitantes de una casa, sean libres o no. De la misma raíz surge familiaris, que se usaba para nombrar a una persona muy allegada o a un amigo. Ya hacia el siglo III a.C., “familia” se aplicaba para referenciar a la relación de un amo con su esposa, hijos, los esclavos y otros sirvientes que habitaran en la misma casa. Otra versión latina de la palabra indica que podría derivar de fames (hambre), con la que se hacía referencia a las personas que comían juntas en la misma casa.

			Sabemos, entonces, que en un principio la familia hacía referencia a un grupo de personas que pertenecen a un amo y que compartían la casa en la que vivían como parientes o esclavos. Y con matices, con sutiles diferencias, es la idea con la que crecimos muchos de nosotros: un jefe de familia, su esposa y los hijos. Hoy sabemos que ya no es así. Indaguemos un poco más.

			Claude Lévi-Strauss, considerado el padre de la antropología moderna, estudió durante años la familia, a la que reconoce como una unidad mínima de la sociedad. Con muchísimos estudios de campo en América, Asia, Europa y África, el investigador se valió de ellos para establecer tres características fundamentales para identificar a una familia como tal:

			 


				tiene origen en el matrimonio.

				está conformada por un marido, esposa e hijos nacidos de ese matrimonio, aunque permite también que otros parientes encuentren su lugar.

				los miembros de la familia están unidos por a) lazos legales b) derechos y obligaciones legales, económicas o religiosas c) una red de prohibiciones y derechos, más sentimientos psicológicos.



			 

			Lévi-Strauss indica que la organización social comenzó con la prohibición universal del incesto, vital para la reproducción de los seres humanos sin consecuencias físicas evidentes ni negativas en la salud. Esta proscripción también es clave porque significa el paso de la vida animal a la vida humana. El antropólogo lo explica de forma clara y concisa:

			 

			Lo que diferencia al mundo humano del animal es que en la humanidad una familia no podría existir si no existiera la sociedad, es decir una pluralidad de familias dispuestas a reconocer que existen otros lazos además de los consanguíneos y que el proceso natural de descendencia sólo puede llevarse a cabo a través del proceso social de afinidad.

			 

			Estas consideraciones de Lévi-Strauss son de 1956 y quizás sea necesario actualizarlas, como quien actualiza el sistema operativo de una computadora: algunos programas necesitan actualizaciones para seguir funcionando. Pero el modelo que él plantea es el que aún sigue operando para muchas sociedades. A pesar de eso, la familia como institución está viviendo cambios vertiginosos en los últimos cincuenta años.

			Con la aparición de las primeras parejas homosexuales con hijos hacia fines de la década del 60 del siglo XX, tal vez como una de las consecuencias de los movimientos juveniles que llenaron al mundo de colores y nuevas miradas sobre la vida, la familia ya no era esa imagen tradicional y que podríamos simbolizar con los Ingalls.

			¿Cuál era ese modelo de familia, bien típica para una sociedad urbana configurada bajo las reglas judeo-cristianas y que permaneció casi intacta hasta principios del siglo XXI? Un padre que salía de la casa a ganarse el sustento, mientras la mujer quedaba a cargo de la organización del hogar y el cuidado de los hijos, que se tenían porque había que tenerlos. Casi como una orden.

			Hasta el surgimiento de la pastilla anticonceptiva (otra vez la ciencia) en 1955 no se hablaba de control de la natalidad. Las mujeres dependían de su ciclo menstrual y del cuidado del hombre para evitar quedar embarazadas. Eso cambió de manera radical la relación de las mujeres con su propia sexualidad, un tema del que no nos vamos a ocupar, pero vale la pena mencionar.

			Entre 1960 y 1970 cambia el concepto de familia cuando los matrimonios, ya con hijos, se separan y los padres vuelven a formar pareja con otras personas que a su vez venían de otros matrimonios en los que también había hijos. A esa fusión se la denominó “familia ensamblada” y lo que en su momento fue una novedad, en la actualidad ya es común como una familia “normal”. Vemos en este caso que una de las categorías de Lévi-Strauss sigue vigente pero también es necesario reflexionar y cambiar un poco la perspectiva antropológica.

