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Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo analizar la necesidad de una
regulacion juridica sobre la Fecundacion In Vitro en el ordenamiento juridico
peruano, siendo un estudio de tipo basico fue desarrollado bajo el enfoque
cualitativo, utilizandose como disefio de investigacion la teoria fundamentada. Se
utilizé como técnica la entrevista y el andlisis documental y, como instrumento de
recoleccion de datos se utilizé la guia de entrevista y la ficha de registro de datos
logrando obtener un total de 6 entrevistados a quienes se les aplico la guia de
entrevista a fin de que por medio de sus conocimientos aporten a la presente
investigacion. Se obtuvo como resultados que criterios como el tratamiento contra
la infertilidad, la filiacion y el deber del Estado de velar por los derechos de los
ciudadanos se encuentran vinculados a la aplicacion de la FIV en nuestro pais v,
gue paises como Espafa, Costa Rica, Uruguay, Noruega, Italia y Francia cuentan
con un ordenamiento juridico que regula el acceso de los ciudadanos a la FIV.
Concluyendo que es imprescindible y necesaria una ley que regule a la
Fecundacion In Vitro como Técnica de Reproduccién Humana Asistida en nuestro
ordenamiento juridico en vista de que su ausencia genera incertidumbre y una
desproteccion juridica a las personas que deciden someterse a la mencionada

técnica.

Palabras clave: Técnicas de reproduccion humana asistida, fecundacion in vitro,

infertilidad, derechos reproductivos, filiacion.
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Abstract

The present research aims to analyze the need for a legal regulation on In Vitro
Fertilization in the Peruvian legal system, being a basic study, it was developed
under the qualitative approach, using grounded theory as a research design. The
interview and documentary analysis were used as a technique and, as a data
collection instrument, the interview guide and the data record sheet were used,
obtaining a total of six interviewees to whom the interview guide was applied to that
through their knowledge contribute to the present investigation. The results were
obtained that criteria such as treatment against infertility, parentage, and the duty of
the State to ensure the rights of citizens are linked to the application of FIV in our
country and that countries such as Spain, Costa Rica, Uruguay, Norway, Italy, and
France have a legal system that regulates the access of citizens to FIV. Concluding
that a law that regulates In Vitro Fertilization as Assisted Human Reproduction
Technique in our legal system is essential and necessary since its absence
generates uncertainty and a legal lack of protection for people who decide to

undergo the technique.

Keywords: Assisted human reproduction techniques, in vitro fertilization, infertility,
reproductive rights, parentage



l. INTRODUCCION

Las técnicas de reproduccién humana asistida (en adelante TERAS) son
procedimientos que se realizan como solucién terapéutica, con la finalidad de

ayudar a personas infértiles o estériles a concebir y formar una familia.

Segun un estudio, en el mundo existen 50 millones de parejas infértiles,
en el Perd més de un millbn aproximadamente cuentan con problemas de
infertilidad, asimismo, 15 de 100 parejas peruanas presentan problemas para
ser padres, de estas parejas el 40% corresponde a la infertilidad en la muijer,

40% en los hombres y un 10% son causas comunes (Pulimetro, 2014).

Otro estudio estima que el 10% de la poblacion peruana es infértil y que
tres millones de peruanos aproximadamente presentan algun tipo de problema
relacionado con la infertilidad. Por lo que, en la busqueda de una solucién se ha
generado que el uso de las TERAS crezca notoriamente en nuestro pais,
resultados demuestran que entre 2010 y 2015 la industria se ha expandido en
un 30% (Cluster Salud, 2016).

Aproximadamente, hace mas de una década se vienen practicando las
TERAS en nuestro pais, siendo una de las més usadas la Fecundacion In Vitro
(en adelante FIV), sin embargo, no existe norma alguna que regule el desarrollo
y practica de la misma, ocasionando una desproteccion a las personas que
acceden a estos procedimientos. En una revisibn a nuestro ordenamiento
juridico, encontramos algunos articulos dispersos que se relacionan con las
TERAS, siendo estos: la Ley General de Salud (Ley N.° 26842) en su articulo
7°, el Cddigo de los Nifios y Adolescentes (Decreto Ley N.° 26102), en su
articulo 1° vy, la Ley de Propiedad Industrial (Decreto Legislativo N.° 823), en su

articulo 28°; inciso d).

Ante esta situacion, nuestra legislacion debe adaptarse a la realidad y
regular el acceso a las TERAS, con la finalidad de ofrecer garantias y seguridad

a las personas que las utilizan.

A nivel nacional, existen proyectos de ley que pretendian regular las
TERAS, siendo el primero presentado por el Congresista lvan Oswaldo



Calderon Castillo, Proyecto de Ley N.° 00685/2001-CR, el cual tenia como
finalidad que la regulacion juridica de las TERAS y la experimentacion cientifica
sobre el hombre, cuenten con una proteccién social. Posteriormente, el
Congresista Richard Acufia presenté el Proyecto de Ley N.° 3313/2018-CR, que
tenia como objetivo asegurar el acceso integral a las TERAS y declarar a la
infertilidad como una enfermedad, de igual forma, la Congresista Luciana Ledn
Romero propone el Proyecto de Ley N.° 3542/2018-CR, con el finde regular el
acceso a los diversos tratamientos de Reproduccion Asistida.

En la legislacién internacional, como se vera evidenciado en el desarrollo
de la presente investigacion, paises como Uruguay, Espafia, Costa Rica y
Argentina regulan el acceso a la FIV como TERA, con la finalidad que
instituciones publicas y privadas cumplan con las exigencias establecidas en
sus respectivas leyes y garanticen un acceso integral a estos procedimientos.
Por otro lado, es preciso hacer mencion del asunto Artavia Murillo y otros vs.
Costa Rica sobre Fecundacion In Vitro, donde la CIDH en su sentencia
establecié que la prohibicion de la FIV habia dafiado diversos derechos,

ordenando asi regular aspectos necesarios para implementar la FIV.

La FIV es una de las primeras técnicas mas utilizadas a nivel mundial
para lograr un embarazo cuando otros métodos han fracasado, cabe mencionar
que, en Reino Unido en el afio 1978 se dio el primer nacimiento de un ser
humano producto de la utilizacién de la FIV con Transferencia de Embriones,
luego del nacimiento de Louis Brown se empez6 a nombrar a los bebés nacidos

mediante el uso de las TERAS como “bebé probeta” (Medina, 2017).

En el Peru, hace 32 afios nacio la primera bebé probeta llamada Victoria
producto de la utilizacion de la Fecundacion In Vitro realizada por un grupo de
médicos conformado por Luis Noriega, Guillermo Llerena y Ladislao Prazak,
llegando a convertirse en una gran hazafia en la medicina peruana (El
Comercio, 2014).

Entonces, ¢es necesario regular la Fecundacion In Vitro como Técnica

de Reproduccién Humana Asistida en Peru, 20217



El presente trabajo de investigacion se justifico teéricamente en la
necesidad de tener un contenido doctrinario especializado en lo que respecta a
una posible norma legal que reglamente el acceso a las TERAS en el Perd,
enfocando a la Fecundacion In Vitro como técnica principal.

Asimismo, se justific6 metodolégicamente ya que se desarrollé bajo la
metodologia juridico — descriptiva, abarcando los conceptos de las figuras

juridicas y objeto de estudio, apoyado en doctrina y derecho comparado.

Ademas, se justificd de forma practica ya que se establecio la situacion
normativa en la que se encuentra la Fecundaciéon In Vitro como Técnica de

Reproduccion Humana Asistida en el Pera.

Teniendo como OBJETIVO GENERAL: Analizar la necesidad de una
regulacién juridica sobre la Fecundacion In Vitro en el ordenamiento juridico
peruano; y, como OBJETIVOS ESPECIFICOS: a) Analizar diversos criterios
gue delimitan a la Fecundacion In Vitro, b) Identificar legislaciones extranjeras
que regulen el acceso a la Fecundacion In Vitro, y ¢) Establecer una propuesta

normativa respecto al acceso a la Fecundacion In Vitro en el Pera.

Finalmente, la FIV es un procedimiento que debe ser utilizado en casos
de infertilidad u otro problema relacionado que impiden que una persona pueda
procrear, mas no como método alternativo o con fines de lucro. Asimismo, al ser
una de las técnicas mas usadas en nuestro pais, es necesario que esta figura
se regule, para poder brindar seguridad y garantias a los usuarios que se

someten a dicho procedimiento.



Il. MARCO TEORICO

Estudios realizados, que seran tomados como antecedentes del tema en

cuestion sefialan lo siguiente:

A nivel internacional, Gémez y Navarro (2017) tienen como objetivo
demostrar que las TRHA no se encuentran exentas de graves controversias en
virtud de fuertes problemas legales y éticos que generan su practica. El material
y método utilizado en la investigacion fue la exhaustiva basqueda bibliografica
respecto a la infertilidad o esterilidad, reproduccion asistida, reproduccion
humana asistida y fecundidad. Concluyendo el estudio demostrando que las
TRHA son utilizadas como solucion para la infertilidad en un 15% de parejas,
asimismo, se sefiala que el sector privado cuenta con gran preponderancia,

apuntando al factor econdmico como dinamizador de su promocion.

Molina (2018), cuya investigacion tuvo como objetivo explicar de manera
critica cual seria la normativa legal pertinente e imprescindible para garantizar
la seguridad juridica respecto a la FIV en Costa Rica. Aplicé una metodologia
cualitativa, sistematica, deductiva, analoga, sociolégica y analitica; asimismo,
se realizd a través de una revision de material bibliografico que prescribe y
regula a la FIV y demas, incorporando derecho comparado sobre legislaciones
vigentes. Concluyo la investigacion afirmando que la FIV no resulta disconforme
con los derechos como a la dignidad humana y a la vida, pues es una
herramienta que la técnica y la ciencia han brindado al ser humano para

favorecerlos.

Gonzalez y Morffi (2019), tuvieron como objetivo fundamentar la
importancia de regular juridicamente las TRHA en el ordenamiento juridico
cubano. El estudio se realizo utilizando métodos como el historico, teorico
juridico y el exegético — analitico. Se aplicd el método juridico comparado, con
la finalidad de demostrar el amparo legal que brindan los cédigos foraneos. En
los resultados se demostré una gran necesidad en la legislacion cubana de
implementar una ley especial que garantice un método adecuado respecto a la

aplicaciéon de estas técnicas.



A nivel nacional, Gonzales (2017), tuvo como finalidad determinar cuéal es
la situacion juridica de la ovodonacion como TERA en el Perd. La investigacion
parti6 de un enfoque cualitativo, utilizando dos formas de investigacion:
Investigacion aplicada e investigacion explicativa. Se utiliz6 un disefio no
experimental, basandose en un estudio descriptivo y correlacional, aplicando
material bibliografico y articulos juridicos de revistas nacionales e
internacionales. Concluy6 el estudio advirtiendo que la ovodonacién es un
procedimiento por el cual una mujer con insuficiencia ovarica puede concebir

por medio de la donacion del 6vulo de un tercero.

Chumbile (2018), el objetivo de su investigacion es determinar la
afectacion del embrién respecto al derecho a la vida en la ejecucion de la RHA
extracorpOrea. La investigacion fue no experimental, con un enfoque
cuantitativo, utilizando un disefio descriptivo simple. Concluye su investigacion
sefialando que la fecundacion asistida es un fendmeno que constituye un
avance en la biomedicina, que ayuda a vencer problemas de infertilidad o
esterilidad, no obstante, falta una regulacién que respete la dignidad humana

considerada como el fin supremo de la sociedad y del estado.

A nivel local, Rubio (2017) tiene como objetivo en su investigacion
determinar cudl es la problemaética juridica respecto al acceso de la mujer sola
a las Teras en el Peru. Utilizo el método exegético juridico en lo que respecta a
una interpretacion de las normas juridicas, el método inductivo partiendo de
casos particulares hasta lograr llegar a conclusiones generales, y el método
historico, estudiando los antecedentes de la Teras; el estudio fue no
experimental, se utilizd el disefio transversal descriptivo y transversal
correlacional, asimismo, se us6 el fichaje como técnica para obtener datos de
libros, revistas, tesis, entre otros. Concluye su investigacion advirtiendo que,
ante una futura ley sobre las Teras, se necesita contar con un enfoque
multidisciplinario, que permita lograr una legislacion acorde a la realidad

nacional, tomando en cuenta la dignidad humana.



Las TERAS son métodos o procedimientos que se realizan como solucion
terapéutica, con la finalidad de ayudar a personas infértiles o estériles a concebir
y formar una familia. La OMS (2010) las define como métodos o procedimientos
por los cuales se manipulan los ovocitos y espermatozoides para lograr un
embarazo. Asimismo, la CIDH asevera que son un conjunto de diferentes
procedimientos meédicos, utilizados para ayudar a parejas y personas que

padecen de infertilidad a conseguir un embarazo.

Para Taboada (2006, citado en Balcazar & Jesus, 2014), las TERAS son
tratamientos técnicos cuya finalidad es reemplazar la infertilidad de las

personas.

Desde una perspectiva juridica, las TERAS son métodos utilizados
para sustituir la infertilidad en una persona o pareja, haciendo posible que éstos
logren tener descendencia (Neciosup, 2018). Del mismo modo, Medina (2001)
sefiala que son procedimientos destinados a suplantar en los seres humanos la
infertilidad, alcanzando la satisfaccion en cuanto al derecho a la procreacion,
entendida como la potestad individual inherente a toda persona para procrear

cuando quiera.

La “Casacion 4323-2010-LIMA” menciona que las TERAS son
procedimientos supletorios para procrear, dejando de lado la concepcion de
métodos alternativos, pues su finalidad es dar una solucion a una insuficiencia

biosiquica que no permite a una pareja lograr tener descendencia.

Segun las estadisticas demostradas por la Red Latinoamericana de
Reproduccion Asistida, en América Latina entre los afios 1990 — 2011, 114,279
personas fueron concebidas mediante estas técnicas, ocupando nuestro pais el

sexto lugar con 4,927 personas (Zegers, 2013).

La causa principal que origina el sometimiento a las TERAS es la
infertilidad, entendida como un padecimiento del sistema reproductivo que
impide alcanzar un embarazo clinico luego de mantener relaciones sexuales sin

haberse protegido durante doce meses o mas (OMS, 2010).



Algunos datos facilitados por la “Oficina General de Estadistica del
MINSA” muestran un ligero aumento de casos en lo que respecta a la infertilidad
a nivel nacional hasta el afio 2013, lo que resalta en dichos datos es que en el
género femenino se muestran 12,104 casos que conforman el 98% del total
(Neciosup, 2018). Asimismo, tomando en cuenta a la “Encuesta Demogréfica y
de Salud Familiar 2013”, entre los 15 y 49 afios, el 4.1% de mujeres en union es
infértil (INEI, 2018).

Estos datos muestran que mayormente son las mujeres quienes padecen
esta enfermedad, por lo que, en busqueda de procrear y tener descendencia se
someten a los procedimientos que proporcionan las TERAS. Es muy importante
tener en cuenta que estas personas cuentan con voluntad procreacional,
entendida como aquel acto de voluntad dirigido a tomar una decision integra e

independiente de ser padre o madre.

Existen argumentos a favor de las TERAS como los son: i) Ayuda a la
maternidad o a la paternidad, con base a la necesidad y a derechos de las
personas a tener hijos biologicos, considerando a la infertilidad como una
dificultad que puede ser superada y a las TERAS como medio que hace posible
lograrlo; ii) Argumentos del pluralismo, este argumento complementa el anterior,
agregando que aceptar y legislar estas técnicas significa comprometerse con
las personas que se someten a estas practicas y; iii) Adquisicion beneficiosa de
conocimiento, la cual sostiene que el desarrollo de estas técnicas necesitan de
una investigacion de estados tempranos de los embriones y el entorno en donde
se desarrolla, logrando obtener conocimientos sobre la reproduccion, que
pueden ser usados para mayor beneficio (IIDH, 2008).

Neciosup (2018) clasifica a las TERAS en dos grupos acorde con el tipo
de fecundacion que se realiza: a) Fecundacion intracorporea: Referida a la
fecundacion que se realiza dentro del claustro materno. Las mas utilizadas son
la transferencia intratubarica de gametos (TIG) y la inseminacion artificial (1A) y,
b) Fecundacion extracorporea: Alusiva al procedimiento de concepcion
realizado en un laboratorio, es decir, fuera del claustro materno, para después

ser introducido en el Utero, siendo la méas utilizada la Fecundacion In Vitro.



La Fecundacion In Vitro (FIV) radica en la fertilizacion realizada en una
placa dentro de un laboratorio, en casos donde el espermatozoide y el 6vulo no
pueden hallarse por el mecanismo natural (Miranda, 1998 citado en Balcizar &
Jesus, 2014). Busca solucionar la infertilidad femenina en la mujer que se debe
a la dificultad en la fertilizacion por proceso in vivo, siendo utilizado cuando otros
tratamientos no han tenido éxito (Abid, Rupali, & Gahlot, 2013).

Garcia (2009) menciona que la FIV es también llamada extracorpérea o
extrauterina, y la define como aquel método de reproduccién donde el évulo y
el espermatozoide son incorporados fuera del cuerpo, es decir, en un laboratorio
con la finalidad de obtener diversos embriones para ser implantados en la mujer
receptora de manera secuencial hasta lograr tener éxito, desechando el resto.
Dentro de esta técnica encontramos dos formas: a) Fertilizacion convencional:
Es aquel método creado con la finalidad de aumentar los niveles de
reproduccion en paises que presentan una tasa alta de infertilidad, dando
solucién a problemas de trastornos reproductivos y, b) Fertilizacion mediante
Inyeccion Intracitoplasmatica de espermatozoides: Esta técnica se utiliza en
casos donde el varén es quien padece de infertilidad, en otras palabras, no
cuentan con una cantidad y calidad de espermatozoides, dentro del
procedimiento se establece el 6vulo e inyectan el espermatozoide, es decir,
realizan una inyeccién dentro del citoplasma del ovocito, produciendo de esta

manera la fertilizacién (Paraiso, Dolz, & Salvador, 2019).

