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Disposicion judicial de embriones criopreservados tras fecundacion in vitro: reporte de caso bioético

RESUMEN

Davis v. Davis es uno de los primeros litigios ampliamente citados sobre la disposiciéon de preembriones
criopreservados tras fecundaciéon in vitro. La paciente presentaba infertilidad tubarica absoluta luego de
embarazos tubdricos recurrentes y pérdida funcional de las trompas de Falopio. En diciembre de 1988 se
obtuvieron nueve ovocitos, se realizé transferencia embrionaria sin embarazo y quedaron siete preembriones
criopreservados. Antes de un nuevo intento, la pareja inici6 divorcio y surgi6é desacuerdo sobre su destino. El
caso se resolvié a favor de no imponer la procreaciéon a quien se oponia. Desde la bioética, este reporte muestra
la necesidad de consentimiento informado prospectivo, acuerdos escritos sobre disposicién embrionaria y
deliberacion clinica que respete autonomia, no maleficencia, justicia y dignidad humana.

Palabras clave: embriones criopreservados; fertilizacion in vitro; consentimiento informado; bioética; reporte
de caso. (Fuente: DeCS-BIREME).

ABSTRACT

Davis v. Davis is one of the earliest and most widely cited disputes concerning the disposition of cryopreserved
preembryos after in vitro fertilization. The female patient had absolute tubal infertility after recurrent tubal
pregnancies and loss of functional fallopian tubes. In December 1988, nine oocytes were retrieved, embryo
transfer was performed without pregnancy, and seven preembryos remained cryopreserved. Before another
transfer could occur, divorce proceedings began and disagreement arose about their disposition. The case was
ultimately resolved in favor of not forcing procreation on the objecting progenitor. From a bioethical
perspective, this case report highlights the need for prospective informed consent, written embryo-disposition
agreements, and clinical deliberation that respects autonomy, nonmaleficence, justice, and human dignity.

Keywords: cryopreserved embryos; in vitro fertilization; informed consent; bioethics; case report. (Source:
DeCS-BIREME).

INTRODUCCION

Las técnicas de reproduccién asistida permiten
tratar formas graves de infertilidad, pero también
generan situaciones clinicas y éticas que no
terminan con la transferencia embrionaria. Cuando
existen embriones ) preembriones
criopreservados, el equipo médico debe prever
quién decidirdA sobre su wuso, conservacion,
donacioén, investigaciéon o descarte si cambia el
proyecto reproductivo de la pareja. Las gufas CARE
proponen que un reporte de caso sea completo,
transparente y ordenado mediante datos del
paciente, hallazgos clinicos, cronologia, evaluacién
diagnéstica, intervencién, seguimiento, discusion,
perspectiva del paciente y consentimiento (1).

El caso Davis v. Davis es relevante porque no se
centra en una complicacién médica inmediata, sino
en un conflicto posterior al tratamiento: la
existencia de siete preembriones criopreservados
sin acuerdo previo sobre su destino ante divorcio.

La Corte Suprema de Tennessee lo describié como
una cuestion de primera impresion sobre
productos criopreservados de fecundacion in vitro
(FIV) y formuld un criterio de decisiéon basado en
preferencias previas, acuerdos escritos y, si estos
faltan, ponderaciéon de intereses reproductivos
opuestos (2).

El objetivo de este reporte es analizar, desde un
enfoque bioético y conforme a la estructura CARE,
las implicancias clinicas, morales y juridicas de la
disposicién judicial de preembriones
criopreservados tras FIV. El caso permite discutir la
autonomia reproductiva, el consentimiento
informado  prospectivo, la  responsabilidad
institucional de las clinicas de fertilidad y la
necesidad de deliberacion prudente ante conflictos
reproductivos futuros.

REPORTE DE CASO

Informacion del caso

Se reporta el caso de una pareja identificada por las
iniciales publicas M.S.D. y J.L.D,, sin afiadir datos
privados no contenidos en el expediente judicial. La
principal preocupacién de la paciente era lograr un
embarazo después de embarazos tubaricos
recurrentes. Segin la sentencia, tras el primer
embarazo tubdrico se retiré la trompa derecha y,
luego de un quinto embarazo tubdrico, la paciente
quedo sin trompas funcionales para concebir de
manera natural (2). La pareja intenté adoptar, pero
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la alternativa resulté inviable, por lo que la FIV se
convirtio en la opcidn reproductiva principal.

Como antecedentes terapéuticos relevantes, desde
1985 la pareja habia atravesado seis intentos de
FIV sin embarazo. No se registran antecedentes
familiares, genéticos ni psicosociales adicionales
utiles para el andlisis clinico, mas alla del conflicto
conyugal posterior al dltimo ciclo. Esta limitacién
se debe a que la fuente primaria disponible es una
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sentencia judicial y no wuna historia clinica
completa.

Hallazgos clinicos y evaluacion diagnéstica

El hallazgo clinico determinante fue la infertilidad
por factor tubdrico absoluto, derivada de la
ausencia funcional de trompas de Falopio. La
paciente conservaba funcién ovarica, pues el
ultimo ciclo permitié recuperar nueve ovocitos. No
se dispone de valores hormonales, ecografias

basales, examen fisico ni protocolo completo de
estimulacién ovarica. Por ello, el diagnéstico clinico
principal fue infertilidad tubdrica con indicacién de
FIV, mientras que el problema central del caso fue
ético-juridico: la falta de acuerdo previo sobre la
disposiciéon de los preembriones si la relaciéon
terminaba antes de una nueva transferencia.

Cronologia

Tabla 1. Cronologia del caso. FIV: fecundacién in vitro.

