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Contribucién Especial

El aborto, {Una cuestion de decision personal en
bisqueda de un bien? Secuelas psicoldgicas y
morales

Abortion, a question of personal decision in search
of a good? Psychological and moral sequelae

Edulgerio Fernandez-Diaz"*"

RESUMEN

Con la realizacion de esta investigacion, pretendemos conocer y analizar las secuelas psicoldgicas y morales que
deja el aborto en quienes lo practican. Para ello haremos un recorrido por diferentes fuentes bibliogrdficas que
han abordado este problema en diferentes contextos sociales y culturales. Con la finalidad presentar una
investigacion mds fdcil de leer y entender, se ha estructurado en tres temas. Por un lado, se estudia los efectos
psico-emocionales del aborto, donde descubriremos que el aborto deja enormes secuelas en la vida de la mujer. En
segundo lugar, se analiza los sintomas de reexperimentacion del aborto, logrando descubrir que la experiencia de
la pérdida de una vida humana, lleva a vivenciar una serie de sintomas psicopatolégicos. Y en tercer lugar
abordamos los planteamientos que hacen las ciencias de la vida acerca del embrién humano, llegando a descubrir
que la vida humana estd asistida por un estatuto ontoldgico intrinseco, es decir, con un valor en si mismo,
independiente de los criterios humanos y de la forma como ha sido concebida.

Palabras clave: Solicitantes de Aborto, Aborto Criminal, aborto legal, Adaptacion Psicologica, Desarrollo

Embrionario. (Fuente: DeCS-BIREME).

ABSTRACT

With the completion of this research aimed to learn and
analyze the psychological and moral consequences that
abortion leaves on those who practice it. To do this we
will tour various literature sources that have addressed
this problem in different social and cultural contexts. In
this sense, this research Bibliographic. In order to
present research easier to read and understand, it has
been divided into three themes. On the one hand the
psycho-emotional effects of abortion are studied,
where we discover that abortion leaves huge
consequences in the lives of women. Second symptoms
of re-experiencing the abortion are discussed, making
the experience of discovering the loss of human life
leads to experiencing a series of psychopathological
symptoms. And thirdly we address approaches that
make the life sciences about the human embryo,
coming to discover that human life is assisted by an
intrinsic ontological status, that is, with a value in
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itself, independent of human criteria and the way it is
designed.

Keywords:Abortion Applicants; Abortion, Criminal;
Abortion, Legal; Adaptation, Psychological; Embryonic
Development. (Source: DeCS-BIREME).

INTRODUCCION

El tema del aborto, en varios paises del hemisferio, ha
sido aprobado legalmente, debido a que son paises
liberales y de “avanzada””. A su vez, diversos
organismos®, especialmente de tinte feminista,
abogan por la libertad de la mujer en pleno siglo XXI;
una manera de hacer prevalecer dicha libertad, es
justamente promoviendo a cada mujer y haciéndola
consciente de que es duena de su cuerpo y por
consiguiente, con capacidad de decidir sobre la vida del
feto que llevan en su vientre.

Tal como los medios de comunicacion presentan el
tema, pareceria que es un asunto facil de manejary que
todo termina en una decision libre y consciente. Sin

embargo, los estudios realizados acerca de este tema®,
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revelan que no es tan sencillo manejarlo, sobre todo,
porque deja huellas imborrables en las vidas de
aquellas mujeres que deciden sacar abruptamente y
conscientemente al hijo que en un momento
concibieron.

Segln los estudios de Carmen Gomez y de Ricardo
Zapata, uno de los problemas sociosanitarios de mayor
actualidad, hoy en dia, es el constituido por el aborto
provocado, también conocido como aborto
intencionado o “voluntario”. Se trata de un tema
complejo que anade a su vertiente estrictamente
médica, otras de caracter juridico, moral, sociologico,
religioso, psicolégico y demografico™®. Otros estudios
revelan que toda mujer que aborta, incluso en abortos
debido a causas naturales, puede quedar
profundamente afectada y que en el aborto provocado
es frecuente, como respuesta natural de defensa ante
el acontecimiento estresante, un cuadro de ansiedad y
depresion que suele acompanarse de sentimientos de
culpay del correspondiente proceso de duelo, conocido
como Sindrome Post-Aborto (SPA)®.

Para sopesar la profundidad de este tema, hemos
recorrido una serie de estudios, los cuales nos han
permitido conocer de cerca una serie de realidades a
fines al aborto. Y por mas que se quiera presentar el
aborto como una cuestion de libre determinacion, es
verdad que deja efectos psicoldgicos imborrables,
aparte de los problemas morales y de conciencia que
padece quien ha atentado contra el libre desarrollo de
la vida humana.

METODO

La investigacion mostrada es netamente de analisis
bibliografico, para lo cual se aborda el problema desde
un analisis psicologico, moral, social, filos6fico, médico
y bioético.