La FIV se clasifica en: a) Fecundacion In Vitro Homéloga: Es aquella
realizada con componentes genéticos que provienen de la pareja (varon y
mujer) unida por more uxorio o por vinculo matrimonial. Esta técnica resulta
aceptable, pues no origina problemas juridicos, ya que tanto el gameto femenino
como masculino pertenecen a los cényuges otorgando asi seguridad juridica,
en lo que respecta al nacido fruto de la concepcién presidira la presuncion legal
de paternidad (iuris tantum) y, b) Fecundacién In Vitro Heterdloga: Es aquella
realizada usando el 6vulo o espermatozoide de un tercero, o en algunos casos
ambos pertenecen a terceros (Balcazar & Jesus, 2014). Citando a Varsi (2001),
quien sefiala que esta técnica crea situaciones nada seguras, pues con el

cedente no existe un vinculo juridico familiar reconocido que posibilite exigir el



acatamiento de concretas obligaciones legales, deberes o derechos naturales
como lo son: alimentos, transmision sucesoria y reconocimiento, produciendo
dificultades y conflictos. Sin embargo, precisa el autor que en ciertos casos
resulta imprescindible, por tanto, es necesario establecer margenes de

permisibilidad.

Mansilla (2014) divide a la FIV Homéloga en dos casos: a) Matrimonio:
La mujer casada es inseminada artificialmente con el semen de su propio
esposo, desde la perspectiva de la filiacion, no existe particularidad alguna, pues
se considerara hijo matrimonial aquel nacido por medio de las TERAS; y el
segundo caso; b) Convivencia: La mujer es inseminada con el semen de su
conviviente, teniendo en cuenta el consentimiento de ambos. Por lo que, la ley
tomara en consideracion que la maternidad extramatrimonial queda sujeta a las
reglas generales, y que la paternidad extramatrimonial se derivara del

consentimiento proporcionado por el varén para la utilizacion de su semen.

Asimismo, hace la misma division respecto a la FIV Heterdloga: a)
Matrimonio: Se considera al hijo nacido producto de la FIV como matrimonial,
sin que la aportacion del donante simbolice juridicamente una atribucion de
paternidad, teniendo en cuenta que previamente deber4d constar una
autorizacion escrita; b) Convivencia: En este caso, se establece la paternidad
extramatrimonial de la persona quien consiente la FIV de su pareja por medio
de la contribucién de material genético de un tercero. La persona que realiza la
donacion no tiene protagonismo y responsabilidad en cuanto a la procreacion o

gestacion del hijo nacido a través de su aportaciéon seminal.

El procedimiento bésico utilizado en la FIV consiste en: a)
Estimulacién, denominada también como super ovulacién, la cual consiste en la
suministracion de medicamentos para tratar la infertilidad, con el propésito de
aumentar la produccion de Ovulos, sometiendo a la mujer a ecografias
transvaginales y a analisis de sangre para comprobar el nivel hormonal; b)
Retiro del ovulo, el procedimiento regularmente se realiza de forma ambulatoria
en un consultorio médico, se ejecuta una cirugia menor, cuya denominacion es

aspiraciéon folicular, donde se retiran los 6vulos del cuerpo de la mujer; c)



Inseminacion y fecundacion, en esta etapa el espermatozoide se instala junto
con los ovulos de mayor calidad, para luego ser almacenados en una camara
ambientalmente controlada; d) Cultivo del embrién, se da cuando el 6vulo
fecundizado se fragmenta y se transforma en un embrion, donde el personal del
laboratorio observara frecuentemente para tener la seguridad de que el embrién
se esté desarrollando de manera Optima; e) Transferencia del embrion, en esta
etapa los embriones son implantados dentro del Gtero en tres a cinco dias luego
de la extraccion y fecundacion del évulo; f) Crio preservacion de embriones, este
procedimiento implica congelar los embriones conseguidos en exceso luego de
la FIV para futuras transferencias o en los casos donde no se logre obtener el
embarazo en el primer intento y; g) Diagndstico genético pre implantacional, la
cual posibilita estudios sobre el ADN de los 6vulos o de aquellos que cumplen
determinadas caracteristicas y descartar aquellos que presentan alteraciones
hereditarias (Sancho, 2018).

Para lketubosin (2018) el procedimiento para el tratamiento de FIV
comprende la recuperacién de los ovocitos preovulatorios del ovario, la posterior
fertilizacion con espermatozoides en el laboratorio y la transferencia de
embriones a la cavidad endometrial, los pasos necesarios durante el ciclo de
FIV son: a) Estimulacién ovarica, b) Aspiracion folicular/recoleccion de 6vulos,
c) Clasificacién de ovocitos, d) Preparacion de esperma, €) Inseminacién de

ovocitos, f) Cultivo de embriones y, g) Transferencia de embriones.

El procedimiento de la FIV para Balcazar y Jesus (2014) tiene como
primer paso la obtencion de los 6vulos de la mujer a través de la transpiracion
vaginal de los foliculos que son inseminados subsiguientemente en un
laboratorio, uniéndolos con una apropiada acumulacién de espermatozoides,
permitiendo que estos efectien el procedimiento de fecundacién en su totalidad,
como lo realizarian de manera natural dentro de las trompas de Falopio, para

ser finalmente transferidos al Utero materno.

En el procedimiento de la FIV participan diversos sujetos que tienen
intereses distintos, siendo el primer interviniente la mujer que junto a su pareja

o de manera individual acude a un laboratorio para someterse a esta técnica
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cuando no ha sido posible lograr un embarazo de forma natural, recayendo en
ella la maternidad del hijo nacido producto de la FIV; el varén que al igual que
la mujer desea procrear, por lo que da su consentimiento para someterse a la
Fecundacion In Vitro, utilizando su esperma o el de un donante; el donante
quien colabora con su material genético (esperma u 6vulo) posibilitando el logro
de un embarazo sin que en €l o ella recaiga responsabilidades y derechos sobre
el ser engendrado; el laboratorio y el médico especialista quienes tienen un
aporte significativo en el procedimiento de la FIV, pues de ellos depende que se
obtengan resultados Optimos en cuanto a la fecundacion de los gametos que
deberan encontrarse histolégicamente saludables; y finalmente, el hijo nacido

producto de esta técnica, a quien no se le podra vulnerar ningin derecho.

El panorama de la FIV en el Pera es limitado, pues como se mencioné
lineas arriba, no hay una ley dirigida a regular el amplio contenido de esta
técnica y las implicancias que se desprenden de su uso. Hace algunos afios el
uso de esta técnica viene aumentando notablemente, no haciendo esperar sus
influencias y repercusiones en lo que concierne al impacto social y econémico.
La principal consecuencia de estos avances cientificos y tecnologicos es que
aun no hay una ley que regule su acceso y procedimiento, ademas que sancione
el mal uso de esta técnica, por lo que, es imprescindible considerar los asuntos
que son de prioridad y urgencia en lo que respecta a la proteccién de la vida

humana, desde el origen de su concepcion hasta su muerte.

La FIV encuentra su fundamento en el anhelo que tienen las personas
de cumplir con expectativas o aspiraciones personales, como lo es el formar una

familia y tener descendencia (derechos reproductivos).

La alusibn mas remota respecto a los derechos reproductivos se
encuentra en el “Programa de Accion de El Cairo”, donde se preciso6 por primera
vez a los “derechos reproductivos”, como aquel conjunto de derechos que se
encuentran vinculados con la salud reproductiva y demas derechos humanos
que influyen en la reproduccion humana. Si bien estos derechos no se
encuentran prescritos en ningun instrumento legal internacional sobre derechos

humanos, se encuentran reconocidos internacionalmente y, por lo tanto, son
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juridicamente vinculantes (Facio, 2008). Asimismo, la Declaracion y Plataforma
de Accidn de Beijing instaur6 que “la salud reproductiva se encuentra vinculada
a la facultad de gozar de una vida sexual sin riesgos y satisfactoria, ademas, de
procrear, y contar con la libertad para tomar decisiones” (Huamén, 2019).

En palabras de Guevara-Rios (2020), los derechos reproductivos
abarcan el derecho primordial de toda persona y de toda pareja de tomar la
decision independiente 'y responsablemente respecto al numero,
espaciamiento, y conveniencia de tener hijos y de ostentar la informacion y
medios suficientes para hacerlo, asimismo, acceder absolutamente a métodos
para regular la fecundidad. De igual manera, abarca aspectos como contar con
servicios de calidad y recibir atencion de emergencia, ademas, de contar con
insumos requeridos para asegurar una maternidad saludable y prospera.

Su proteccion constitucional cobra una importancia singular, en vista de
gue su ejercicio se encuentra relacionado a la esfera privada de la vida de las
personas (Villanueva, 2006). EI SIDH en su jurisprudencia abord6 a los
derechos reproductivos como parte esencial del derecho a la salud, con los
derechos a la libertad personal, a la vida privada y familiar, a la integridad
personal y a su libre desarrollo. Pues estos salvaguardan los derechos a poder
decidir sobre los aspectos reproductivos de las personas sin intervenciones
arbitrarias del Estado o de terceros. Del mismo modo, estos derechos se
encuentran directa y seguidamente ligados con el cuidado de la salud. La
ausencia de protecciones o garantias legales que consideren la salud
reproductiva puede implicar un detrimento considerable del derecho a la libertad
reproductiva y a la autonomia. Es por ello que, existe una conexion intrinseca
entre la independencia personal, la integridad fisica — psicolégica y la libertad

reproductiva” (Barrantes, 2014).

Siendo preciso hacer mencion sobre lo sucedido en la materia de Artavia
Murillo vs. Costa Rica, pues la Corte IDH fij6 que los derechos reproductivos, y
en determinado, decidir ser padres, compone parte esencial del derecho a la

vida privada, esto en relacion a la autonomia o idependencia reproductiva y al
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acceso a servicios de salud reproductiva, lo que implica someterse a la

tecnologia médica con la finalidad de ejercer ese derecho.

En tal sentido, la Corte IDH asever6 que conforme a los instrumentos
internacionales “la salud reproductiva se relaciona con la facultad de gozar de
una vida sexual satisfactoria y sin inseguridades, ademas, de procrear, y contar
con la libertad de tomar decisiones. Siendo que, la dltima condicion lleva
tacitamente el derecho de las persons a conseguir informacién sobre
planificacion familiar, ademas, de otras técnicas que permitan regular la
fecundidad siempre que no se encuentren prohibidos legalmente, del mismo

modo, el acceso a métodos eficientes, accesibles y admisibles”.

La Organizacion Mundial de la Salud (citado en Castafieda, 2016) ha
definido a la salud reproductiva como aquel estado de bienestar social, mental
y fisico, y no como la falta de dolencias o enfermedades en el sistema

reproductivo, su funcionamiento y procesos”.

Ahora bien, en lo que respecta a nuestro pais, nuestra constitucion no
reconoce expresamente a los derechos reproductivos, no obstante, establece
derechos que se encuentran intrinsecamente vinculados a éstos, tales como el

derecho a la libertad de conciencia, a la dignidad, entre otros.

En cuanto a la doctrina, se ha venido discutiendo hace un buen tiempo
de la existencia de los derechos reproductivos, tomando como referencia para
poder definirlos, como aquel conjunto de facultades vinculadas a la capacidad
auto determinativa que posee toda persona, en ambitos que corresponden a su
vida sexual y decision reproductora. El panorama respecto a los derechos
reproductivos es restringido, pues no se han presentado casos de este tipo ante
las cortes de justicia en nuestro pais; sin embargo, se ha intentado dar algunas
ideas en torno a la autodeterminacién reproductiva, pues tiene una cierta
vinculacion con derechos primordiales como a la salud, al libre desarrollo, a la

igualdad y al libre desenvolvimiento de la personalidad (Saenz, 2013).

En una revision a la jurisprudencia nacional, encontramos algunos

pronunciamientos sobre este derecho que se encuentran recaidos en los
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Expedientes N.° 05652-2007-PA/TC, N.° 00008-2012-PI/TC, N.°© 02005-2009-
PA/TC, N.°01575-2007-PHC/TC y N.° 05527-2008- PHC/TC, de las cuales cabe
precisar que el tratamiento dispensado sobre los derechos reproductivos no
siempre han sido los mas adecuados, siendo preciso mencionar, que resulta
necesario que nuestro Tribunal emita una fundamentacion elaborada, razonada

y sobre todo detallada respecto a este derecho.

Enlo que respecta al derecho a la familia, esta debe ser entendida como
el elemento natural y fundamental de nuestra sociedad (articulo 4° de nuestra
Constitucion, concordante con el articulo 17° de la CADH), pues como se ha
establecido constitucionalmente, exige de proteccion al igual que sus miembros;
en relacion y provecho de las personas que la conforman, efectuando la funcion
social que le atafie, en otras palabras, el interés familiar debe inferirse como el
medio por el cual se protegen los intereses y derechos de los integrantes del

nacleo familiar (Contreras, 2010).

Es preciso sefialar que, el derecho a constituir o formar una familia no
exige la existencia de un matrimonio previo, es decir, puede estar o0 no instituida
en un matrimonio. La normativa interamericana avala la proteccién de todas las
familias, ademas, hacen mencién respecto a la legislacion nacional, pues ésta
no puede establecer distinciones, restricciones o exclusiones a este derecho, ya
que constituirian discriminaciones inversas al estandar que establece la

normativa.

En ese sentido, se aplica el principio juridico de que no se puede realizar
distinciones donde la ley no distingue, pues la CADH prescribe una proteccion
amplia para todas las familias, independientemente de su composicién. Siendo
asi, incumbe a la legislacion nacional instaurar las regulaciones particulares, sin
menoscabo del derecho esencial sefialado en este instrumento internacional
(Cabanillas, 2019).

En lo que respecta a la proteccion y defensa de la familia cabe resaltar
gue es un derecho complejo, pues se encuentra estrechamente vinculado con
otras cuestiones esenciales de derechos humanos y relacionado con el derecho

a la igualdad y a no ser discriminado. De igual manera, esta estrechamente
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vinculado a los derechos reproductivos de las personas, en especial con su
derecho a tomar decisiones respecto a si desean o no tener hijos, la cantidad y

el espaciamiento de ellos (Gomez, 2008).

Por otro lado, si bien los derechos reproductivos y a la familia son
inherentes a todas las personas, no se puede dejar de lado al concebido como
sujeto de derecho protegido por nuestra Carta Magna y demas derecho
sustantivo, ademés de convenios y pactos internacionales, no obstante,
conocemos que no contamos con una norma que guie en la praxis de las
TERAS, lo que significa que ante un vacio legal como el que tenemos en nuestro
pais, las clinicas que practican esta técnica no se cifien a un proceso especifico,
resultando hasta favorable para ellos en cuanto pueden aprovechar el vacio

legal para evitar ser sancionados cuando han realizado un mal procedimiento.

El mundo se asombré con el nacimiento del primer bebé probeta en el
afio 1978, lo que repercutid en el Peru afios después con el nacimiento de
Victoria producto de la utilizacion de la FIV realizada por un grupo de médicos,

lo que se qued6 en nuestro pais como una gran hazafia.

La situacién juridica del concebido en nuestro ordenamiento parte
desde nuestra Carta Magna, pues en su articulo 2° inciso 1° establece los
derechos fundamentales inherentes a toda persona, ademas, establece que el
concebido cuenta con derechos en todo cuanto le favorezca. Algo similar
encontramos en el articulo 1° del C.C., pues sefala que, desde el nacimiento,
toda persona es sujeto de derecho, haciendo mencion del comienzo de la vida
humana y a los derechos patrimoniales que estdn supeditados a que el
concebido logre nacer con vida. En el Titulo Preliminar en su articulo | del CNA
encontramos que el concebido es considerado infante desde su concepcion,
asimismo, en su articulo 1° hace mencion que el derecho a la vida se tiene
desde la concepcion, avalando la existencia del concebido y salvaguardandolo
de alteraciones genéticas que pretendan vulnerar su desarrollo fisico o mental.
También tenemos al articulo 28° de la LPI respecto a que no seran patentables
las invenciones en lo que respecta a elementos que constituyen al ser humano

y su identidad biolégica y, al articulo 7° de la LGS, que impide la fertilizacion de
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ovulos perteneciente a humanos para fines diferentes a la procreacion. Aunando
en el Codigo Penal encontramos que en su articulo 124-A, en cuanto al
reconocimiento del concebido como ser humano, prescribe que sera reprimido

el que cause perjuicio al cuerpo o la salud del concebido.

En lo que respecta a la regulacion de la FIV, en nuestro ordenamiento
juridico no contamos con una ley que regule su acceso, solo tenemos el articulo
7° de la LGS que pretende regular el amplio contenido que implica el acceso a
las TERAS; sin embargo, no establece cuales son las técnicas que estan
permitidas, por lo que, deviene en deficiente el contenido de dicho articulo. En
una revision a la legislacion extranjera, encontramos a paises como Esparfia que
cuenta con una Ley especifica que regula el acceso a las TERAS y en lo que
respecta a nuestro tema, permite el acceso a la FIV, conforme lo establece en
sus articulos 3° inciso 2, articulo 11° inciso 3 e inciso 8 y, finalmente, en su
articulo 26° inciso b) numeral 10, siguiendo la misma linea, Costa Rica en su
Decreto Ejecutivo N.° 39210-MP-S en su articulo 1° autoriza la realizacion de la
FIV; asimismo, Uruguay en su articulo 1° de la Ley N.° 19.167 regula el acceso
a la FIV; de igual manera Noruega en su articulo 2.10° de la Ley N.° 56 prescribe
los requisitos de la FIV y el articulo 2.12° sobre el almacenamiento de 6vulos
fecundados; del mismo modo, Italia en su articulo 1° de la Ley N.° 40 permite la
FIV en casos que no existan otros métodos terapéuticos para tratar la infertilidad
y; finalmente, Francia en su articulo L.2141-3 de la Ley N.° 2004-800 permite la
FIV en los extremos que el embrion podra ser concebido in vitro cuando los
gametos originarios sean de la pareja, o al menos de uno de ellos, quien debera

dar su consentimiento (Anexo N.205),
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METODOLOGIA

Los aspectos metodoldgicos constituyen el centro de la investigacion,

pues se basa en la descripcion y desarrollo de los componentes de

analisis o de estudio, los métodos de observacion y recopilacion de datos,

los procedimientos, los instrumentos y los métodos de analisis (Baena,

2017).

3.1.