			Porque las personas siempre estuvimos unidas por vínculos emocionales y espirituales que impulsaban a las familias a tener descendencia y a adoptar niños. Las diferentes religiones, que se profesaban con mayor intensidad en esos tiempos, enfatizaban lo sagrado de la descendencia, entendido como la celebración de una vida nueva o el valor de criar a un/una niño/a en el seno de una familia, aunque no fuera propio. Hay miles de casos en la historia. No era simplemente que "había que tener hijos”, era un objetivo trascendente para una familia de cualquier clase social, desde la realeza hasta la servidumbre.

			Hoy día persiste como objetivo subliminal, casi subconsciente, lo de trascender al futuro a través de los hijos y continúa muy vigente en todo tipo de pareja o persona de cualquier género con hijos biológicos o no. No es solamente el amor lo que inspira a las personas a tener hijos: es una idea de continuidad futura a una nueva generación, casi una ilusión de inmortalidad, que impulsa con tanta fuerza, que las personas están dispuestas a poner el cuerpo y todos sus bienes en la concreción de ese deseo.

			
			
			LO PRIMERO ES LA FAMILIA


			
			Desde Louise Brown, la ciencia vinculada a la concepción siguió avanzando. Además de la fecundación in vitro comenzaron a implementarse otros métodos vinculados a la creación de embriones, la estimulación ovárica o de esperma, la criopreservación y varios más.

			Esas nuevas posibilidades permitieron a diferentes personas concretar su deseo de tener un hijo: mujeres solas, hombres solos, parejas de varones, parejas de mujeres, parejas con problemas de fertilidad, mujeres que ya dejaron de ovular por edad o alguna enfermedad preexistente y cualquier persona con dificultades para concebir. También se abrieron puertas que generan, por ejemplo, el duelo genético y polémicas como la subrogación de vientre.

			La gestación por sustitución en la Argentina no se encuentra prohibida y se contempla dentro del artículo 19 de la Constitución Nacional. Y, como dice el dicho, si no está prohibido está permitido. Es un método al que suelen recurrir los varones (homosexuales o no), también parejas heterosexuales y mujeres solas imposibilitadas de llevar adelante un embarazo o que ya entraron en la menopausia. El 30 de noviembre de 2020, el Procurador de la Corte Suprema de Justicia de la Nación emitió su dictamen en el caso de Leonardo Polti e Ignacio Santalla, cuya historia conocerán más adelante, en el que argumentó que no existe en el ordenamiento legal argentino ninguna norma que, de acuerdo con las pautas constitucionales de accesibilidad y previsibilidad referidas, establezca de modo claro y preciso la prohibición de la gestación por sustitución e impida determinar la filiación de los niños nacidos a partir de esta técnica a favor de quienes expresaron debidamente su voluntad procreacional. Debe entenderse que el procedimiento de gestación por sustitución se encuentra permitido. Seguramente cuando este libro esté publicado, la Corte resuelva de forma definitiva esta situación favorablemente.

			¿Es la portadora, la que lleva adelante el embarazo, la madre de ese bebé? ¿Qué vínculo tendrá ese bebé con la mujer que lo llevó 9 meses en su vientre? Estas preguntas también se pueden replicar cuando se usan otros métodos como la donación de óvulo o de esperma. ¿Es ese bebé hijo de la mujer que lo cobijó en su útero, aunque el óvulo fecundado no haya sido de ella? O puede suceder que el varón tenga el mismo planteo cuando no fue su esperma el que fertilizó el óvulo de su esposa.

			Desde la psicología se ha difundido que no son los genes ni la sangre lo que nos hace familia. Porque si así fuera, los hijos adoptados no podrían ser considerados como tales. Ahí vuelve la vigencia de una de las características que Lévi-Strauss plantea para que un grupo pueda ser considerado familia.