Fecha o periodo Hecho clinico, ético o judicial

1980-1988 Embarazos tubdricos recurrentes; cirugia de trompa derecha y posterior pérdida de
funcidn tubdrica bilateral. La FIV queda como alternativa reproductiva.
1985-1988 Seis intentos previos de FIV sin embarazo, con carga fisica y emocional para la

paciente.

8-10 dic. 1988

Recuperacién de nueve ovocitos; fecundacién in vitro; transferencia embrionaria sin

embarazo; criopreservacion de siete preembriones.

Feb. 1989 J.L.D. inicia divorcio antes de otra transferencia; surge el conflicto sobre disposiciéon
de los preembriones.

1989-1990 Primera instancia favorece a M.S.D.; apelacion revoca y ordena control conjunto.

1992 La Corte Suprema de Tennessee pondera intereses y favorece no imponer la

procreacién contra la voluntad de uno de los progenitores.

Intervencién terapéutica

La intervencidon consistié en FIV con estimulacién
ovarica, recuperacién ovocitaria, fecundaciéon
extracorpérea, transferencia embrionaria y
criopreservacién del material no transferido. La
sentencia no detalla firmacos, dosis ni via de
administracion. Este vacio debe declararse para
evitar datos no verificables. El punto bioético
decisivo fue que la pareja recibié informacién sobre
criopreservacion, pero no consta que se discutieran
ni firmaran instrucciones especificas para divorcio,
desacuerdo, donacion, investigacidn o descarte de
los preembriones (2).

Seguimiento, resultados y eventos imprevistos

La transferencia de diciembre de 1988 no produjo
embarazo. Antes de otro intento, la relacién
termin6 y ambos progenitores cambiaron o
precisaron sus posiciones: M.S.D. primero buscé
transferir los preembriones a su utero y luego
quiso donarlos a una pareja infértil; J.L.D. se opuso
a la donacién y pidié su descarte (2). El resultado
final fue judicial, no clinico: la Corte priorizd el
derecho a evitar la procreacién cuando no existe

acuerdo previo vinculante. La adherencia y
tolerabilidad no pueden evaluarse con parametros
clinicos completos; sin embargo, la sentencia
documenta una carga fisica importante por los
ciclos previos de FIV.

Perspectiva de los involucrados y consentimiento
La perspectiva de M.S.D. solo puede reconstruirse
desde el testimonio judicial: deseaba ser madre,
habia soportado multiples procedimientos de
reproduccion asistida y consideraba valiosos los
preembriones como oportunidad reproductiva. La
perspectiva de J].L.D. también era éticamente
relevante, porque rechazaba convertirse en padre
contra su voluntad fuera del proyecto conyugal.
Para este reporte académico no se cuenta con
consentimiento directo de los involucrados; se
trabaja exclusivamente con informacién judicial
publica, se wusan iniciales y no se incluyen
fotografias ni datos identificatorios adicionales. En
el plano clinico original, la principal falla ética fue
la ausencia de consentimiento informado
prospectivo sobre el destino de los preembriones
ante contingencias previsibles.

DISCUSION

Este caso tiene tres fortalezas para el andlisis
bioético. Primero, muestra que la FIV no es solo un
procedimiento  técnico, sino un proceso
longitudinal que puede generar obligaciones
futuras para pacientes, clinicas y tribunales.

Segundo, permite diferenciar entre consentimiento
para criopreservar y consentimiento para
disponer; aceptar la congelacién no equivale a
autorizar implantacién, donacién, investigacién o
descarte en cualquier escenario. Tercero, visibiliza
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la tensién entre dos autonomias reproductivas: el
interés de usar los preembriones y el interés de
evitar la procreacidn.

La principal limitacién del reporte es documental.
Al basarse en una sentencia, no ofrece historia
clinica completa, resultados de laboratorio,
protocolo farmacolégico  ni seguimiento
psicoldgico. Ademas, el lenguaje judicial usa los
términos embryos o preembryos con implicancias
legales; por rigor, aqui se mantiene el término
preembriéon cuando se alude a las entidades de
cuatro a ocho células descritas en el expediente.
Tampoco es posible afirmar una salpingectomia
bilateral ni solo dos embarazos ectépicos, porque la
fuente primaria describe embarazos tubaricos
recurrentes y pérdida funcional tubdrica posterior
al quinto episodio (2).

Desde la literatura actual, las tecnologias
reproductivas concentran debates éticos, legales y
sociales que varian por pais, cultura y regulacién
(4). La American Society for Reproductive Medicine
recomienda que los programas con embriones
criopreservados cuenten con politicas escritas,
indicaciones de contacto, plazos, disposiciones
documentadas y limites para donaciéon o
investigacién cuando no exista consentimiento

especifico (3). Esto coincide con la leccién central
del caso: los documentos de consentimiento deben
anticipar muerte, separacion, divorcio, pérdida de
contacto, falta de pago, desacuerdo, donacién a
terceros, investigacion y descarte.

Aplicando los principios de Beauchamp y Childress,
la autonomia exige que ambos progenitores
comprendan y definan anticipadamente las
alternativas. La beneficencia respalda la FIV
cuando ofrece una posibilidad razonable de
embarazo ante infertilidad tubdrica absoluta. La no
maleficencia obliga a evitar dafios previsibles:
procedimientos repetidos sin claridad decisional,
sufrimiento psicolégico, litigio prolongado y uso de
preembriones contra la voluntad de una parte. La
justicia exige reglas institucionales transparentes
para no dejar estos conflictos a decisiones
improvisadas (5). Desde la dignidad humana, la
Declaracién Universal sobre Bioética y Derechos
Humanos exige que el avance biomédico se oriente
por respeto a las personas, derechos humanos y
responsabilidades sociales (6).
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