Tipo y disefio de investigacion:

Tipo de investigacion: El presente estudio es de naturaleza
cualitativa, pues se basa en un aspecto interpretativo centrado en
el entendimiento de lo que significan las acciones del fenbmeno
de estudio (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014); asimismo,
es una investigacion basica, también nombrada investigacion
tedrica, dogmética o pura, pues se define por originarse en un
marco conceptual y subsistir en él (Muntané, 2010), estando
dirigida a un conocimiento mucho mas completo por medio de la
comprension de aspectos basicos de los fendmenos
(CONCYTEC, 2018), siendo el fendbmeno del presente estudio la
necesidad de una regulacion ante un vacié legal en lo que atafie
a la Fecundacion In Vitro. Ademas, su propoésito es incrementar el
conocimiento sobre la naturaleza o la realidad (Crai, 2018). Algo
similar nos comenta Gonzalez (2004) pues la define como como
aquel conjunto de actividades dirigidas a ampliar el conocimiento
sobre nosotros mismos o del entorno que nos rodea con exactitud

y objetividad, pues su finalidad es hacer crecer el conocimiento.

Disefio de investigacion: Es aquella estrategia o plan que se
desarrolla para conseguir informacion en lo que respecta a lo que
se necesita en el estudio (Herndndez, Fernandez, & Baptista,
2014). En la forma o sentido que se adopte, es importante
recordar que implica la aplicacion del método cientifico pues

engloba procedimientos sistematicos y racionales que ayudan a
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3.2.

encaminar en la busqueda y hallazgo de una solucion acerca de

un problema (Nifio, 2011).

En el presente estudio, se utliz6 como disefio la teoria
fundamentada puesto que, nos permitidé construir teorias,
hipotesis, conceptos y proposiciones iniciando de los datos e
informacion de otras investigaciones existentes, siendo su
objetivo descubrir una teoria explicativa y comprensiva sobre un
fendbmeno en particular (Cufiat, 2018), ademas, requiere
identificar categorias teoricas derivadas de la informacién y datos
por medio del uso de una técnica comparativa constante (Glaser
& Strauss, 1967 citado en Paramo, 2015).

Para Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) es un disefio y un
producto, pues el estudioso origina una explicacién general sobre
un fendmeno que se emplea en una circunstancia determinada y
desde el punto de vista de distintos participantes. Siendo preciso
mencionar, que la finalidad de esta investigacién — luego de haber
realizado la recoleccién de informacion, aplicado el instrumento y
analizado los resultados conseguidos — es efectuar una propuesta

normativa sobre la FIV.
Categorias, subcategorias y matriz de categorizacion:

Las categorias y subcategorias seran aprioristicas, en otras
palabras, seran construidas o fundadas antes del proceso de

recopilacion de la informacion (Cisterna, 2005).

Categorias: Son conceptos que se derivan de los datos que
representan fendmenos, entendidos como ideas analiticas
oportunas que surgen de los datos, asimismo, las categorias
tienen un poder conceptual, pues tienen la capacidad de agrupar

conceptos o subcategorias (Pérez, 2017).

18



3.3.

Para Rivas (2015) las categorias son una estrategia metodologica
pues se describe un fenomeno que se esta estudiando a traves
de categorias de estudio que se recomienda no ser mayor de

cinco.
1° Categoria: Fecundacion In Vitro
2° Categoria: Técnicas de Reproduccién Humana Asistida

Subcategorias: Permiten poder visualizar y profundizar con
detalle al fenémeno de estudio, convirtiéndose en conceptos que
perfeccionan y refinen la investigacion (Romero, 2005), asimismo,
constituyen una expresion organica que dirige y orienta la
construccion de instrumentos utilizados en la recopilacion de

informacion (Herrera, Guevara, & Munster, 2015).

1° Subcategorias: Criterios tedricos, jurisprudenciales y

doctrinarios.
2° Subcategorias: Acceso y procedimientos de la FIV.

Lo antes mencionado, se encuentra contenido en la matriz de
categorizacion (AnexoN.201)

Escenario de estudio:

Entendida como aquella situacion particular que posee la
potencialidad de promover un estudio investigativo o de

indagacion (Skovsmose, 2012).

El presente estudio se desenvuelve en un escenario de estudio
juridico, pues implica la eficacia de la norma (Art. 7° de la LGS)
gue se aplica en todo el territorio peruano. Asimismo, se
desenvuelve en un escenario politico, ya que se evidencia la
existencia de un vacio legal en nuestro ordenamiento juridico en
cuanto a la regulacion de la FIV, la cual se encuentra latente en

todo el territorio nacional (necesidad que no se satisface).
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3.4.

3.5.

La investigacion se realizé en la ciudad de Trujillo, provincia de
Trujillo, departamento de La Libertad, cuya cronologia se da en el

tiempo actual del desarrollo del estudio, es decir, en el afio 2021.

Participantes:

Para este estudio se tuvo como participantes a 1 médico
especialista en ginecologia y a 6 abogados especialistas en la

materia.

Técnicas e instrumentos de recoleccion:

Existen diversas técnicas e instrumentos aplicables a una
investigacién, segun Pimienta y De la Orden (2012) se utilizan
para recolectar datos e informacién de manera coherente para el

desarrollo de un estudio especifico.

En este estudio, se utilizo la entrevista como técnica pues resulta
de gran utilidad, ya que sirve para recabar datos, ademas, se
considera como un instrumento técnico que acoge la forma de un
didlogo o conversacion coloquial (Diaz et al., 2013). Asimismo, es
una de las herramientas mas empleadas para la recopilacion de
datos en una investigacién cualitativa, ya que posibilita la
obtencién de informacion o datos por medio de la interaccién

verbal (Troncoso & Amaya, 2016).

La entrevista necesita contar con una pauta que la guie, por lo
gue, como instrumento de recoleccion se utilizé la guia de
entrevista AnexoN202) pes contiene un conjunto de preguntas que
aportardn en la obtencion de datos e informacion con base a
conocimientos, actitudes o conductos de los entrevistados en un
determinado momento (MED, 2020).

Asimismo, se utiliz6 como técnica el analisis documental definida
como un conjunto de calculos u operaciones intelectuales, cuya

finalidad es describir y visualizar documentos de manera unificada
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3.6.

(Dulzaides & Molina, 2004), y como instrumento se utilizo la ficha
de registro de datos, pues permite la identificacion y el registro de
las fuentes de informacién, ademés del acopio de evidencias y
datos (Robledo, 2010).

Procedimiento:

En cuanto al procedimiento de elaboracion del presente estudio,
se tuvo como fase inicial la observacion de una problematica que
acontece nuestra sociedad en la actualidad, referida al vacio legal
gue encontramos en nuestro ordenamiento juridico en cuanto a
una norma que regule la FIV, luego de elegido el tema, se
procedi6 a recopilar datos e informacion que conforman la base
del presente estudio, estableciendo los aspectos metodoldgicos
aplicables al mismo, prosiguiendo con la identificacién del
escenario de estudio donde se aplicara la técnica de recoleccion
de datos, para luego realizar la elaboracion del instrumento de
recoleccion, el cual tuvo como maximo 6 preguntas relacionadas
a los objetivos del estudio, consiguientemente, se realiz6 la
validacién del instrumento, por medio de la constancia y ficha de
validacion que fue entregada por el experto. Finalmente, con el
permiso otorgado por la escuela, se aplicé el instrumento a los

expertos.

La entrevista fue aplicada via online por la coyuntura que nos
encontramos atravesando, pues ésta imposibilita el acercamiento

con los entrevistados.

Para procesar los datos e informacion obtenida, se realiz6 una
matriz cuyo contenido consta de las preguntas realizadas y las
respuestas dadas en la entrevista; finalmente, se realiz6 una
interpretacion de la informacion obtenida. De igual forma, se
realizé una tabla que contiene el andlisis documental obtenido

luego de haber recopilado la informacién.
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3.7.

3.8.

Seguido de ello, se realizo la discusion de los resultados logrados,
donde se describieron los hallazgos obtenidos y se realizé una

comparacion con estudios previos.

Rigor cientifico:

El rigor cientifico guia los procesos de investigacion cualitativa en
lo que respecta a las ciencias sociales (Erazo, 2011). La presente
investigacion cumple con el rigor cientifico pues contiene
consistencia logica y transferible, detallados por Hernandez,
Fernandez y Baptista (2014), en cuanto que el instrumento se
encuentra debidamente analizado y validado por expertos en la
materia, por lo que, deviene en confiable para su aplicacion, lo

cual brinda objetividad al presente estudio.

El instrumento utilizado fue medido a través de la validez del
contenido, entendida ésta como el grado en que el instrumento
demuestra un dominio especifico del contenido de lo que se
pretende medir (Corral, 2009), asimismo, se empleo el criterio de
expertos, quienes tienen dicha calidad por poseer una categoria
académica o por ser especialista en la materia, ademas, podran
brindar informacion, juicios, evidencias y valoraciones dentro de

su opinion (Galicia, 2017).

Método de anédlisis de lainformacioén:

Analizar implica manipular, transformar, operar, reflexionar y
comprobar la informacién con la finalidad de extraer el significado

relevante con relacion al problema de investigacion (Saiz, 2015).

Huberman y Miles (1994, citados en Schettini & Cortazzo, 2015)
mencionan que existen 3 subprocesos relacionados entre si para
efectuar el andlisis: a) Reduccion de datos, dirigida a su eleccion
y condensacion, la cual puede realizarse con anticipacion o luego
de haber recolectado la informacién por medio de la fabricacion

de resumenes, codificaciones, clasificaciones, y demas; b)
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3.9.

Presentacion de datos, encaminada a proveer la mirada reflexiva
del investigador por medio de prestaciones reducidas, por
ejemplo: resimenes estructurados, croquis, sinopsis, diagramas,
demas; finalmente, c) Elaboracion y verificacion de conclusiones,
donde se manipulan una serie de formas para extraer significados
de la informacion, por ejemplo: realizar una
comparacion/contraste, sefialamiento de temas y patrones,

busqueda de casos negativos, la triangulacion, etc.

Se utilizd el método hermenéutico, definido como una accion
interpretativa que posibilita la captaciéon completa del sentido de
los textos en las distintas circunstancias por lo que ha pasado la
humanidad (Ricoeur, 1984 citando en Arraez, Calles, & Moreno
de Tovar, 2006), pues se realiz6 una interpretacion de la

legislacidon extranjera y nacional.

Asimismo, se utiliz6 el método inductivo, pues se pretende
obtener conclusiones a partir de la observacion sistematica de los
hechos reales que se dan en el entorno del fenédmeno de estudio,
con la finalidad de descubrir los vinculos constantes que se
derivan del analisis y consiguientemente, establecer hipétesis que
de evidenciarse, obtienen la categoria o rango de leyes (Tamayo,
1990 citado en Gomez & Ayde, 2014).

Finalmente, se utilizé el método comparativo, ya que se realizé
una comparacion de la legislacién nacional con la legislacion
internacional, es preciso mencionar, que este método es utilizado
para confrontar dos 0 mas propiedades manifestadas en dos o

mas objetos (Tonon, 2011).

Aspectos éticos:

La presente investigacion fue elaborada siguiendo lo establecido
en los parametros ofrecidos por la Universidad César Vallejo,

ademas, el estudio cuenta con informacion confiable y valida, la
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cual ha sido revisada por los asesores académicos, obedeciendo
las indicaciones, reglas y opiniones dadas en el transcurso de la
elaboracion del estudio. Asimismo, fue revisado por la plataforma
Turnitin, respetando el indice de similitud dado por la escuela,

para evitar plagio en el contenido del mismo.

Finalmente, se respetaron los derechos de autor del material
bibliografico consultado, aplicando la séptima edicion de las
normas de la Asociacion de Psicologia Americana (APA), lo que
certifica el respeto a los principios de derecho de autor y garantiza
una fuente confiable para sostener bases sélidas en el desarrollo

de la investigacion.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

El presente estudio tiene como objetivo analizar si es necesaria
una regulacion juridica sobre la Fecundacion In Vitro en el
ordenamiento juridico peruano, por lo que se consolidaron
objetivos especificos que van a permitir lograr el propdésito del
estudio. Estos objetivos fueron recopilados en el instrumento de
recoleccion (guia de entrevista) que fue aplicado a expertos en la
materia con el propdsito de recopilar informacion necesaria para
el estudio, los mismos que se describiran a continuacion.

RESPECTO AL OBJETIVO GENERAL:

Conforme lo planteado en el objetivo general, que resulta imprescindible
en la recopilacion de informacién, se realizaron 03 preguntas contenidas
en el instrumento que se aplicé a los expertos en la materia, de lo cual

se arroj6 el siguiente resultado:

4.1.1. FUNDAMENTOS ANTES LA NECESIDAD DE UNA REGULACION
NORMATIVA SOBRE LA FIV EN NUESTRO ORDENAMIENTO

JURIDICO:

TABLA N.° 01: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 1 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.

ITEMS DESCRIPCION
D r iV ;considera  n ri na | regul
PREGUNTA esde su perspectiva, ¢considera necesaria una ley que regule
N© 01 especificamente el acceso a la FIV en nuestro pais? ¢ Por qué?
ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
ESPECIALISTAS 1 2 3 4 5 6
CONVERGENCIA Es necesaria una ley que regule el acceso a la FIV en nuestro pais.
DIVERGENCIA No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacién de Datos (AnexoN203)

25



4.1.2.

COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados que
es necesaria una ley que regule la FIV en nuestro pais, puesto que las

personas acuden a esta técnica para poder procrear y formar una familia.

DE LO CONTENIDO EN EL ARTICULO 7° DE LA LEY GENERAL DE
SALUD, LEY N.° 26842:

TABLA N.° 02: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 2 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.

ITEMS DESCRIPCION
¢,Considera usted que el contenido del articulo 7° de la Ley 26842, Ley General
PREGUNTA de Salud es deficiente en cuanto pretende regular el amplio contenido que
N.02 implica las TERAS?
ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
ESPECIALISTAS 1 2 3 4 5 6
CONVERGENCIA El articulo 7 de la LGS deviene en deficiente y limitante.
DIVERGENCIA No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacién de Datos (Anexo-203)

4.1.3.

COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados que
el articulo 7° de la LGS deviene en limitante en cuanto pretende abarcar
el amplio contenido de las TERAS, asimismo, es restrictivo en cuanto se
requiere que la madre cuente con la condicién de genética y bioldgica.

FUNDAMENTOS ANTE LA VULNERACION DE DERECHOS POR LA
AUSENCIA DE UNA NORMATIVA LEGAL (VACIO LEGAL):

TABLA N.° 03: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 3 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.

ITEMS DESCRIPCION
PREGUNTA ¢, Considera usted que ante la falta de una norma que regule el acceso a la
N 03 Fecundacion In Vitro se vulnera algun tipo de derecho?
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ESPECIALISTAS

ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
1 2 3 4 5 6

CONVERGENCIA

Ante la ausencia de una norma legal sobre la FIV, se vulneran diversos

derechos.

DIVERGENCIA

No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacion de Datos (AnexoN203)

COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados

que la falta de una norma legal que regule a las TERAS, en especifico,

a la FIV, vulnera varios derechos consagrados en nuestra constitucion,

derechos que son inherentes a toda persona, tanto a las personas que

desean o anhelan concebir como al concebido.

RESPECTO AL PRIMER OBJETIVO ESPECIFICO:

Conforme lo planteado en el objetivo especifico 01, se realiz6 una

pregunta contenida en el instrumento que se aplicé a los expertos en la

materia, de lo cual se arrojo el siguiente resultado:

4.1.4. FUNDAMENTOS A TENER EN CUENTA ANTE UNA POSIBLE
REGULACION SOBRE LA FIV:

TABLA N.° 04: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 4 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.

ITEMS DESCRIPCION
PREGUNTA ¢, Qué criterios (fundamentos) considera usted se deben tener en cuenta para
N.© 04 una posible regulacion sobre la Fecundacion In Vitro?

ESPECIALISTAS

ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
1 2 3 4 5 6

CONVERGENCIA

Se deben adoptar criterios que no vulneren los derechos fundamentales que

se encuentran en nuestra carta magna.

DIVERGENCIA

No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacién de Datos (AnexoN-203)
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COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados que

se deben adoptar criterios que no vulneren o transgredan los derechos

fundamentales que se encuentran en nuestra carta magna y demas

derecho sustantivo que protege a los sujetos que intervienen en estos

métodos.

Asimismo, se realizdé un andlisis documental contenido en la siguiente

tabla:

FIGURA N.° 01: ANALISIS DOCUMENTAL DE LO CONTENIDO EN EL

OBJETIVO N.° 01.

Tratamiento
contra la
infertilidad

CRITERIOS
VINCULADOS A Filiacién
LA FIV

Deber del Estado

ANSVANNIPAN

N

Derechos
Reproductivos

7
\.

~\
J

Derecho ala
salud

7

~\
J

Proyecto de vida

L J

7

A favor del la
mujer o del varén

\ J

s A

Debera mediar

Vs

consentimiento

\.

Asumiendo la
maternidad y
paternidad

~N

J

Incorporar la

en

Vs

disponilidad de la
FIV

J

N

Garantizar el
principio de no

discriminacion

\.

Fuente: Ficha de Recolecciones de Datos (Anexo N.204)

Programasy
tratamientos de
infertilidad

~N

COMENTARIO: Se advierte de lo contenido en la presente figura que,

los tratamientos o métodos contra la

infertilidad se encuentran

considerados dentro de los derechos reproductivos, asimismo, la filiacion
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en cuanto a la intervencion de un tercero que ayuda a lograr un
embarazo sin que en él recaiga responsabilidad alguna con el concebido
y, finalmente, es deber del Estado proteger los derechos de los
ciudadanos, esto es, los derechos reproductivos, derecho a la familia,

entre otros.
RESPECTO AL SEGUNDO OBJETIVO ESPECIFICO:

Conforme lo planteado en el objetivo especifico 02, se realizé un cuadro

de analisis documental, de lo cual se arrojo el siguiente resultado:

FIGURA N.° 02: ANALISIS DOCUMENTAL DE LO CONTENIDO EN EL
OBJETIVO ESPECIFICO N.° 02.