			Nos gusta decir y enfatizar que todos los planteos y miedos que van surgiendo en el proceso, normales en quienes buscan satisfacer su deseo procreacional, deben abordarse interdisciplinariamente con médicos, ginecólogos, psicólogos, enfermeros y abogados. No se debe dejar ningún frente sin atender. Como dice la canción: Tarda en llegar / y al final, / al final hay recompensa.

			Nosotros recibimos personas que quieren cumplir un deseo. Agrandar la familia. Y los acompañamos en ese proceso, que es largo y a veces no es fácil. Aquí encontrarán casos reales que conocemos muy bien porque colaboramos con ellos en esa aventura fascinante que es convertirse en padres y madres. Pero ese viaje tiene varias paradas y a veces parece que no va a terminar nunca.

			En Léxico familiar, la escritora italiana Natalia Ginzburg reconstruye su infancia y parte de su juventud, que vivió entre 1930 y 1950. En uno de sus pasajes dice: “Cada familia tiene su canción, la canción que canta todos los días. Una canción hecha de pequeños gestos... mientras se canta esa canción el fuego arderá en alguna parte. Para eso cantamos todos los días lo mismo: para permanecer juntos. Para que el fuego siga encendido”.

			Siguiendo esa línea, el espíritu de este libro, entonces, es mostrarles cómo hicieron, qué camino recorrieron algunas de las personas que se acercaron a nosotros. En ocasiones los ayudamos a componer la canción y otras, tal vez, los ayudamos a empezar a cantar para que su fuego, que se inició con una chispa de deseo, siga encendido.


LO QUE VAMOS APRENDIENDO


			
			
			
			
			
			
			Halitus nació en 1987. Primero, como les pasa a muchos de los que nos consultan, fue un deseo, una idea, un sueño para tratar de ayudar a todos aquellos que quieren tener un hijo. Hoy, casi treinta y cinco años después, mucha agua paso bajo el puente: más de 147.000 pacientes, más de 25.000 nacimientos, de los cuales más de 8000 fueron gracias a las técnicas de fertilización asistida de alta complejidad (FIV-ICSI). Al comenzar fuimos muy poquitos. El doctor Carlos Quintans a cargo del laboratorio, acompañado por la doctora Mónica Donaldson, la instrumentadora Teresa Gambarte, y el doctor Rubén Damasco en ecografías. También me acompañó Haydee, mi esposa y compañera de ruta en el área administrativa, y más tarde se sumaron mi hijo Agustín (actual director médico) y mi hija María José (actual jefa administrativa). Con los años nos fuimos transformando hasta convertirnos en una institución con más de cien personas.

			Nuestro centro llegó tan solo nueve años después del nacimiento de Louise Brown, cuando la fertilización in vitro y otras técnicas estaban en pañales y había mucho por descubrir. Fue gracias a la sapiencia del doctor Carlos Quintans que logramos ser pioneros en la Argentina en cuanto a sumar e incorporar los avances más relevantes y modernos en relación a diferentes métodos, colocándonos a la vanguardia en este tipo de tratamientos. Avances como el ICSI, la criopreservación y la mejora en sus resultados (tanto de embriones como de óvulos y espermatozoides), el estudio genético de los embriones, la mejora en el equipamiento y medios de cultivo permitieron lo que antes no se podía hacer.

			Pero los progresos no fueron solo científicos o técnicos. Atentos siempre a los cambios socioculturales como la sanción de las leyes de matrimonio igualitario o de identidad de género, también fuimos pioneros en dejar de abordar la infertilidad por causa biológica y tratarla como infertilidad “social”. ¿Qué queremos decir con esto?

			Que pasamos de la época en la que una mujer quería lograr el embarazo a la época en la que tenemos que hablar de personas con deseos de ser padres. Ya no se trata de una pareja heterosexual que busca “agrandar la familia” sino que ahora recibimos a personas (parejas gays y lesbianas, mujeres y hombres solos) que pueden tener problemas de fertilidad o necesitan recurrir a algún tipo de procedimiento o técnica especifica. La sanción de la ley de cobertura de las técnicas de fertilización asistida permitió que muchas parejas de cualquier orientación sexual que no podían tener acceso a las mismas por motivos económicos, pudieran hacerlo.