DERECHO
COMPARADO

1 ™ ' 1 ™ ' 1 ™ ' 1 A ' Al ™
Espana Costa Rica Uruguay Noruega Italia Francia
— ] ] — ]
\ N\ f 4 \ N\ f 4 \ N\ f 4 \ N\ f 4 \ \ f 4 \ N\
Ley N.° Decreto Ley N.° Ley N.° 2004-
) Ejecutivo N.° Ley N.° 19.167 Ley N.° 56 ) ¥
14/2006 40/2004 800
/ | 39210-MP-S U U " / U

Fuente: Ficha de Recolecciones de Datos AnexoN.205)

COMENTARIO: Se advierte de lo contenido en la presente figura que,
en lo que respecta al derecho comparado, existen diversos paises que
cuentan con una norma especial que regule el acceso de las TERAS, en

especifico de la FIV.
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RESPECTO AL TERCER OBJETIVO ESPECIFICO:

Conforme lo planteado en el objetivo especifico 03, se realizaron dos
preguntas contenidas en el instrumento que se aplicé a los expertos en

la materia, de lo cual se arrojo el siguiente resultado:

4.1.5. ASPECTOS POR CONSIDERAR ANTE UNA NORMA QUE REGULE A
LA FIV EN NUESTRO PAIS:

TABLA N.° 05: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 5 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.

ITEMS DESCRIPCION
PREGUNTA ¢, Qué aspectos considera usted debe contener una norma que regule el acceso
is?
NL° 05 a la FIV en nuestro pais”
ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
ESPECIALISTAS 1 2 3 4 5 6
Una norma que regule a la FIV debe contener aspectos que protejan los
CONVERGENCIA derechos fundamentales.
DIVERGENCIA No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacién de Datos (Anexo-203)

COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados que
una norma que regule a la FIV debe contener aspectos que protejan los
derechos fundamentales y lo regulado por los tratados internacionales
de los cuales nuestro pais es parte; priorizando los derechos inherentes

al concebido y prohibiendo la comercializacion y/o trata de personas.

4.1.6. FUNDAMENTO PARA UNA POSIBLE BASE LEGAL ANTE UNA
REGULACION DE LA FIV:

TABLA N.° 06: ANALISIS DE LA PREGUNTA N.° 6 CONTENIDA EN
LA ENTREVISTA APLICADA.
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ITEMS

DESCRIPCION

PREGUNTA
N.° 06

Espafa es el pais que regula la mayor cantidad de técnicas de reproduccién
asistida, permitiendo su acceso conforme lo prescribe en el inciso b) del articulo
1° de la Ley 14/2006, y en lo que concierne a la FIV en su Articulo 3. ¢Es
posible regular la FIV en nuestro pais teniendo en cuenta lo prescrito en la Ley

antes mencionada?

ESPECIALISTAS

ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO | ENTREVISTADO
1 2 3 4 5 6

CONVERGENCIA

Resulta aplicable como guia lo prescrito en la Ley 14/2006.

DIVERGENCIA

No se encontraron discrepancias.

Fuente: Matriz de Triangulacién de Datos (AnexoN-203)

COMENTARIO: Se advierte de lo manifestado por los entrevistados que
resulta aplicable como guia lo prescrito en la Ley 14/2006, puesto que,
regula el acceso y procedimiento a aplicar en las TERAS, en especifico
en la FIV, siendo imprescindible regular un apartado que prevenga y/o
prohiba la manipulacion de gametos que dafien la integridad del

concebido.

Asimismo, se realizé un analisis documental contenido en la siguiente

tabla:

31



FIGURA N.° 03: ANALISIS DOCUMENTAL DE LO CONTENIDO EN EL
OBJETIVO ESPECIFICO N.° 3.

N.° 00685/2001- Articulo 14°

CR
Articulo 2°
incciso d) e inciso
PROYECTOS DE N.°3313/2018- )
LEY CR

Articulo 15°

N.° 3542/2018-

CR Articulo 5

Fuente: Ficha de Recolecciones de Datos (Anexo N.206)

COMENTARIO: Se advierte de lo contenido en la presente figura que en
diversas oportunidades se han exhibido ante el Congreso de la
Republica proyectos de ley que pretendian regular a las TERAS, sin
embargo, hasta la fecha no fueron aprobados.

32



4.2. DISCUSION

Una regulacién juridica sobre la FIV en nuestro ordenamiento
juridico resulta imprescindible y necesaria (objetivo general), pues se
advierte de lo manifestado por los entrevistados (Tabla N.° 01) que es un
hecho que las personas acuden a estas técnicas para tratar su infertilidad
y poder lograr un embarazo, y por ello es que se necesita un sustento
legal que garantice sus derechos (derechos reproductivos) y a la vez
proteja al concebido, esto referido a situaciones que puedan poner en
riesgo su vida, cuerpo y salud, ademas de su integridad fisica. Siendo
preciso acotar, que es deber del Estado velar por el derecho fundamental
a formar una familia, reconocido en el articulo 6° de nuestra Carta Magna;
criterio con el que coincido, pues la familia conforma el nucleo
fundamental de la sociedad y es merecedora de proteccién por parte del
Estado, ademas, se encuentra vinculado al derecho de todo nifio a tener
una familia, esto en relacion con lo mencionado por Jiménez (2019) en
cuanto el Estado se encuentra en el deber de avalar y garantizar los
derechos de los nifios aplicando el principio del interés superior, en
especial en los nifios nacidos productos de las TERAS. Ademas, se tiene
en cuenta lo manifestado por el médico especialista en ginecologia, en
cuanto a los costos del procedimiento, pues si bien se sabe que estas
técnicas se aplican en el sector privado de salud, ¢ por qué no se podrian
aplicar en el sector publico? Pues se requiere salvaguardar los derechos
de las personas sin diferencia o discriminacion alguna. Para Castro
(2017), la FIV permite maximizar el nivel de embarazo de la mujer, por lo
que, se estaria garantizando su derecho a la familia y a la reproduccion.

En lo que respecta al contenido del articulo 7° de la LGS, se
advierte de lo manifestado por los entrevistados (Tabla N.° 02), que el
articulo en mencion deviene en deficiente, limitante e incompleto, puesto
gue pretende abarcar el amplio contenido que implica el acceso a las
TERAS, las cuales deben ser reguladas de manera apropiada; criterios
gue se adoptan, pues nos encontramos ante una evidente desproteccién

juridica a las personas que deciden someterse a estas técnicas, esto en
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relacion con lo aseverado por Hernandez (2018) respecto a que las
personas, al no poder procrear de forma natural y por lo tanto no ejercer
su derecho a la familia, pueden y estan facultadas para acudir a las FIV
con la finalidad de lograr constituir su nucleo familiar. Asimismo, este
articulo genera incertidumbre en cuanto especifica en su contenido que
la calidad de madre gestante y genética debera recaer en una sola
persona, imposibilitando que las parejas puedan optar por la donacién de
gametos, lo cual estaria vulnerando sus derechos reproductivos. Algo
similar nos comenta Saenz (2020), respecto a que si bien la LGS
reconoce de forma genérica los tratamientos de infertilidad, tambien
especifica que la calidad de madre biolégica y genética debe coincidir, es
decir, recaer en la misma persona, dejando de lado a circunstancias
donde la madre o el padre no pueden generar sus propios gametos, por
lo que requeriran de la donacion de O6vulos o espermatozoides,
generando asi una violacion a su derecho a la familia y a procrear.
Siguiendo esa linea, Morffi y Galiano (2018) mencionan que la aplicacion
de las TERAS han llevado a un analisis teolégico, moral y juridico en lo
gue respecta a sus efectos y repercusiones. En cuanto a las relaciones
filiatorias se ha determinado renunciar a la correspondencia entre madre
gestante y bioldgica, reconceptualizando a la filiacion materna y paterna

adquirida en nuestra actualidad por el acceso de algunas TERAS.

Siendo preciso acotar que, de lo manifestado por los entrevistados
(Tabla N.° 03), la falta de una norma legal que regule a las TERAS, en
especifico a la FIV, vulnera varios derechos consagrados en nuestra
constitucién, derechos que son inherentes a toda persona, tanto a las
personas que desean o anhelan concebir como al concebido, asimismo,
se vulnera el rol del Estado en garantizar el derecho de las personas a
constituir una familia, aspectos que evidentemente se comparten, pues
como se ha mencionado anteriormente, es deber del Estado proteger los
derechos de los ciudadanos, primordialmente, los derechos inherentes al
concebido. Para Pintado y Tamay Carranza (2018), existe hasta la fecha

una discrepancia significativa en nuestro ordenamiento juridico en lo que
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atafie a teorias y doctrinas que posibiliten dar una solucion a la infertilidad
gue padecen algunas personas, para que asi puedan acceder a la FIV.
Asimismo, Canelo (2017) menciona que es necesario legislar las TERAS,
como la FIV, con la finalidad de que posibilite a las personas el ejercicio
pleno de su derecho a la familia, permitiendo asi la exclusion de vacios

e impedimentos legales.

Lo contenido en los parrafos antecesores, permiten dar por

logrado el objetivo general, pues una ley que regule a la FIV es

imprescindible en nuestro ordenamiento juridico, pues es necesario
regular aspectos que se relacionan a esta técnica debido a que su
ausencia vulnera diversos derechos inherentes a las personas y en vista
de que el articulo 7° de LGS deviene en limitante, pues contiene
deficiencias en cuanto al acceso a las TERAS y respecto a la condicion
gue se requiere cumplir para poder someterse a las mismas, esto en
relacién con lo mencionado por Rodriguez (2006), pues es trascendental
que la practica de esta técnica se cifia a normas claras, evitando toda
clase de abuso, exceso o disfuncién, asimismo, evitando un espacio en

el que primen la duda e incertidumbre.

En lo que respecta al objetivo especifico N.° 01 se advierte de lo
manifestado por los entrevistados (Tabla N.° 04), que se deben adoptar
criterios que no vulneren o transgredan los derechos fundamentales que
se encuentran en nuestra carta magna y demas derecho sustantivo que
protejen a los sujetos que intervienen en estos métodos, siendo preciso
mencionar, que éstos criterios deben contar con viabilidad para su
aplicacion, criterios que se comparten pues es importante que el
contenido de una norma no vulnere o discrimine de manera directa o
indirecta derechos inherentes a las personas. Para Montes (2004) debe
predominar el criterio ético pues éste alienta a los instrumentos de
Derechos Humanos, los mismos a los cuales como pais estamos
suscritos, ya que las personas no pueden ser utilizadas o tratadas como

un simple medio.
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De lo contenido en la figura N.° 01, se advierte que los tratamientos
contra la infertilidad se encuentran considerados dentro de los derechos
reproductivos, esto en cuanto es considerada una enfermedad que
imposibilita el logro de un embarazo y es por ello que las personas se
someten a estas técnicas, otro criterio a tener en cuenta es la filiacion, en
cuanto a la intervencion de un tercero que ayuda a lograr un embarazo
sin que en él recaiga responsabilidad alguna respecto al concebido v,
finalmente, el deber del Estado de velar por los derechos de los
ciudadanos, y en lo referido al tema, incluir en nuestro ordenamiento
juridico una Ley que regule la FIV, para que asi sea incluido en los

programas y tratamientos contra la infertilidad.

Lo acotado precedentemente, permite dar por logrado el primer

objetivo _especifico, pues criterios como la filiacién, la infertilidad,

derechos reproductivos y el deber del Estado de velar y salvaguardar los
derechos de los ciudadanos delimitan a la FIV, ya que se encuentran
estrechamente vinculados al acceso y utilizacion de esta técnica, pues
de ella se desprenden varios aspectos que se deberian encontrar
prescritos en una Ley especifica. Pues como lo menciona Varsi (2017),
la filiacibn es consecuencia de la reproduccion, que se puede dar de
forma natural o mediante TERAS, a las cuales las personas se someten
para tratar su infertilidad y lograr concebir, esto en relaciébn a sus
derechos reproductivos (Siverino-Bavio, 2012) y, finalmente, el deber del
Estado respecto a la inclusion de la FIV dentro de tratamientos y
programas contra la infertilidad en sus centros de salud (CIDH, 2012).

En cuanto al objetivo especifico N.° 02, en lo que respecta al
derecho comparado (Figura N.° 02), existen paises como Espafa, Costa
Rica, Uruguay, Noruega, Italia y Francia que cuentan con una norma
especial que regula el acceso y procedimiento de la FIV como TERA,
siendo la finalidad de dichas normas, garantizar y proteger los derechos
de los individuos que padecen de infertilidad, asimismo, los derechos
inherentes al concebido, cautelando su derecho a la vida, a la saludy a

su integridad, evitando el acceso a esta técnica a personas cuya finalidad
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es lucrar o comercializar con el ser nacido producto de la FIV. Siendo asi,
dichas regulaciones se pueden tomar en cuenta para una posible
regulacion de la FIV en nuestro pais, pues es necesario contar con una
ley que establezca el procedimiento a seguir cuando las parejas decidan
someterse a estas técnicas, asi como la condiciones que se deben tener
en cuenta al momento de acceder a ellas. De la misma manera, se
debera tener en cuenta que solo sera admitida la FIV con la finalidad de
superar la infertilidad, esto es, superar la imposibilidad para tener
descendencia, esto en cuanto se haya descartado otros tratamientos, ya

sea porque resultaron ineficaces o inadecuados (Canessa, 2008).

El parrafo que antecede, permite dar por logrado el segundo

objetivo especifico, pues los paises mencionados en el acapite antecesor

al contar con una Ley especial que regule el acceso a las TERAS, en
especifico a la FIV, protegen y salvaguardan de manera concreta y
especifica los derechos inherentes a toda persona, pues ha quedado
demostrado, que una Ley que regule los aspectos relacionados a la FIV
es necesaria, ademas, se debe tener en cuenta y respetar el control de
convencionalidad, en vista de la jurisprudencia emitida por la CIDH y
demas tratados y convenios del cual nuestro pais es parte. Tal y como lo
seflalan Benavides y Carvajal (2016) para aseverar el cumplimiento de
los deberes internacionales en materia de derechos humanos, es
imprescindible que los 6rganos que constituyen el Estado ejerciten el
control de convencionalidad en relacion a sus actuaciones internas, es
decir, deben emplear de forma directa las normas del DIDH, asimismo,
las decisiones emitidas por los 6rganos jurisdiccionales supranacionales,
evitando ilicitos u omisiones que perpetien el quebrantamiento de los

derechos humanos.

En lo que respecta al objetivo especifico N.° 03, se advierte de lo
manifestado por los entrevistados (Tabla N.° 05) que una norma que
regule a la FIV debe contener aspectos que protejan los derechos
fundamentales, y lo regulado por los tratados internacionales ratificados

por nuestro pais; priorizando los derechos inherentes al concebido y
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prohibiendo la comercializacion y/o trata de personas, criterios con los
que coincido, pues seria todo lo contrario a las buenas costumbres y se
estaria vulnerando lo que nuestra constitucion prescribe. Asimismo, las
instituciones médicas deben cumplir con los requisitos necesarios para
gue puedan ser autorizadas y asi efectuar tales practicas, ademas, estas
instituciones deberan contar con el equipamiento médico adecuado para
garantizar un adecuado procedimiento. También, se debera precisar
acciones de fiscalizacion y sanciones en caso de inobservancia de lo
contenido en la Ley. Siendo preciso mencionar lo manifestado por el
meédico especialista en ginecologia, pues también se debe optar por
aspectos como los éticos, religiosos y econémicos, pues tienen una
mayor incidencia en lo que respecta al acceso a este método de
reproduccion. En palabras de Bossert (1995, citado en Canessa, 2008),
es adecuado legislar sobre los efectos de la reproduccion asistida,
aspectos administrativos y sanitarios, el control y supervision de la
autoridad sobre los centros de salud donde se realizardn estos
tratamientos y las sanciones a las autoridades del centro y a los expertos

intervinientes en caso de incumplimiento de las disposiciones legales.

Cabe resaltar, que Espafia fue uno de los primeros paises donde
se instaurd la normativa que regula a las TERAS, en la mencionada Ley
se regula a la FIV; en vista de los adelantos cientificos que generalmente
van por delante del Derecho, que se atrasa en la adaptacion a las
consecuencias de aquellos. Por lo que, esta discordancia entre el
Derecho y la ciencia crea un vacio juridico respecto de temas especificos
(Jausoro, 2000). En relacion a ello, conforme lo manifestado por los
entrevistados (Tabla N.° 06) resulta aplicable como guia lo prescrito en
la Ley 14/2006, criterio que consideramos acertado, puesto que, regula
el acceso y procedimiento a aplicar en las TERAS, en especifico en la
FIV, siendo imprescindible regular un apartado que prevenga y/o prohiba
la manipulacion de gametos que dafien la integridad del concebido,
ademas, de descartar cualquier tipo de malformacién genética que

pudiera poner en peligro al nacido, ademas se tiene en cuenta que dicho
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cuestionamiento debera ser analizado por médicos especializados en
reproduccion asistida, con la finalidad de lograr esclarecer si resulta
idoneo emplear la misma regulacion. No obstante, desde el punto de vista
del médico especialista en ginecologia, se debe analizar y recoger datos
plasmados en diversos paises para tener como base cuantos embriones

son requeridos para realizar la transferencia dentro del claustro materno.

Finalmente, en respuesta al tercer objetivo especifico, el mismo

que se tiene por logrado, dado al avance cientifico y tecnoldgico respecto
al acceso a la FIV, se sabe que el derecho aun se encuentra retrasado
en su adecuacion, por lo que, es factible establecer una propuesta
normativa respecto a la FIV, cuyo contenido abarque todos los criterios y
aspectos mencionados en el desarrollo del presente estudio. Siendo asi,
es posible tener en cuenta lo regulado por Espafia y demas paises que
regulen a la FIV, claro esta, adaptandolo a la realidad peruana, con la
finalidad de complacer las necesidades de la sociedad, ademas,
garantizar y salvaguardar los derechos de las personas que deciden
someterse a esta técnica. Tal y como lo menciona Cereceda (2014)
actualmente la tecnologia ha hecho posible la introduccién de varios
cambios y progresos para la humanidad, lo cual influye negativamente
en el derecho, pues éste no se actualiza a la velocidad que se requiere
para adecuarse a los cambios indicados, produciendo una laguna y
generando la imposibilidad de la regulacion de ciertos procedimientos,
por lo que, hace obligatorio recurrir al derecho comparado 0 meramente

actuar sin encuadrarse en un marco regulatorio.
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V.

CONCLUSIONES

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.

Una ley que regule el acceso a la FIV en nuestro ordenamiento
juridico es necesaria, pues es una realidad que las personas que
padecen de infertilidad acuden a esta técnica para poder tratarla
y lograr concebir, en ese sentido, es imprescindible tutelar y
salvaguardar los derechos reproductivos, el derecho a la familia'y

los derechos inherentes al concebido.

Analizados los diversos criterios que delimitan a la FIV, se
advierte que criterios como el tratamiento contra la infertilidad, la
filiacion y el deber del Estado de velar y salvaguardar los derechos
de los ciudadanos se encuentran vinculados a la aplicacion de la
FIV en nuestro pais, asimismo, se tienen en cuenta criterios que
protegen los derechos inherentes a las personas regulados por

nuestra Constitucion.

Paises como Espafa, Costa Rica, Uruguay, Noruega, Italia y
Francia cuentan con un ordenamiento juridico que regula el
acceso de los ciudadanos a la FIV, siendo su objetivo garantizar
y salvaguardar los derechos reproductivos de las personas que
padecen de infertilidad que imposibilita el logro de un embarazo y

por ende, a procrear y tener descendencia.

Es factible establecer una propuesta normativa respecto a la FIV,
pues es indispensable regular los aspectos relacionados al
acceso de esta técnica, en vista de que es imprescindible tutelar
el derecho a la familia y los derechos reproductivos, ademas, ante
la existencia de una sentencia emitida por CIDH de la cual nuestro
pais con base al control de convencionalidad debe acatar dichas

directrices contenidas en la misma.
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VI.

RECOMENDACIONES

Al Congreso de la Republica:

6.1.

6.2.

Se recomienda regular una Ley cuyo propésito sea garantizar el
acceso a la FIV como TERA en nuestro ordenamiento juridico,
con el propésito de proteger los derechos reproductivos vy
salvaguardar el derecho a la familia, ademas, de proteger en su
cabalidad los derechos inherentes al concebido, para evitar

cualquier tipo de dafio a su vida, salud e integridad.

Asimismo, se recomienda que el contenido de la Ley precise los
requisitos necesarios para acceder a esta técnica, ya sea
utilizando el material genético de la pareja o de un tercero
donante, ademas, que regule una sancion ante el incumplimiento
de la misma. De igual manera, que tengan en consideracion la
propuesta normativa elaborada producto de la recoleccion de
datos e informacion durante el proceso de elaboracion de la

presente investigacion AnexoN.207)
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ANEXOS

ANEXO N.° 01: MATRIZ DE CATEGORIZACION

AMBITO PREGUNTAS DE OBJETIVOS 3 3
; PROBLEMA 3 OBJETIVO GENERAL | CATEGORIAS SUBCATEGORIAS
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ANEXO N.° 02

GUIA DE ENTREVISTA SOBRE LA NECESIDAD DE UNA REGULACION
SOBRE FECUNDACION IN VITRO COMO TECNICA DE REPRODUCCION
ASISTIDA EN PERU, 2021

PREAMBULO:

Teniendo en cuenta que, la “Casacion 4323-2010-LIMA” define a las TERAS como
procedimientos supletorios para procrear, mas no alternativos, pues su finalidad es
dar una solucién a una insuficiencia biosiquica que no permite a una pareja lograr
tener descendencia.

En cuanto a la Fecundacion In Vitro, esta es conocida como una técnica elemental
de reproduccion asistida, cuyo proceso de fecundacion del espermatozoide y évulo
es realizado en un laboratorio con la finalidad de obtener diversos embriones para
ser implantados en la mujer receptora de manera secuencial hasta lograr tener éxito
en la implantacion.

l. DATOS GENERALES DEL (LA) ENTREVISTADO (A):

Fecha: Hora:

Lugar:

Entrevistador:

Entrevistado (a):

Il FINALIDAD DE LA ENTREVISTA:

La finalidad de la presente entrevista es analizar la necesidad de una
regulacion juridica sobre la Fecundacion In Vitro en el ordenamiento
juridico peruano en nuestro pais. De manera que, el entrevistado ostenta
una amplia trayectoria en la materia, por esa razon sus aportes seran de
suma utilidad para la presente investigacion. Asimismo, se encuentra

disefiada obedeciendo a los objetivos planteados en la investigacion.



[l. INDICACIONES:

Sirvase leer detalladamente cada una de las preguntas abiertas y a

responder en base a su experiencia y conocimientos.

RESPECTO AL OBJETIVO GENERAL: Analizar la necesidad de una
regulacion juridica sobre la Fecundacion In Vitro en el ordenamiento

juridico peruano.

1. Desde su perspectiva, ¢considera necesaria una ley que regule
especificamente el acceso a la Fecundacion In Vitro en nuestro pais?

¢ Por qué?

2. ¢Considera usted que el contenido del articulo 7° de la Ley 26842,
Ley General de Salud, es deficiente en cuanto pretende regular el
amplio contenido que implican las técnicas de reproduccion humana

asistida?

3. ¢Considera usted que ante la falta de una norma que regule el acceso

a la Fecundacion In Vitro se vulnera algun tipo de derecho?




RESPECTO AL OBJETIVO ESPECIFICO N.° 01: Analizar diversos

criterios que delimitan a la Fecundacion In Vitro.

. ¢Qué criterios (fundamentos) considera usted se deben tener en

cuenta para una posible regulacién sobre la Fecundacion In Vitro?

RESPECTO AL OBJETIVO N.° 03: Establecer una propuesta

normativa respecto al acceso de la Fecundacién In Vitro en el Peru.

. ¢ Qué aspectos considera usted debe contener una norma que regule

el acceso a la Fecundacion In Vitro en nuestro pais?

. Espafia es el pais que regula la mayor cantidad de técnicas de
reproduccion asistida, permitiendo su acceso conforme lo prescribe
en el inciso b) del articulo 1° de la Ley 14/2006: “Regular la aplicacion

de las técnicas de reproduccion humana asistida en la prevencion y



tratamiento de enfermedades de origen genético, siempre que existan
las garantias diagndsticas y terapéuticas suficientes y sean
debidamente autorizadas en los términos previstos en esta Ley”, en
lo que concierne a la Fecundacion In Vitro en su Articulo 3° prescribe
que: “En el caso de la fecundacioén in vitro y técnicas afines, sélo se
autoriza la transferencia de un maximo de tres preembriones en cada
mujer en cada ciclo reproductivo. ¢ Es posible regular la Fecundacion
In Vitro en nuestro pais teniendo en cuenta lo prescrito en la Ley antes

mencionada?

OBSERVACIONES:

Es propicia la oportunidad para agradecerle por su participacion en la aplicaciéon del

presente instrumento de investigacion.



ANEXO N.° 03

MATRIZ DE VACIADO DE RESULTADOS OBTENIDOS DE LA ENTREVISTA

(EXCEL)
RESPUESTAS
PREGUNTAS
ENTREVISTADO ENTREVISTADO ENTREVISTADO ENTREVISTADO ENTREVISTADO ENTREVISTADO
1 2 3 4 5 6

PREGUNTA N.°

ES NECESARIO

ES NECESARIO

ES NECESARIO

ES NECESARIO

ES NECESARIO

ES NECESARIO

01
PREGUNTA N.°© ES MUY LIMITANTE. MUY DEFICIENTE. ES DEFICIENTE. RESULTA EXPONE ES MUY LIMITANTE.
02 INCOMPLETA. CONDICIONES
LIMITANTES.
PREGUNTA N.°
N N Sl N Sl Sl

03

PREGUNTA N.°
04

Criterios que no
transgredan los
derechos
fundamentales.

Que sean criterios
de acuerdo a lo
establecido por la
Constitucion y
demas normas.

Que la pareja,
aparte del
problema de
infertilidad que los
aqueja, no tengan
otros problemas
de salud.

Considero que
deben regularse los
requerimientos para

su accesoy
condiciones a fin de

emplear la
Fecundacion in Vitro.

Habria que tener
en cuenta
componentes:
juridico,
psicoldgico, ético y
ciencia médica.

Criterios que no
transgredan los
derechos
fundamentales.

PREGUNTA N.°
05

Se deben tener en
cuenta lo
manifiesto por los
tratados
internacionales a
los que se acoge
nuestro pais, asi
como los
derechos
fundamentales de
toda persona,
priorizando los
derechos del
concebido.

Los aspectos que
serian mas
indispensables
serian los que
puedan proteger
el derecho a la
vida y sobre todo
que no se use
como una
comercializacién,
tampoco debe de
servir para la trata
de personas.

- Aspectos
éticos.

- Aspectos
religiosos.

- Aspectos
Econémicos.

Debe considerarse
los requisitos para
su acceso, la
autorizacion de las
instituciones
médicas y la
garantia a su uso
idéneo.

Por una parte, el
punto central es
la persona: hay
mujeres que
anhelan procrear.
Factores como:
esterilidad,
infertilidad u otros
factores que
impiden el logro
de un embarazo.

Se debera
precisar el
procedimiento y el
cuerpo médico
especializado
Desde una
perspectiva legal,
debe contener de
forma clara 'y
expresa los
derechos tanto de
la pareja y los
derechos del
concebido.

PREGUNTA N.°
06

Debe de servir
como guia para
nosotros.

Creo que en nuestro
Pais tendria que
haber regulaciones
normativas que
planteen
claramente la
aplicacién de la
fecundacion In
Vitro.

Se deberia recoger
los resultados de
diversos paises,

para llegar a
similar conclusién
o tal vez
modificarla.

Considero que dicho
cuestionamiento
debe ser analizado
por médicos
especialistas en
Reproduccion
Asistida.

Habria que
canalizarlas en
nuestra legislacion.

Claro que si, sin
embargo, se debera
adaptar a la realidad

peruana.




ANEXO N.° 04

TABLA N.° 07: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

CATEGORIAS ITEMS DESCRIPCION
Una mirada desde la
S Determinacién de la ) )
NOMBRE DEL bioética juridica a las L y Artavia Murillo vs.
. filiacion en la procreacion )
DOCUMENTO cuestiones legales sobre o Costa Rica
la infertilidad | PerG asistida
a infertilidad en el Peru
DATOS
AUTORIA Paula Siverino-Bavio Enrique Varsi Rospigliosi CIDH
TIPO DE DOCUMENTO Articulo de revista Articulo de Revista SENTENCIA
Revista Peruana de Revista del Instituto de
LUGAR DE ] . o o
PROCEDENCIA Ginecologia y Ciencias Juridicas de SITIO WEB
LOCALIZACION Obstetricia Puebla, México
ANO DE PUBLICACION 2012 2017 2012

PALABRAS CLAVE

BUSQUEDA DEL
DOCUMENTO

Bioética, infertilidad,
identidad, derechos

humanos.

Filiacion, ADN, socio

afectividad, procreativa

Derecho a la familia,
Derecho a la honray
la intimidad, Derecho
a la integridad
personal, Dignidad,
Familia, Garantias

judiciales y procesales

CONCEPTOS
ABORDADOS

APORTE DESTACADO
/ SELECCIONADO

El acceso a los
tratamientos contra la
infertilidad ha sido
considerado dentro de

los derechos
reproductivos y,
l6gicamente, del
derecho a la salud, a
beneficiarse de los

adelantos de la
tecnologia y al proyecto
de vida.

asumiendo la paternidad o

En los supuestos de
fecundacién artificial con
intervencion de terceros,
la filiacion se determina a
favor del varon o la mujer
que, sin haber aportado
sus gametos, consienten
que su pareja recurra a

aquella técnica,

maternidad.

El Estado debe incluir
la disponibilidad de la
FIV dentro de sus
programas y

tratamientos de
infertilidad en su
atencion de salud, de
conformidad con el
deber de garantia
respecto al principio

de no discriminacion.




ANEXOS N.° 05

TABLA N.° 08: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

CATEGORIAS

ITEMS DESCRIPCION
TIPO DE DECRETO
LEY LEY LEY LEY LEY
DOCUMENTO EJECUTIVO
NUMERO DE N.° 39210-MP-
N.° 14/2006 N.© 19.167 N.° 56 N.° 40/2004 N.° 2004-800
DOCUMENTO S
Articulo 3°,
DATOS -
inciso 2
Articulo 11°
. Articulo 2.10°
UBICACION inciso 3y 8 . . :
NORMATIVA ) Articulo 1° Articulo 1° Articulo 1° L.2141-3
Articulo 26 Articulo 2.12°
inciso b)
numeral 10
LUGAR DE
LOCALIZACION | PROCEDENCIA - ESPANA COSTARICA | URUGUAY NORUEGA ITALIA FRANCIA
PAIS
(...) se autoriza
la transferencia
de un maximo
de tres
preembriones
(...). Solo podré tener
(...) regular
) lugar la
las técnicas
Los d fecundacion in
e
preembriones y vitro si la mujer o Podréa ser
reproduccion . o
sobrantes de la (...)regular la h el hombre son La fecundacion concebido in vitro
umana
aplicacion de las aplicacion de la istid estériles, o si no in vitro se cuando los
asistida
técnicas de técnica de la . se ha hallado la aplicara en gametos
APORTE fecundacion in fecundacion in acreditadas causa de la casos que no rocedentes sean
CONCEPTOS cientificament . q P .
DESTACADO / vitro (...). vitro (...) como i esterilidad (...). existan otros de la pareja, o al
ABORDADOS e, asl como

SELECCIONADO

Los centros de
fecundacion in
vitro que
procedan a la
crioconservacion
de gametos o
preembriones

humanos (...).

parte del
tratamiento
terapéutico de la
infertilidad (...).

los requisitos
que deben
cumplir las

instituciones
publicas y

privadas que

las realicen.

(...) los centros
autorizados a
realizar la
fecundacion in
vitro podran
almacenar

6vulos.

métodos
terapéuticos
para tratar la
infertilidad.

menos de uno de

los miembros de la

pareja, quien
debera dar su

consentimiento.




ANEXO N.° 06

TABLA N.° 09: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

CATEGORIAS ITEMS DESCRIPCION
AUTORIA / Ivan Oswaldo
) Richard Acuia Luciana Le6n Romero
CONGRESISTA Calderén Castillo
TIPO DE DOCUMENTO PROYECTO DE LEY PROYECTO DE LEY PROYECTO DE LEY
DATOS NUMERO DEL
N.° 00685/2001-CR N.© 3313/2018-CR N.© 3542/2018-CR
DOCUMENTO
UBICACION Articulo 2° inciso d) e
Articulo 14° inciso i) Articulo 5°
NORMATIVA Articulo 15°
LUGAR DE . . .
. PERU PERU PERU
PROCEDENCIA - PAIS
LOCALIZACION
FECHA DE
13/09/2001 07/09/2018 12/10/2018

PRESENTACION

PROPOSITO DEL

Proteccién legal

mediante una

Garantizar el acceso

integral a las TERAS y

Regular el acceso a
las TERAS y los

FINALIDAD o reconocimiento de la o .
DOCUMENTO regulacion juridica de . . requisitos minimos
infertilidad como una L
las TERAS para aplicacion.
enfermedad.
(...) se autoriza la
transferencia de un
maximo de tres
preembriones (...).
) (...) regular las
Los preembriones o
técnicas de
sobrantes de la | (...) regular la »
L L o reproduccion humana
aplicacion de las | aplicacion de latécnica o .
weeni d de la f dacion | asistida  acreditadas
écnicas e | de la fecundacién in
CONCEPTOS APORTE DESTACADO S _ cientificamente,  asi
fecundacién in vitro | vitro (...) como parte .
ABORDADOS /| SELECCIONADO como los requisitos

(..).

Los centros de
fecundacién in vitro
que procedan a la
crioconservacion  de
gametos o]
preembriones

humanos (...).

del tratamiento
terapéutico de la
infertilidad (...).

que deben cumplir las
instituciones publicas y
privadas que las

realicen.




ANEXO N.° 07

PROPUESTA NORMATIVA SOBRE FECUNDACION IN VITRO COMO
TECNICA DE REPRODUCCION HUMANA ASISTIDA

LEY SOBRE EL ACCESO A LA FECUNDACION IN VITRO COMO TECNICA DE
REPRODUCCION HUMANA ASISTIDA EN EL ORDENAMIENTO JURIDICO
PERUANO

TITULO |

Capitulo |

Disposiciones Generales

Articulo 1. Objeto y ambito de aplicacion

La presente ley tiene por objetivo regular el acceso a la Fecundacion In Vitro como
Técnica de Reproduccion Humana Asistida, asimismo, regular los requisitos que
deben cumplir las instituciones publicas y privadas en la aplicacion de esta técnica
con la finalidad de garantizar los derechos del concebido, el derecho a la familia 'y

los derechos reproductivos.

Para tales efectos, se entiende por técnicas de reproduccion asistida al conjunto de
métodos o procedimientos por los cuales se manipulan los ovocitos y
espermatozoides para lograr un embarazo y, como Fecundacién In Vitro a la
fertilizacion realizada en una placa dentro de un laboratorio, en casos donde el
espermatozoide y el évulo no han podido hallarse por el mecanismo natural.

Se permitira el acceso a la Fecundacion In Vitro como principal método terapéutico
de infertilidad a toda pareja unida por matrimonio o convivencia reconocida ante
Notario Publico quién extendera la escritura publica con la declaracion del
reconocimiento de la union de hecho a Registro de Personas Naturales de Sunarp,
en la medida que el procedimiento médico sea el idoneo para concebir en el caso
de parejas bioldgicamente impedidas para hacerlo y en circunstancias donde otros

métodos hayan fracasado en el logro de un embarazo.



Por lo tanto, se prohibe:

a) La clonacién de seres humanos.

b) Modificaciones genéticas en el embridn.
Articulo 2. Deber del Estado

Es deber del Estado velar por los derechos de los ciudadanos, esto en cuanto a los
derechos reproductivos y el derecho a la familia, por lo que la Fecundacion In Vitro
como Técnica de Reproduccion Humana Asistida sera incluida dentro de las
prestaciones del Sistema Nacional de Salud con el alcance dispuesto en la presente
Ley.

Ademas, se incorporara dentro de los programas de salud un plan de accion
nacional para la deteccion, prevencion y tratamiento de la infertilidad.

TITULO I

Respecto al concebido

Capitulo |

Articulo 3. Inicio de la vida humana

Hay vida humana merecedora de proteccion juridica desde la concepcion, dentro o
fuera del seno materno. La concepcion se da desde el momento que el
espermatozoide humano ingresa al évulo, por lo que adquiere vida el embrion

humano y consecuentemente, todos los derechos que le asisten al concebido.
Articulo 4. Derechos del concebido
Son derechos inherentes al concebido:

a) A lavida.

b) A nacer.

c) A ser procreado y a nacer dentro de una familia.
d) A una familia.

e) A conocer su origen biolégico.



f) Alaidentidad.

g) A la individualidad bioldgica.
h) A la integridad psicosomatica.
i) A laigualdad.

j) A ladignidad.