			Al principio, lo habitual era recibir consultas de parejas heterosexuales. Es más, eran las mujeres solas las que venían a la consulta. Siempre me imaginaba la misma escena en donde la responsabilidad caía sobre ellas, que seguramente escuchaban frases como “¿por qué no vas al ginecólogo para ver qué pasa que no quedás embarazada?”. Nosotros también tuvimos que aprender a ampliar nuestra mirada y entendimos que el hombre es responsable como factor de la infertilidad con mucha más frecuencia de lo que se creía. Y si bien la mayoría de las consultas que recibimos siguen siendo de parejas heterosexuales, también aprendimos a trabajar con distintas personas que tienen el deseo de ser padres. Y, por suerte, vemos cómo el hombre o la pareja acompaña mucho más, que hace algunos años atrás.

			La globalización hizo también lo suyo con el surgimiento del turismo reproductivo, que permitió que por motivos económicos y/o legales viajen personas, óvulos y embriones de y hacia distintos países, fundamentalmente en los casos en los que se permite la gestación por sustitución.

			Esto es lo que llevamos aprendido en Halitus durante casi treinta y cinco años. Y seguramente lo seguiremos haciendo. Porque estamos abiertos a las nuevas posibilidades que puedan surgir y sabemos adaptarnos a los tiempos y a las necesidades de las personas que nos consultan. Porque aún nos acompaña el mismo espíritu que cuando comenzamos: ayudar a todos aquellos que quieran traer un hijo a este mundo.


NUEVAS FAMILIAS



AMIGAS SON LAS AMIGAS


			
			
			
			
			
			
			No fue sencillo el camino que atravesó Maica Moraes hasta que cumplió su sueño de formar una familia. Nada salió como esperaba y los desafíos resultaron mayores a lo que jamás se hubiera imaginado. Su propia vida, incluso, estuvo en riesgo. El primer obstáculo apareció cuando a Juan, su esposo, le detectaron hipotiroidismo y debió tomar varias medicaciones. Eso demoró el comienzo de la búsqueda y tuvieron que armarse de paciencia, algo que, habitualmente, no abunda, y menos cuando los planes comienzan a trabarse. Dos años después, en 2008, Maica perdió un embarazo de tres meses, igual que tantas otras mujeres, sin un motivo específico. Tenía 36 años y sentía cada vez más fuerte el tic-tac del reloj biológico. Por eso se hizo algunos estudios y le detectaron trombofilia factor V Leiden: tenía bastantes posibilidades de desarrollar coágulos de sangre durante el embarazo. Para evitarlo, porque podía ser mortal, cuando volvió a quedar embarazada tuvo que inyectarse una sustancia anticoagulante (enoxaparina, que es una heparina de bajo peso molecular) desde la concepción. Maica ponía el cuerpo sin chistar, cerraba los ojos y los puños con cada pinchazo, la ilusión de ser madre no tambaleaba por estos inconvenientes. Alrededor de las 24 semanas, el segundo embarazo se complicó y finalmente lo perdió. Todo empeoró al día siguiente: debido a una hemorragia interna le extrajeron el útero y en la operación casi se le va la vida. Estuvo siete días en terapia intensiva y, cuando logró estabilizarse, recibió la noticia de que no iba a poder ser madre de manera convencional. ¿Qué otras formas había? Ella no lo tenía tan claro, apenas si podía procesar el dolor.

			Todo lo que había vivido no le quitaba el deseo procreacional, como llamamos, más formalmente, los profesionales e investigadores a esas ganas irrefrenables, viscerales, casi inexplicables, de ser madres y padres. Juan, como una forma de buscar una alternativa, pidió una entrevista en el Registro Único de Aspirantes a Guarda con fines Adoptivos (RUAGA). En paralelo, comenzaron a investigar qué era eso de la subrogación de vientres.