K) A la intimidad.

l) A los demas derechos regulados por la Constitucién Politica.
TITULO Il
Del acceso y aplicacién de la Fecundacion In Vitro
Capitulo |
Articulo 5. Acceso a la Fecundacion In Vitro

5.1. Podran acceder a éste métodos aquellas personas mayores de 18 afos, que
cuenten con plena capacidad para obrar, tengan pleno conocimiento del

procedimiento y hayan presentado su consentimiento por escrito.

5.2. Solo podra realizarse este procedimiento cuando existan posibilidades
razonables de éxito y no supongan riesgo grave a la salud de la mujer o a la salud
del concebido. Para tales efectos, se debera determinar el buen estado de salud
fisica y psicolégica de la pareja, quiénes deberan acreditar con base a examenes
genéticos la ausencia de cualquier tipo de alteracion genética, hereditaria o

infecciosa que comprometan la viabilidad del embrion.
Articulo 6. Consentimiento

6.1. El consentimiento requerido para acceder a la Fecundacion In Vitro debera ser
otorgado de manera libre, consciente, expresa y por instrumento publico, en forma

puntual, el mismo que tiene caracter de irrevocable una vez concebido el embrion.

6.2. El centro sanitario que aplicara la técnica de reproduccion humana asistida
solicitara copia certificada de dicho documento a fin de integrarla en la historia

clinica correspondiente.



6.3. El consentimiento otorgado no exime de responsabilidad a los centros y

profesionales intervinientes en la aplicacion de la Fecundacion In Vitro.
Articulo 7. Donacion de material genético

7.1. La donacion de material genético para efectos del logro de un embarazo por
medio de la FIV debe ser voluntaria, an6nima y debera constar previo

consentimiento por escrito y de forma expresa.

7.2. Los donantes deberan contar a la fecha de donacién con 18 afios como edad
minima y 35 afios como edad maxima, se debera encontrar con buen estado de
salud fisica y mental, no debe padecer de enfermedades hereditarias, genéticas o

infecciosas transmisibles y debera contar con plena capacidad para obrar.

7.3. La donacién se formalizara a través de un contrato gratuito, escrito y formal,

manteniendo en confidencia los datos personales del donante.

7.4. El descubrimiento de la identidad del donante no simboliza la atribucion de
responsabilidad o derechos sobre el nacido con su material genético, por ende, no
se podra demandar filiacion, alimentos, reconocimiento de paternidad, ni otro

proceso similar.
Articulo 8. Filiacion

8.1. Se considerara hijo matrimonial aquel nacido por medio de la FIV dentro de un
matrimonio, atribuyendo a la mujer casada o conviviente la condicion de madre y al
hombre la condicion de padre, siempre que se haya presentado por escrito su

consentimiento antes de someterse al método en mencion.

8.2. En situaciones donde se haya requerido la donacion de material genético, se
considerara al hijo nacido producto de la FIV como matrimonial, sin que la
aportacion del donante simbolice juridicamente una atribucion de paternidad,
teniendo en cuenta que previamente debera constar una autorizacion escrita. En
tanto a la convivencia, se establecerd la paternidad extramatrimonial de la persona
quien consiente la FIV de su pareja por medio de la contribucion de material

genético de un tercero.



8.3. En ningun caso la inscripcion en el Registro Civil reflejara datos de los que

puedan inferirse el caracter de la reproduccion.

8.4. No se podra impugnar la filiacion matrimonial del hijo nacido mediante
Fecundacion In Vitro ni por el marido ni la mujer cuando hayan prestado su

consentimiento previa y expresamente a la contribucion de material genético.
Articulo 9. Transferencia y Crioconservacion de gametos

9.1. Se autoriza la transferencia de un méaximo de tres preembriones a efectos de
lograr el embarazo, los mismos que deberan encontrarse en un estado éptimo y
deberan ser de calidad con la finalidad de evitar malformaciones o alteraciones

genéticas que pongan en peligro la vida y salud del nacido.

9.2. Los preembriones que llegasen a sobrar de la aplicacion de la FIV y que no

sean transferidos a la mujer podran ser crio conservados en los bancos autorizados.

9.3. No podran ser almacenados los gametos por un periodo mayor al que se

considere que pueda ocasionar deterioro de estos.

9.4. Queda prohibida la formacién y/o mantenimiento de bancos de preembriones

0 embriones humanos.

TITULO IV

De las Instituciones Médicas y equipos biomédicos
Capitulo |

Articulo 10. Instituciones médicas de reproduccion asistida

10.1. Se considera centros o instituciones meédicas los establecimientos habilitados
para la realizacion de la Fecundacion In Vitro, asi como los bancos de recepcion,
conservacion y distribucion de material genético humano. En todos los casos
estaran sometidos a las leyes especiales de Salud Publica y sometidos al control
del Ministerio de Salud.



10.2. Las instituciones médicas (clinicas, bancos de conservacion, distribucion y
recepcion e instituciones publicas) deberan contar con todo el material e

instrumento médico requerido para una intervencion satisfactoria.

10.3. Las instituciones médicas y los equipos biomédicos que apliquen la técnica
regulada en la presente Ley seran solidariamente responsables por los dafios que
pudiesen ocasionar en la salud fisica y psiquica de los sujetos que accedan a la

misma, y en particular, en la del concebido.

TITULO V

Prohibicién de cualquier tipo de alteracién y clonacion de la especie humana.
Capitulo |

Articulo 11. Clonacién y alteracion de la especie humana

Se prohibe la clonacion de seres humanos, asi como cualquier procedimiento cuya
finalidad sea transformar o alterar la especie humana, a partir del material genético

y bioldgico obtenido en la aplicacion de la Fecundacion In Vitro.
TITULO VI

De las infracciones y sanciones

Capitulo |

Articulo 12. Aspectos legales derivados del incumplimiento

12.1. Ante una evidente violacion a la presente Ley se procedera a exigir la

responsabilidad civil y penal correspondiente.

12.2. Se considerara responsabilidad solidaria ante negligencia médica en el

desarrollo y aplicacion de la FIV.



DISPOSICIONES FINALES

PRIMERO: A efectos de implementar la presente Ley, todas las instituciones
publicas y privadas donde se practique la Fecundacion In Vitro deberan adecuarse
alos dispuesto en la presente Ley en el plazo de 3 meses a partir de su publicacion.

SEGUNDO: En el plazo de 6 meses se creara la Comisibn Nacional de
Reproduccion Asistida, quiénes estaran a cargo de la fiscalizacion de las

instituciones médicas donde se practique la Fecundacién In Vitro.

TERCERO: Mediante la presente Ley, se permite la donacion de material genético,
por lo tanto, se debera modificar el articulo 7° de la Ley General de Salud, Ley N.°
26842:

“Articulo 7°. - Toda persona tiene derecho a recurrir al tratamiento de
su infertilidad, asi como a procrear mediante el uso de técnicas de
reproduccion asistida, no siendo necesario que sobre la misma
persona recaiga la condicion de madre genética y de madre
gestante. Para la aplicacion de técnicas de reproduccion asistida, se
requiere del consentimiento previo y por escrito de los padres
bioldgicos. Esta prohibida la fecundaciéon de évulos humanos con
fines distintos a la procreacion, asi como la clonacion de seres

humanos.”



ANEXO N.° 08

VALIDACION DE INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

VALIDEZ DE TEST: JUICIO DE EXPERTOS
INSTRUCTIVO PARA LOS ESPECIALISTAS

Indicacién: Sefior especialista se le pide su colaboracidn para que luego de un
riguross andlisis de los iterns de la guia de entrevista, &l mismo que s& l@ muestra
a continuacién, indiqgue de acuerdo a su criterio y experiencia profesional el

puntaje conforme a si la pregunta permite capturar las categorias de
investigacidn del trabajo.

En la evaluacidn de cada ltem, utilice la siguiente escala:

RANGO SIGNIFICADO
1 Descriptor no adecuado y debe ser eliminado

Descriptor adecuado, pero debe ser modificado
Descriptor adecuado

Los rangos de la escala propuesta deben ser ufilizados teniendo en
consideracidn los siguientes criterios:

P Vocabulario adecuado al nivel académico de los entrevistados.
P Claridad en la redaccidn.

b Consistencia Légica y Metodoldgica.

Recomendaciones:
Minguna

Gracias por su generoza colaboracién.



Apellidos y Nombras

TIRADO GARCIA GIULIAMA KATHERINE

Grado Académico

MAGISTER

Mencidn

DERECHO

Firma

ITEM

CALIFICACION DEL JUEZ

OBSERVACION

1. Desde =T perspactiva,
jioonsidera necesaria una lay
que regule especificamenta el
acceso a la Fecundacion In
Vilro en nuestro pais? ;Por
Qué?

2. iConsidera usted que =&l
contenido del articulo 7" de la
Ley General de Salud es
deficiente en cuanio pretende
regular el amplic contenido
que implican las técnicas de
reproduccion humana
asistida?

3. iConsidera usted que anie la
falta de una norma que regule
el uso y acceso a la
Fecundacion In Vilro se

vulnera algan tipo de derecho?

4. j0ue crilerios (fundamento)
considera usted se deben
temer en cuenta para una
posible regulacidn sobre la
Facundacion In Vitro?

5. i0ue aspecios considera
usied debe contener wna
norma que regule el acceso a
la Fecundacion In Vitro en
nuestro pais?

6. Espafia es el pais que regula
la mayor cantidad de técnicas
de reproduccion  asislida,
permitiendo 5U BCCas0
conforme lo prescribe en el
inciso b) del articule 17 de la
Ley 14/2006: °“Regular la
aplicacion de las técnicas de
reproduccion humana asistida
en la prevencidn y tratamianto
de enfermedades de aorigen
genético, siempre gue existan
las garantias diagnosticas y
terapéuticas suficientes y sean
debidamente auforzadas en
los términos previstos en esla
Ley”, an lo gue concierna a la
Fecundacidn In Vitro en su
Ariculo 3" prescribe qua: "En
el caso da la fecundacidn in
vitro y t&cnicas afines, solo se
autoriza la transferencia da un
méximo de fres preembriones
en cada mujer en cada ciclo
reproductive.  jEs  posible
reguilar la Fecundacion In Vitro
en nuesiro pais teniendo en
cuenta lo prescrito en la Ley
antes mencionada?




VALIDEZ DE TEST: JUICIO DE EXPERTOS
INSTRUCTIVO PARA LOS ESPECIALISTAS

Indicacién: Sefior especialista se le pide su colaboracidn para que luego de un
riguroso andlisis de los itemns de la guia de entrevista, &l mismo que s le muestra
a continuacidn, indique de acuerdo a su criterio v experiencia profesional el

puntaje conforme a & la pregunta permite capturar las categorfas de
investigacidn del trabajo.

En la evaluacidn de cada item, utilice la giguiente escala:

RANGO SIGNIFICADO
1 Descriptor no adecuado v debe ser eliminado

Descriptor adecuado, pero debe ser modificado
Descriptor adecuado

Los rangos de la escala propuesta deben ser ufilizados teniendo en
consideracidn los siguientes criterios:

- Vocabulario adecuado al nivel académico de los entrevistados.
P Claridad en la redaccidn.
P Consistencia Logica v Metodolgica.

Recomendaciones:

Minguna

Gracias por su generosa colaboracidn.



Apellidos y Nombres

VIVIAKE SALLI CASTILLD BEMITES

Grado Academico

MAESTRIA

Mencidn

DOCEMCEA UNNWERSITARLA

Firma

i

ITEM

CALIFICACION DEL JUEZ

OBSERVACION

1. D s Rt v,
SOOI ek U iy QU
by eapo lcamente & aocisn
8 la Feoundasidn i Viro en

MRaing padsT 2 Por quir®

2 yCongera wied gua el
cosii o did amicuko T° di k Ly
G ral g Sabud o5 defichenie an
Ll alo PO Piagukar &l aingEo
confendo  gue  mphcan  Bs
BT i PeET OO ULt Rumana
PSS

3 Consieia il gue anie la

3 LS PTG Gue gLk ol

LD Y OO & b Fodiireda ol In

VD S vulhlia algln ipo de
darechia?

4 JOud  crilefios  Tundansnio)
O TP TR
i cudila paa e posible
T 0N sobie la Fecundacion
I Wiimo ¥

5 (O PR COFRNE LSied
dabiss COMDETIE UMl NONTE QL
Tk i G & e daddin
I WD PRsSG pais

6 Espaha eb o pads gud regula la
Mayor camtidad de Monicas de
L T astatida,
PRGOS0 S0l S EORMMTIH
o prescribe en & incies b del
artculn 1% de & Loy 1402008:
‘Rigulai & sphcachn oo las
Mo O Peprod LoLaSn Rumana
aGibda oh la  peesvenchn v
Fatamienns o enfemedades de

arijen  gerdiion SR giie

M lich g arantd s, Slagnialcas
¥ mapﬁ.nga b il y S
dabvid airafiie aiioritadee on oo
MminGs plevieion o esia Ley",
@ o gk ooncEme @ e
Feoundackin I Vil an Su
Ao 3" presorbe guec En oo
Lt di la fecundacedn n Wi y
wonicas alines, S0l se ailoriza
kb ranaferencdd di un mdsime di
Fich Db feds &% 0 FrasplT
o cada cicky reproducien. ¢ Es
posibie regulad la Fesundacion In
VIRD & MAAESITD. Pais Deend an
Ciigta by PR e la Lirg antes
Lo i T




WALIDEZ DE TEST: JUICID DE EXPERTOS

INSTRUCTIVO PARA LOE ESPECIALISTAS

Indicacidn: Sefior sspacialisia se e pide @0 colsbaracien pam que luego de

riguraso andlisis de los ibems de la guia de enirevista, el mismo que se e muesira

& comnuacin, indigue de acuerdo 3 2 onteno y experiencia profesional 2|

puriaje conforme a =i b pregunta permite caplurar s calegorias  de

irmvestigacion del trabajo

En la evaluacon de cada jbem, wilice b siguisnte escala:

RANGD SIGHIFIC ADO
1 Descriptor no adecuado y debe ser eiminado
2 Descrpior adecuado, pen de be ser
rmodificada
3 Descriptor adecuads

Le= rangos oo |3 escala propuossta deben ser utilizados  eniendo en

oansideracitn los siguienies chtenos:

kS Yocabulario adecusdo al rivel académico de los snbrevistadas,

E Clandad en la redacadn

= Consistancia Logica y Metodoldgica

Recomandaconss:

Gracias por su generosa colbbaracian.
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ANEXO N.° 09

RESULTADOS DE ENTREVISTAS

ﬁ IS RS IBAD CESAE VALLEID

PREAMBLILO:

Teniendo en cuenta que, la “Casacion 4525-2010-LIMA" define a k== TERAS
como procedimienios supleioios para proorear, més no allernalivos, pues su
fimalidad =% dar una =solucidn a una insuficencia biosiquica que no parmile a
una parefa lograr lener descendenca.

En cuanioc a la Feoundacidn In Vo, esla es conocida como una bEcnica
elemental de reproduccion  asstida, cuyo procesn de  fecundacion  del
espermabazoide y dvulo &5 realitads &n un laboratono con la finalidad de
ohiener diversos embriones para ser implaniados en 3 mujer receplora de
manera secwencial hasta lograr lener éxito &n ka implantacian.

L  DATOS GEMERALES DEL |LA) ENTREVISTADO [A):
Fecha: 20/00¢2021 Hara: 7:00 PM
Lugar: VIRTUAL
Entrevistadora: AMA CECILIA CHAVARRY MORALES

Entrevistado (a): RUBEN GUSTAVO COCA SILVA

L FIMALIDAD DE LA ENTREVISTA:

La fnalidad de la presenls enlrevista e analizar la necesadad de una
regulacion juridica sobre k3 Fecundacdn In Vitro en &l ordenamienio
juridico peruano en nuesiro pais. De manea gue, & enlreviskado
oslenta una amplia rayecioria en ka materia, por esa ranin sus
aportes serdn de suma ullidad para la presenle imvesligacion.
Azmismo, se encuenira dissfiada obedecendo a los objelivos
plant=ados &n la investigacdn

. INDICACIONES:

Sivase leer delalladamente cada una de las pregunias abieras y a
respander =n base a su expeviencia ¥ conocimienios.
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RESPECTO AL OBJETIVO GEMERAL: Analizar la necesidad de
una regulacion juridica sobre la Feoundacdn In Vito en el
orderamienta juridica paruano.

1.

Desde =i perspecliva, jconsidera necesana una ley que regule
epecilicamente &l acceso a la Fecundacan In Vilro =n nuesteo
pais? ¢ Por qué?

Considero que =i e necesaria una ley que regule = acceso a la
Feoundacidn in wilro &n nuesiro pais, pues hay vacios en la Ley
Gensral de Zalud, no loma =n cuenla diversas circunstancias
como & derecho de una pareja a lener hijos cuando uno de sus
miambros e= incapaz de ser el padre o made genélicos (g par
sjemplo, la mujer que por alguna palologia pierde oz dos ovarios
o =l dtera en forma analdmica o funcional, debe sar privada de su
derecha de ==r madre? O siluacidn similar, cuando el hombre no
ez capar de producr  espermaloroides. g Debe  haber
restricciones economicas? gDebe & Estado solvenlar dichos
procedimienios? Los costos de la feriizacion assbida son
bastante alios; sin ser pobres, no lodas las parejas bGenen la
capacdad econdmica para acceder a dichas tralamienlos. (Y los
derechos del concebida? El concebido es sujeto de derecho en =l
campo de ka sald.

{Cormidera usted que & conlerido del aficulo 7° de la Ley
2BB42. Ley General de Salud, &s deficente en cuanio prefends
regular & amplio confenido gue implican las Wonicas de
reproduccian humana asislida?

2 sdlo vemos &l confendo de dicho articulo, eso &5 cierlo. Pero
e deficienie porque S3lo s corsidera la posibiidad de recurnr al
ratamienio de ka infertilidad mediante Mcnicas de reproduccian
asishda siempre que la condicion de madre genélica y de madre
gestante recaiga scbre la msma persona. Mo considera otos
encaranos, como ko mencicnado en la respuesta a la pregunla 1.
Ex demasiado especifica (por sjemplo, no se comsidera b
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posibilidad del Bamado “vienbe de  alguier”, enbe  obas
pasibilidades).

3. gCormidera usbed que ante la falla de una norma gue regule o

acceso a la Fecundadcion In Wilre se= sulnera algin tipo de
derecha?
Todo ser humano, hombre o mujer, sano, &n la etapa de su vida
repraductiva {15 a 49 aflos de adad &n la muger, hasta los 55 2 80
afios en o hombre), puede s=r capar de procrear, pues odos sus
drganos funconan bien Si por algin motivo dicha capacidad se
we compromefda, evidenlemenle serd par que algo anda mal en
5U organismo, (no es asit Para la Organizacion Mundial de &
Salud, la inferiidad ex una enfermedad ded sisiema reproductivo
masculine o femenino definida por ba imposibiidad de lograr un
embarazo después de 12 meses o mas de relaciones sexuales
regulares sin profeccitn. Enfonces, si no o= regula & acoeso a
uno de los ratamientos de la nlertlidad, s= vulnera &l derecho a
la salud. Todo ser humano tiene derecho al disfrute del mas alio
rirvel] pasible de salud fisica y mental. Los individuos y las parejas
ienen derecho a decidir & nomer, & momenioc y el
epacamento de sus hips. La infertilidad pusde negar la
reakzaciin de aslos derechos humanos esenciales. Por lo tanio,
ahordar la infertilidad &s una pare importante de la realizacidn del
derecha de las personas y las parejas a fundar una Bmilia.

RESPECTO AL OBJETIVG ESPECIFICO N°04: Analizar
diversos crilerios que delimilan a la Fecundacdn in Viko.

4. p0ué criterios (fundamentos) corsidera usled se deben lener en
cuenta para una pasible regulacidn sobre la Fecundacion in Vito?
Cue la pareja, aparte del problema de inferilidad que los aqueja,
ma l=ngan olros problemas de saled que los limiben para =
cuidade del fulno bijo (incluyendo la salud mental ¥ socal). Que
la pareja cuenle con los recursos econdmicos para criar
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adecuadaments a su fuluro hijo. Que no solo == lome &n cuenla
el esosnano descarilo en & arlicula 7 de la Ley General de Salud,
sino tambidn otras posibilidades. Que, luego de un esbudio
profundo de ka prevalencia de la inferdilidad en nuesto pais, se
analice si a5 viable que el Estado destine parle del presupusesio
asiqnado al secior salud, para ol iralamenio de la pareja inféril,
especiicamenles a fravés de la Fecundacikdn in Yilre (En
diferenies hospitales s& leva a cabo & estudio de |la parsja inféil,
pero &l rabamisnto ene sus resiicciones).

RESPECTO AL OBJETWD N0 Esiablecer una propussis
normaliva respecio al acceso de kB Fecundacidn n Vil en el
Prari

5. p0ue aspecltos considera usied debe condensr una noma gue
regule & acceso a la Fecundacian In Witro en nuesing pais?

s Aspecios élicos: El personal de salud que parliGpa en loda

ol proceso de la Fecundacidn In Vit debe actuar isniendo

en cuenla sus respectivos Codigos de Elica y Deantalogia,

pues hay muchas inMermogantes al momenis de omar

decisionas: 2 Salo las personas inférliles daben somebsres

a una crica de repraduccion asistida? {Ura posibiidad es

la de las parejas homos=xuales que desean lener un bijo

siendo uno de elos el padre o madre genéSioos; o las

mujeres solleras), | oudnios embriones deben irarsferinss

al vientre de la mujer? (a mayor ndmeno de embhones, si

bimn mayor es la posibiidad de que por lo menos uno

llegue a sar viable, = come & riesgo de que si lodos llegan

a ser viables, auments &l rfiesgo de complcaciones para la

madme), Jpusden efeginee las caracleristicas fisicas del

fulwre hijo? {problema na sdlo &lico). pgué haosr con los

embrones  sobrarles?, jpueden comemciaizase oz
embriones?, ; debe prohibirse &l vienire de alquiler?.
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fAzpecios religioses: A lo largo de la hisioria, |a iglesia
caltlica sesmpre se ha opuesio a las bicnicaz de
ferlizacion assida Desde 1548 & Papa Pio Xl condend
la imseminacion arifical y en 1958 la fecundacién in vilo.
También la donacidn de esperma. El papa Bensdiclo XV
afimé que Eonicas como la fecundacon in vitee “han
infringido la barrera para la ulsla de ka dignidad humana®.
La razdn por la que la iglesia no aprusba estas 1Sonicas de
reproduccidn asislida es porgque creen gue & embarazo
solo debs producise de la forma natural, entre parejas
helerasexuales que hayan contraido malrimanio con & fin
de proorear. De la misma foma que no aprueban kas
relaciones saxuales con pressrvativos, tampoco defienden
los méodos de reproduccion asistida que inlerfieren =n la
raluraleza del cuepo humano, aungue sea para ayudar o
sustituir 3 un proceso rabural que pueds estar dafisdo o no
funcionar comreclamente. Teniendo =n cuenta lo importanies
que &5 a familia para la iglesia caltiica, seria logico persar
gque esta aprobara olres mélodes que permilieran a los
malrimanios esiériles rasr al mundo descendencia y asi
pader ampliar su famiia. Sin embango, su posiura anle k&
parsjas esiériles v gue, por lo tanto, no podrdn lener hijos
durarmie su malrimonio, esld bastanle dara. Segun &
iglesia, la eslerilidad no es més que una dura prueba que
sl matimonio debe superar juntos. Mo obstanie, la iglesia
caltlica sl contemnpla la adopcitn como una opoian valida
para las parsjas estéries. La adopcitn de un nifio &5 visla
como una de las muchas labores de servicio a personas
desfavorecidas que la iglesia propone y aprueba como
forma de vida y que, en &l @so de las parsjas eslériles,
puede ser una forma de apordar cuidados y amor a su
comunidad. Tanto la adopcidn como la ayuda a Bamiias
desfavarecidas o nifios pobres =on ks recomendacones
que la iglesia caldlica hace a las parejas y matimonios que
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han wisto cime su suefio de ser padres s= ha wuello
imposible.

s Aspecios econdmicos: Cluidn debe solventar los gasios del
proceso de Ferlilizacidn In Viln? Si se compara con el
rratami=nia de olraz paiologias, ésle procedimento es
basiante cosloso.

6. Espafia s &l pais que regula b mayor canlidad de iéonicas de
reproduccidn  asistida, psrmitiendo su acceso  conforme o
presaibe en & indso b) del aricule 17 de la Ley 1402006
“Fegular la aplicacion de las léonicas de reproduccitn humana
amsiida en 3 prevencidn y bratamienio de enfermedades de
origen genélico, sismpre que existan las garantias diagndsticas y
lerapéuticas suficienies y s=an debidamente auloricadas en los
IErmminos previsios en esta Ley”, en o que conceme a la
Fecundacién In Vitro en su Artioulo 5° prescribe que: "En &l caso
de la fecundacidn in wilro ¥ bcnicas afines, sdlo se autonra la
transferencia de un méximo de res presmbiones en cada mujer
en cada cicdo repraductive. ¢Es posible regular ka Fecundacian In
Vilro en nuesiro pais leniende en cuenla lo prescilo en la Ley
anles mencionada?

Especificamenie en ésie punio, enlraria a disculirse |os resgos y
beneficios desde & punio de vista médico, mas que ko precsado
en la ley e=paficla, aungue para haber llisgade a esa condusidn,
deben haberse corsiderado los resultados de las experiencas
referentes al nimero de embriones lransferidos. Se deberia

recoger los resultados de diversos paises, para llegar a similar
conclusitn o lal vez modificarka.

OB SERVACIONES:
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PREAMBLILO:

Temiendo en cuenta que, la “Casaciin 4325:2010-LIMA" define a la= TERAS
como procedimientos supleiorios para proorear, mas no allernativos, pues su
fimalidad e dar una solucién a una insuficencia bicsiquica que no pemile a una
pareja lograr tener descendencia.

En cuanic a la Feoundacidn In Vilro, =sla es conocida como una bEcnica
clemental de reproduccidn  ssstda, cuyo proceso de fecundacidn diel
espermabazoide y Gvulo es realizado enun laboralono con la finalidad de obdener
diversos embriones para ser implantados en la mujer receplora de manesa
secuencial hasta lograr tener &xto en |a implantacian.

L  DATOS GENERALES DEL LA) ENTREVISTADO [A):
Fecha: 12 de oclubre de 2021 Hora: (49:00 AM
Lugar: Virlual
Entrevistadora: ANA CECILIA CHAVARRY MORALES

Entrevistado (a): Abogado César Augusho Tinen Ruiz

L FINALIDAD DE LA ENTREVISTA:

La Snalidad de la pressnbs snlrevista =z analizar ka necesadad de una
reguiacion juridica sobre ka Fecundacdn In Vitro en &l ordenamienio
juridica peruant en nuesire pais. De manea gue, & entrevisksdo
c=lenia una amplha trayectania &n la maleria, por e=a razén sus apories
serdn de suma ulilidad para la presente investigaadn. Asimisma, se
encuenka disefiada obedeciendo a los objefivos plani=ados en la
invesligacian.
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INDICACIONES:

Sirrase leer detalladamenie cada una de las pregunias abierdas y a
respander en base a U axpenencia y conacimienlos.

RESPECTO AL OBJETVD GENERAL: Analizar |a necesidad de una
regulacidn juridica sobre la Feoundacidn In Vitro en &l ordenamienio
juridico peruano.

1. Desde su perspecliva, jconsidera necesana una ley que regule
e=pecilicamente &l acceso a la Fecundacsdn In Vilre en nuestro
pais? ; Por qué?

Ex necesaric una regulacién legal, pues ello forma parte del
deber del Estado para velar por el derecho fundamental a
formar una familia, habiéndose establecido en el articubs § de
nueztra Constitucidn Palitica, el reconocimients del derecho
de las familiaz y de las personas a decidir, y el rol estatal de
asegurar los programas de educacién y |2 informacion
adecuados y ol acceso a los medios, que no afecten ka vida o
Ia salud. Siendo asi, resulta necesario una dispogicitn legal
gque regule de forma sdecusda el accesc y uso de la
Fecundacidn In Vibro.

2. yCorsidera usbed gque & conlenido del arliculo 7 de la Ley 26842,

Ley General de Salud, es deficente =n cuanio pretende regular el
ampio conbenida que mplican s lécnicas de reproduccidn
humana asistida?
Dicha regulacién resulta incompleta, pueste gque existen
diversas bicnicas de reproduccién asistida que deben ser
reguladas de manera apropiada. Ademads, debe mencionarse
que incluso la sctual reguilacién del articula T de |a Ley General
de Salud, pueds interpretarse como wn limitanke al uso de |a
denominada “Maternidad Subrogada”, pues dnicamentes
permite que la condicién de madre genética y de madre
gestants recaiga sobre la misma persona.
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3. pCorsidera usted que anle 3 faltla de una norma gue regule o
acceso a la Fecundacion In Vil == vulnera algiin tipo de derecha?
Considero gue si, pussto gue ol uso de la Fecundacion In Vitro
ya &5 una realidad, por lo gue, resulta necesaria su regulacion
para evitar conflictos derivado de sus practicas, a fin de
establecer mayor seguridad juridica. Asimisme, se vulnera &
ral del Estado en garantizar ol derecho de las personas a
formar una familia como ya hemos indicado en |a respuesta &

la pregunta 01.

RESPECTO AL OBJETIVO ESPECIFICO N01: Analizar diversos
criterios que defimilan a la Fecundacion In Vi,

4. 20w criterios (fundamenbos) comsidera usled se deben lener en
cuenta para una pasible regulacidn sobre la Fecundaccn in Vito¥
Considero gue deben regularse los reguerimientos para su
aconso y condiciones a fin de emplear ka Fecundacidn in Vitro,
los requisitos necesarios para que kas instituciones médicas
puedan ser aulorizadas para efectuar tales pricticas, asi como
la exigencia de contar con el equipamisnto médico adecuado
para garantizar el cormecto funcionamiento de ka Fecundacidn
In Vitre, =su fiscalizacion y sanciones en caso de
incumplimienta.

RESPECTO AL OBJETAWO N"0Y: Eslablecer una propuesia
normabva respecha al acceso de la Fecundacion In'viro &n &l Perd.

5. p0uwd aspectos considera usisd debe confensr una norma qQue
regule &l acceso a la Fecundacidn In Vilno en nuesino pais?
Como se ha mencionado en |a respuesta a la pregunta 4, debe
considerarse o requisitos para su acceso, la autorizacion de
las instituciones médicas y la garantia a su uso idénea.
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6. Eszpafia es =l pals que regula la mayor canlidad de iEcnicas de

reproduccidn assiida, permiliendo su acceso conforme la prescribe
en el inciso b) del aticule 1% de la Ley 1452006: “Regular a
aplicacion de las Ecnicas de reprodwcadn humana asislida en la
prevencdn y Falamienio de anfermedades de origen pendlico,
siempre que exstan las garantias diagnoésticas y lerapéulicas
sufiGentes y sean debidamente audorizadas en los Peminos
previsios en esla Ley”, en lo gue concieme a la Fecundacion In
Vitro &n s Articulo 3° presaibe que: “En o caso de la fecundacién
in witro y MEcnicas afines, sdlo s= auloriza k2 ransferencia de un
mixima de fres preembriones en cada mujer en cada aclo
reproductiva. (Es posible regular la Fecundacidn n Vito en
ruesto pais Eniendo en cuenla lo prescito en la Ley anles
mencionada?
Considero que dicho cuesticnamiento debe ser analizads por
miédicos especialistas en ReproducciGn Asistida, a fin de
establecer si resulta iddneo emplear la misma regulacidn
establecida en el articulo mencionado en nuestro pais, con el
objeto de garantizar el uso adecuado de la Fecundacion In
Vitro.

OB SERVACIONES: Mingura

E= propica la oportunidad para agradecerie por su parlicipacadn en la apbcacidin
del presane instrumenio de investigacion.



PREAMBLILO:

Teniendo en cuenla gue, a "Casacdn 43252001 0LIMA" define a las TERAS
como procedimienios supleiorios para proarear, mas no albernativos, pues su
fimalidad == dar una solucdn a una insuficienca bosiguica que no pemile a
una pareja lograr iener descendencia.

En cuanio a la Fecundacitn In Vito, =sla e= conooda como una écnica
elemental de reproduccion asistida, cuyo procesa de fecundscion  del
espermatazoide vy owule es realizada en un laboratoric con la finakdad de
obbner diversos embhoness para ser implaniados en @ mujer receplora de
manera secuencial hasta lograr l=ner éxilo en la implantacion.

DATOS GENERALES DEL [LA) ENTREVISTADO (A):
Fecha: 02 de julio del 2021 Hora: 6:30 pm
Lugar: Via aplicative Zoom.
Entrevistador: ANA CECILIA CHAVARRY MORALES

Entrevistads [a):

Lorenzo Gerards Romero Hernandez

FINALIDWD DE L& ENTREVISTA:

La finalidad de la presents enlrevista es analizar ka3 necesidad de una
regulacidn juridica sobre la Fecundacdn in Witno en e ondenamisnio
juridica peruanc en nuesiro pais. De mansra gue, & enirevisisdo
osienia una amplia rayeciona =n @ maieda, por =sa razndn sus
apories Serdn de suma uwllidad para 3 presenbs imeestigacien.
Agimismo, se enouenira disefisda obedeciendo a los objetivos
plante=ados &n la investigacidn.



INDICACIONES:

Sirase leer detallsdaments cada una de las pregunias abiertas y a
responder en base a Su Sxpeniencia y conocimienlos.

RESPECTO AL OBJETIVO GEMERAL: Analizar la necesidad de

una regulacion juridca sobre la Fecundacan In Wil en el

1. Desde =u perspecliva, ;considera necesana una ley que regule
especiicamente &l acceso a la Fecundacdn In Vilka &n nuesing
pais? ;Por quéF
E=limo que 55 &5 necesario legislar sobre B dacidn de una ley que
conienga especifica y exclusivaments aspecios a las Técnicas de
Reproduccidn Humana (TERAS), coma la Fecundacién In Vilro en
ruesiro pais. Ooure que los avances cienlificos casi sismpre van
mas adefanie que e derecho. Esta falla de sincronia enbre
ciencia ¥ o derscho ongina un vacie juridice respecia de
problemas concrelos. Porgue de esa manera los y las civdadanos
gue reguieren de dicho apoyo legal estarian mejor amparadas
anle cierlos vacios que edsten en lalegislacion actual.

2. pCorsidera usied que & comdenido del arliculo ™ de B Ley

General de Salud es deficiente &n cuanto prelende regular =l
amplio conbenido que implican s ldonicas de meproduccion
humans Fssida?
Considero gue & articulo 7° de la Ley General de Salud N° 28842
ez muy Emitanie, ya dicho lema s sumamenie amplio; esie no
debe resiingir dentmo de loz pardmetros de |3 Sica, la moral y las
buenas coshumbres.



3. pCormidera usted que anle I3 falla de una norma gue regule =1

accesn 4 b Fecundacgdn In Yile se vulnera algln lipo de
deracha’?
Muy cierlo, al no existic una norma especifica y amplia, que s&
haya reglameniado de tal forma gue regule lodos los aspecios a
laxz Técnicas de Reproduccidn Humana (TERAS), de forma
e=pecial a la Fecundacien In Wilre, siempre 52 va a vulnerar los
derechas de los cudadanos,

RESPECTO AL OBJETWO ESPECIFICO N0M: Analizar
diversas crilerios que delmilan a la Fecundacién In Vitro.

4. p0us ailerios (fundamenta) considera usied s& deben i=ner en
cuenta fara una posible regulacon sobee la Fecundacion In Witna'?

Criberios gque no iransgredan los derechos fundameniales de kas
parsonas, ¥ que sea viable su aplicabilidad de marera igualilaria.

RESPECTO AL OBJETIVO W™M3: Establecer una propuesta
normaliva respecio al acceso de la Fecundacikan in Yo &=n el
Peri

5. pOus aspecios considera usied debe conbener una norma que
regule &l acceso a la Fecundacdn In Vit &n nuestro pais?

Se deben tEner en cuenta o manifesio por los iratados
intlernacionales a los gque == acoge nuesiro pais, asi como los
derechas fundamentales de ioda persona, prionzando los
derechas del concebido.