			Avanzaron con las reuniones en RUAGA, también recibieron la visita de una asistente social. ¿Estaría su casa en condiciones para recibir a una criatura? Esperaban que sí. En uno de esos encuentros, una autoridad les contó que tenían que estar preparados para que el proceso de adopción, tal vez, nunca llegara a concretarse. Esa sola mención alcanzó para que Maica quisiera bajarse. No iba a involucrarse si la palabra “nunca” estaba en el medio. Más que antes, la subrogación aparecía como la mejor solución para ellos, pese a que el Código Civil todavía no se había modificado y el contexto no ayudaba ni les daba esperanzas. Acostada y con la luz apagada, Maica se dio cuenta de que no iba a poder seguir adelante si no hacía un duelo por aquellas escenas maternales que ya no viviría: los movimientos dentro del vientre, el parto, la lactancia. Elaborar esa pérdida le llevó horas de llanto y de terapia. Junto con Juan se sintieron menos solos cuando se enteraron de que, según la Organización Mundial de la Salud, hay en el mundo 80 millones de parejas con problemas de fertilidad (en la Argentina se estima que un 15% de la población en edad de concebir entraría en esa categoría).

			Todos estos contratiempos no los frenó, al contrario, se animaron a pedir ayuda en sus círculos más cercanos. Decidieron contarles a distintos amigos que estaban buscando a alguien que llevara adelante el embarazo que Maica no podría. En una de esas charlas, entre mates, como si fuera un tema más, una amiga le comentó que estaba dispuesta a hacerlo. Qué emoción, al fin aparecía la candidata. Sin embargo, algo detuvo a Maica, que no se sentía tan feliz como había pensado que estaría. Tenía muchas preguntas, del aspecto legal, por sobre todo, y también una incomodidad, una pregunta recurrente, interna, que no se la decía a nadie, ni a su marido: ¿cómo sería el ánimo, la salud, el aspecto, de alguien que se formó con otra madre, es decir, con otra información genética? ¿O había manera de establecer un lazo desde ese momento inicial?

			
			
			LA IMPORTANCIA DE QUIÉN LLEVA ADELANTE EL EMBARAZO


			
			Una pregunta que a simple vista es sencilla pero no lo es tanto: ¿cuán importante es la mujer que lleva adelante el embarazo? ¿Cómo influyen su personalidad, su estilo de vida, sus hábitos, su ánimo en el futuro bebé? Todos somos el resultado de nuestros genes y también de la impronta que el medio ambiente donde crecimos le da a esa información tan personal. Esto se conoce como epigenética y hace que algunos de esos genes se activen y otros no. Es decir, el medio ambiente modula la expresión de nuestra genética.

			Es por eso que podemos afirmar que quien lleva adelante el embarazo va a influenciar al futuro bebé. Este intercambio se empieza a ejercer en el caso del embarazo natural desde la ovulación, y en la ovodonación y subrogación de vientre desde la transferencia embrionaria, incluso antes de la implantación, y continúa durante todo el embarazo. Cuanto más precoz se dé en el desarrollo, mayor puede ser esa influencia. El embrión, en su breve período antes de ser implantado, y durante todo el embarazo, recibe una influencia de su entorno. La mujer que lleva el embarazo a su vez recibe estímulos que van a actuar sobre su interior y sobre el embrión. Se trata, como se ha dicho tantas veces, del ser humano, la mujer, en este caso, y su contexto. La influencia de la cultura, de las costumbres, es tan fuerte que penetra hasta en la información genética.

			Una demostración del intercambio entre el futuro bebé intraútero y la futura madre, lo da el hecho de que ya a la semana 9 de embarazo, con una extracción de sangre, es detectable alguna anomalía genética. Esto es posible dado que ADN del embrión pasa a la circulación materna a través de lo que luego será la placenta. De esta manera, se demuestra que existe un intercambio permanente entre la madre y el embrión, no sólo de ADN sino también de distintas moléculas que le pueden dar una impronta a ese futuro bebé.
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