. Espafia &5 &l pais que regula b mayor canlidad de (Eonicas de
reproduccan  asistida, permitiende su  accese conforme o
prescribe en el incso b) del aricuio 1° de & Ley 1452006:
“Fegular la aplicacdn de las fonicas de meproduccion humana
azisiida =n la prevencidn y lralamienlo de enfermedades de
origen genélico, siempre que existan las garaniias diagndstcas y
i=rapéulicars suficiemies y sean debidamente auiorizadas en los
1&mmings previsios enoesta Ley™, en lo que condeme a la Fecundacion
in ittro &0 su Artiouls 3° presanbe que "En &l caso de la fscundacian in
witro y %cnicas afines, sdio se aulonza la ransferencia de un maximo
de wes preembnones en cada mujer en cada oclo reproductive. | Es
posible regulr b Feocundacon in Wiro en nuestro pais ieniemdo en
ouenia lo prescriio en la Ley anles mencionada ¥
Consideranda que Espafia liene muchos affos més que Pend en
la implementacidn de fa Tecundacion in wilre ¥ Ecnicas afines,
e=limo que es importanbe que fodo o avanzado por ellos en
a=pecios legislalives deben de servdr como guia para nosalnos.

OBSERVACIONES:

E=s propicia b oporfunidad para agradecerle par su parlicipasidn en la
aplicacitn del presentes instrumenta de invesligacian.
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PREAMBILILO:

Teniendo en cuenta que, la “Casacidn 4325-2010-LIMA" define a las TERAS
como procedmientos suplelonos para procrear, més no allernativos, pues su
fimalidad =5 dar una salucidn a una insuficencia biosiquica que no pamile a
una pareja lograr bener descendenca.

En cuanic a la Feoundacian In Vitro, esia es conocida como una bécnica
eemental de meproduccion assbida, ocuyo proceso de (escundacidn  del
espermatazoide y dwulo es realizado en un laborafono con la finalidad de
obi=ner diversos embriones para ser implaniados =n la mujer ecepiora de
manera sacwencial hasta lograr lener éxilo &n ka implantaci dn.

L DATOS GEMERALES DEL (LA} ENTREVISTADD [A):
Fecha: 101 02021 Hora: 10:00 .M.
Lugar: ENTREWVISTA VIRTLUAL
Entrevistadora- ANA CECILIA CHAVARRY MORALES

Entfrevistado (aj: RICARDO ABRAHAM CHAVARRY RUIZ

IL FINA&LIDAD DE L& ENTREVESTA:

La fmalidad de la presenle enlreyvista e analizar la necesadad de una
regulacion juridica sobre la Fecundacadn In Vitro en &l ordenamienio
juridico peruano &n nuesiro pais. De manema gue, & enirevistado
oslenta una amplia rayecioria en 3 maleria, por e=a razin sus
aportes seran de suma ulllidsd para la presenie  invesligacdn
fgimismo, s= encuenira dissfiada obedecendo a los objslivos
planteados &n la investigacan
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INDICACIONES:

Sinrase leer detalladamente cada una de las pregunias abieras v a
respander en base a =y experiencia y conocimienios.

RESPECTO AL OBJETIVO GENERAL: Analizar la necesidad de

una regulacion juridca sobre la Feoundacdn In Vito en el

ordermamienta juridico paruano.

1. Desde =u perspecliva, joonsidera necesana una ley que regule
especiicamente &l acceso a la Fecundacdn In Vilro &n noesieon
pais? ; Por gué¥

Dada nuesira realidad y &l uso evidenie de ssias Ecnicas, resulla
imprescindible gue nuesiro ordenamisnio  juridico regule k&
fecundacidn in vitro, puesio que e deber del Estado es lulelar los
derechas sin dislincdn alguna de iodes los cudadanos peniancs.

2. yCormidera usted que = conterido del arficuio 7° de la Ley
20842, Ley General de Salud, s deficents sn cuanio pretende
regular & amplio conbenido gue implican a3 cnicas de
reproduccidn humana asistida’?

El arficula T de ka Ley Seneral de Salud resulla limitanis, puss &n
su conbenido no se expresa daramenie cudles son kxs Bcnicas 3
las cuales las personas que padecen inferilidad pusden acceder.

3. pCormidera usted que anfe la falta de una norma gue mesguls &
accese a la Fecundacion In Wilre se wulnera algin bGpo de
denecha?

Claro gue si, s& vulnera & derecho a la familia puesio gue |as
pErsor@s recurmen A esias becnices ocuando no han podido
procrear de forma natural, ¥ ante la falta de un cuerpo normalivo
gue regule esia figua, nos snconiramas anle un vacio legal gue

penera una indubitable nseguridad.
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RESPECTO AL OBJETIVG ESPECIFICO M*M: Analizar
diversas crilerios gue delimilan a la Fecurndacdn in Vito.

4. 20w criterios (fundamenbos) comsidera usled se deben lener en
cuenia para una pasible regulacidn sobre la Fecundaccn in Vito¥
Se deberd respelar los derechos fundameniales conlenidas &n
ruesha constilucion, de igual forma, se deberd especificar & lipo
de procedimienta y las consscuencias legales en las gue se
incume si su finalidad & oblener una venlaja scondmica.

RESPECTD AL OBJETWD N%03: Esiablecer una propussis
normalva respecio al acceso de la Fecundacién In Vil en &l
Pari

5. 20w aspecios considera usied debe condensr una noma gQue
regule &l acceso a la Fecundacidn In Vitno en nuesiro pais?
Deberd parlir desde ura perspeciva de salud, esio &n cuanio se
deberd precisar de mansra expresa & lipo de procedimisnio y sl
cuemo médico especializada quienes o deberdn realizar. Desde
una perspectiva legal, debe conlener de forma dara y expresa los
derechos fanio de la parsja y los derechos del concebido,
Fsimisma, especificar que lipo de delilos estarian incuriendo anle
una negiigenca o anle siluaciones en las cuales kas personas

quieren lucrar con el concebido.

6. Esparia &5 el pais que regula la mayor canlidad de (&onicas de
reproduccian  asisida, permitiende su  acceso conforme o
prescribe en &l inc=o b)) del arbicule 1° de la Ley 1402006
“Regular la aplicacdn de las |Eonicas de reproduccitn humana
msistida en 3 prevencion y ralamienio de enfermedades de
origen genélico, siempre que existan ks garaniias diagnésticas y
lerapéuticas suficienies y s=an debidamente aulorizadas &n los
IEminos previsios en esta Ley”, en o que conceme a la
Fecundacitn In Vitro en su Asticulo 5 prescribe que: “En & caso
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de la fecundacién in wibmo y bcnicas afines, sdlo se sulonza la
rransferencia de un maxima de ires preembiones en cada mujer
en cada cicdo reproductive. ¢Es posible regular ka Fecundacian In
Vitro en nuesiro pais leniendo en cuenta lo prescrilo en la Ley
anles menconada’?

Clre gue =i, sin embargo, == deberd adaplar a la realidad

pErUana pUes No Nos enconiramos en @s mismas circunstancas

que Espafia.

OB SERVACIONES:

E=z propicia la oporuridad para agradecerds por su parlicipacian en la
aplicacion del presente instrumenta de invesigacion.



PREAMBLILO:

Teniendo en cuenta que, la "Casacidn 4325-2010-LIMA” define a la= TERAS
como procedimienios suplsiorios para procrear, més no allernativos, pues su
fimalidad e= dar una solucidn & una insuficiend a bicsiquica gue no permibe a una
pareja lograr bener descendencia

En cuanlo a la Feoundacidn In Vilro, esla es conocida como una Monca
elemental de reproduccidn  asisfda, cuye procesa de fscundacion  del
espermataroide y dyvulo es realifado an un laborabono con |a finalidad de oblenser
diversos embriones para ser implamtados en la mujer receplora de manera
secuencial hasta lograr lener &gl =n la implaniacidn.

L DATOS GENERALES DEL (LA) ENTREVISTADD (A):
Fecha: 18 de junio Hora: 17:00
Lugar: Trujillo
Entrevistador: Ana Cecilia Chavarmy Morales

Entrevistado (a): Viviane Salli Castille Benites

i FINALIDAD DE L& ENTREVISTA:

La finalidad de la presenle snrevista = analizar k3 ecesidad d= una
regulacdn juridica sobre la Fecundacidn In Vil en & ordenameenio
juridico peruane &n nuesiro pais. De manera que, & entrevistado
osienia una ampla trayecioria en ka maleria, por esa rafon sus apories
seran de suma ulilidad para la presente invesligacian. Asimismo, se
encuenira disefiada obedeciendo a los objetivos planisados &n k&
investigaciin.



INDICACIONES:

Sivase leer detalladamente cada una de las prequntas abieras v a
respander &n bass & LU expefiencia y conacimienios.

RESPECTO AL OBJETIVD GENERAL: Analizar |a necesidad de una
regulacon juridica sobee & Fecundacdn In Vitno en & ordenamisnio
juridico peruana.

1. Desde su perspectiva, jconsidera necesaria una loy gue
regule especificamente ol acceso a la Fecundacian In Vitro en
nuestro pais? ;Por qué?

Seria muy necesaria, una Ley gue regule el acceso a la
fecundacian in Vitro, dada la necesidad de muchas parejas al no
poder procrear de manera natural, pusdan hacerla de una forma
supletona.

2. jConsidera usted que el contenido del aficulo 7 de la Ley
Genaral de Salud es deficients en cuanto prebende regular el
amplio contenido que implican las técnicas de reproduccion
humana asistida?

Kuy deficienie, ya que cada dia la genélica avanza, por lo tanio,
hay poca prodeccitn juridica al sujeta de derecha.

3. jConsidera usted que ante la falta de una norma que regule el
acceso a la Fecundacién In Vitro se vulnera algin tipo de
derecho?

Claro, s& wulnera &l derscho a la veda, =obre una base fundamental,

como s de la probeccidn al embridn, como sueio de derecho, ya
que Esie &5 litlular de un complejo conjunba de derechos: derscho
a la vida, derecho a la dignidad, derecho a la inlegridad fisica y
peiguica, derscho a la salud, derecho & tener una familia, derecho
a la identidad consagrado =n la Convencion de los derechas del
Mifio.



RESPECTO AL OBJETIVO ESPECIFICO N*01: Analizar diversos
criterios que delimilan a la Feoundacidn in Vito

4. ;Oué criterios (fundamento) considera usted se deben tener
en cuenta para una posible regulacién sobre la Fecundacién
In Witra¥

Cue s=an ilerios de acusrdo a lo eslablecido por la Constilucion

y demds normas.

RESPECTO Al OBJETINDG W 0A: Establecer una propussis
marmmativa respecio al acceso de la Feoundacién In Vitno &n el Penld.

5. pOud aspecios considera usied debe confener una norma gue
risgule &l acceso a ka Fecundacian In Vitro en nuestro pais?

Los a=pecios que serian mas indispensables ssrian los que puedan
pralesger &l derecho a la vida y sobre iodo gue no s2 uss como una
comercalizacidn, lampoco debe de servir para la rala de personas.

& Ezpafia es ol pais gue regula la mayor cantidad de técnicas de
reproduccion asistida, permitiendo su scceso conforme lo
prescribe @n el inciso b) del ariculo 17 de la Ley 1452006
"Rogular |a aplicacidn de las técnicas de reproducciGn
humana asistida en la prevencidn y ftratamiento de
enfermedades de origen gendtico, siempre gue oxistan las
garantias diagnosticas y terapéuticas suficientes y sean
d&bﬁhm&nunm—hdnmluﬁmﬁmmmm
Ley”, en o que concierne a ka Fecundacidn n Vitro an su
Articulo 3% prescribse gue: “En ol caso de la fecundacidn in
vitra y tBenicas afines, sobo s autoriza la transferencia de un
maximo de tres preembriones en cada mujer en cada ciclo
resprodu ctivo. (Es posible reguiar la Fecundacidn in Witro en
nuesiro pais teniendo en cuenta lo prescrito en la Ley antes
mencionada?



Creo gue &n noesino Pais iendria que haber reguisciones
normalivas que planieen daramente la aplcssdn de la fecundacién
In Wilro. Ya gue crear una vida para usardo como ol Ser con

enfermedades gendlicas, sgnificaria dar vida vy dar muerte al
misma E=mpo.

OESERVACIONES:

E= un fema que serfa necesanio poder aplicaria desde la perspecliva de dar vida

E= propicia la oportunidad para agradecerke por su participacidn &n la aplicacion
de| pres=nie imstrumento de invesigacion.
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PREAMBLILO:

Teniendo en cuenia gue, la “‘Casacidn 4525:2010-LIMA" define a las TERAS
como procedimienios suplslonios para proorear, més no allernalivas, puss su
fimalidad &= dar una solucitn a una insuficencia biosiquica que no pemmile a una
pareja lograr bener descendencia

En cuanio a la Fecundacidn In Viro, esla es conocida como una bEcnica
demental de reproduccion  asstida, cuyo procesn de  fecundacidn del
espermalazoide y dvulo e realizado en un laboralono con la firalidad de oblener
diversos embricnes para s=r implaniados en la mujer receplora de manera
ssouencial hasts lograr tener &xdba en la implantacian.

L  DATOS GEMERALES DEL (LA) ENTREVISTADO (A):
Fecha: 12.10.21 Hora: T pm
Lugar: Trujilla
Enfrevistadora: ANA CECILIA CHAVARRY MORALES
Entrevistado ja): Santiago Quispe Ruiz

.  FINALIDAD DE LA ENTREVISTA:

La fmalidad de la presenie entrevista es analizar la necesidad de una
regulacion juridica sobre la Fecurdacidn In Vitra en el ordenamienic
juridico peruant en nuesino pais. De manea gue, & enlrevistado
osienta una amplia trayectona =n la materia, por e=a razin sus aporiss
seran de suma ulilidad para la presenls investigasaon. Asimismo, se
encuenta disefiada obedeciendo a los objefivos planieados en la
invesligaciin.

. INDICACKINES:
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Sivvase leer detalladamente cada una de las pregunlas abertas vy a
respander en base a su sxperiencia ¥ conacimisntos.

RESPECTO AL OBJETIVD GEMERAL: Analizar |a necesidad de una
regulacidn juridica sobre |a Feoundacon In 'Witra en &l ardenamienio
juridico panuano.

1. Desde su perspecliva, joonsidera necesana una ley que regule
especificamente &l acceso a la Fecundacadn In Vilno &n nuesino
pais? ; Por qué?

Existe un vacio legal &n esie tema o un orderamienio juridico
especaliFado que & regule de forma concreta. Desde esbe punio
de visia resulia pecesano su promuigacion. Aungue ailin no se
aceplan propuesias de la ciencia médica en la vida social por
cusstiones éicas. Pero se reguiere de un cddigo en esle senlido.

2. pCormidera usbsd gue &l conlenido del arliculo T de a Ley 26847,
Ley Gaperal de Salud, &5 deficentes sn cuanio prelends regular sl
ampio conbenida que implican las Ecnicas de reproduccidn
humana asistida™
Anle ura deficienca nomativa habria que slender deteminados
componenies: juridico, psicoligico, &lico y dentifico. Esla limitada
carmelacon de los componenies nos remile a B pecesdad de
slender la nomaliva, como esle caso == presenla, por las
condiciones y limilantes gue expane. Pero & asunto coma se
sostiens es nelamenle éfico.

3. pCormidera usbed gue arle B falla de una norma gue nregubs =
acceso A la Fecundacitn In Vitro == vulnera algin tipo de derecho
Toda norma &5 condicionante, &5 decir gue regula bajo un conjunio
de supuesios. Habria que asumir & derecho de las personas en su
mayor amplilud, de lo conlrano aleclaria & derecho a la salud v la
vida plibca. Pues exisien realidades evidenies de inferilidad y
esleriidad. La legistacidn no puede dejar de alenderias,
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RESPECTO AL OBJETIVO ESPECIFICO N°01: Analizar diversos
crilerios que defmilan a la Fecundacdn in Vito.

4. (Oué criterios (fundamentos) corsidera usled se deben lener en
cuenta para una pasible regulacidn sobre la Fecundacdon in Vitno 7
Como se sefiala anleriormenie, habria que iener en cuenia
deleminados componenbes:  juridico  (norma),  pelcoldgico
(persana), &lico (valoracidn] y Gencia médica [l=crologla como
ayuda asishida).

RESPECTO AL OBJETIWO W0 Esilablecer una propussia
niormrabva respecho all accese de la Feoundacién In Wiko &n el Perd.

6. 0w aspecios considera usisd debs confensr una norma gQue
regule &l acceso a la Fecundacion In Vitro en nuesiro pais?
Par una pare, & punio central es a persona: bay mujeres que
anbelan procrear. Los factores gue |a imitan son diversos coma he
mencionado: esleriidad, inferiiidad u olros faciores que impiden
(erfermedades, accdentes, por ejempio). ¥ sin pretender lanio
enreyesada &§co, por ol parie, habria que alender los
procedimienios o melodologias de los avances cientificos para tal
fin. La i=cnologia médica =5 una realidad que ka normativa tendrd

by que asumir.

6. E=pafia &s &l pals que regula la mayor canlidad de Sonicas de
reproduccidn asshida, parmilisnda su acceso conforme la prescribe
en el inciso b) del articulo 1% de la Ley 142006: “Regular 12
aplicacién de las Bcnicas de reproduccadn humana asistida e=n la
prevencdn y ratamienio de enfermedades de origen gendlico,
siempre gue existin las garantias diagndsticas y beapéuticas
sufidenbes y sean debidamente alorizadas en los Srminos
previsios =n esia Ley”, en lo que concieme a la Fecundacion In
Vilro &n =u Asticulo 5° presaribe gue: “En &l caso de la fecundacidn
in witro y cnicas afines, silo == suloriza b ransferencia de un
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mdxima de ires preembrones en cada mujer en cada cclo
reproductiva. (Es posible regular la Fecundacian In Vito en
ruesto pais bEniendo en cuenla |0 presoilo en b Ley anles
mencionada?

La l=gislacién imernacional ¥ comparada ya presume de esis
codificacion. Las condicones y limilaciones en eslos supuesios
molivan al requedmienio de planiear los procedimisnios y ¥Bonicas
¥ meiodoliogias médicas en el derecha de fecundacidn. Pero kabeia
que flexibilizar la cama élica. La persona liene o derecho de
procrear. Odros palses ya lienen estas propuestas juridicas en
desarrollc. Habria gue canalizadas en nuesina legisiscan

OBSERVACIONES:

E= propica la oportunidad para agradecerle por su parlicipacidn en la aphcacidn
del presente irstrumenta de investigacion.
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