1. Efectos psico-emocionales del aborto

Carmen Gémez y Zapata, observan que a pesar de
que pocos asuntos médicos tienen tan fuertes
implicaciones sociales, politicas, y culturales, como
el aborto, existen dificultades para valorar
adecuadamente sus efectos psicomédicos y
psicopatologicos, entre otras cosas porque no se
suelen hacer valoraciones médicas sistematicas de
las pacientes tras el aborto y porque,
generalmente, las mujeres que han abortado no
suelen ser propicias a seguir relacionandose con el
médico que les practico el aborto, ni a querer hablar

deello®.

Sin embargo, a pesar de no querer reconocer dichas
secuelas traumaticas, e incluso negarlas, la
sociedad cientifica médica, ante la evidencia de una
variedad de trastornos provocados por el aborto, no
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ha tenido mas remedio que admitir la existencia de
secuelas profundas en la vida de muchas mujeres.

El aborto provocado es un acontecimiento
traumatico que puede tener consecuencias
psicopatologicas de diversa consideracion para
quienes lo sufren. Aunque es un acontecimiento que
suele ser vivido traumaticamente por la mayoria de
las personas, la intensidad y el tipo de respuestas,
segun los estudios de Gomez y Zapata, van a estar,
légicamente, modulados por una serie de variables:
caracteristicas de personalidad, estilos de
afrontamiento, circunstancias socio-familiares,
traumas previos, creencias sobre el momento de
inicio de la vida, diferencias culturales (en
concreto, por el valor que se da a la pérdida de una
vida humana), etc.

Un profesional de la salud mental, quien habia
atendido a una pareja de jovenes, los cuales habian
tomado la triste decision de abortar, debido a que no
contaban con los suficientes recursos economicos
para hacerse responsables de llevar adelante el
embarazo, cuenta en los siguientes términos sus
observaciones: “Ambos se veian afligidos y algo
nerviosos; es Laura quien me refiere que hace 20
dias tuvo un aborto y tanto ella como su novio Raul
han tenido que vivir esto en secreto, han pasado por
cosas que nunca imaginaron y lo peor se sienten con
culpa, avergonzados y no han dejado de pensar en
ello niun sdlo instante. Los dos jovenes agregan algo
que llama profundamente la atencion del psicologo:
“estamos enfermos pero del alma”.

Efectivamente, una decision de tal magnitud, quitar
la vida a un ser humano, no puede dejar en paz a
nadie que sienta que es otro ser humano. ;Como es
posible que un ser humano se ensafe con su misma
sangre, como se puede decir que pertenecen a una
especie de racionales? Indudable que tal
experiencia deje secuelas profundas en el alma, lo
mas intimo que cada ser humano posee.

Los jovenes de la historia, antes de haber acudido al
psicologo, habian ido a dialogar con su médico,
quien en lugar de ayudarlos a afrontar con
responsabilidad las consecuencias de sus actos, les
habia inducido a que aborten, explicandoles que no
existen consecuencias que lamentar. Sin embargo,
los jovenes le cuentan al profesional de la salud
mental: “Mi médico nunca me dijo que viviria con
esta decision durante el resto de mi vida”. Con esta
GUltima palabra VIDA Laura Llora con mucho dolor.

Ante la narracion dramatica de este caso, surgen
una serie de interrogantes: Un aborto, ;es tan
sencillo tal como lo vienen promoviendo algunos
estratos de la sociedad? Una sociedad, un pais que
no tienen entre sus leyes la prioridad de
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despenalizar el aborto, ;es un pais conservador,
poco avanzado en derechos humanos y libertad de la
mujer? Aprobar legalmente el aborto, ;le libera a
una mujer del sentido de culpa? ;Cual es el tema de
fondo, legalizar la libertad para deshacerse de la
responsabilidad de asumir un acto humano? El valor
de la vida humana, ;se puede relativizar de acuerdo
a los criterios de cada persona? El Estado o todos
aquellos que promueven el aborto, ;han pensado en
las secuelas psicologicas o morales en todas aquellas
mujeres que vivencian el drama del aborto?

Numerosos estudios realizados a nivel mundial?,
revelan que el aborto, en cualquiera de sus
modalidades, deja secuelas emocionales tanto en la
mujer como en el hombre; a nivel emocional se le
suele llamar “sindrome post parto”, el cual esta
compuesto por una serie de signos y sintomas. Paiva
en su estudio® sefala que las probabilidades
psiquiatricas graves y permanentes después de un
aborto pueden alcanzar hasta el 59 % de las madres.
La Organizacion Mundial de la Salud, por su parte,
informa que las mujeres que practican abortos por
razones terapéuticas, son las que corren el riesgo de
problemas mentales. Otros estudios realizados en
Per®, muestran que cuando las razones de abortar
provienen de una violacion, incesto o salud,
padecen mayores consecuencias, que incluye la
depresion severay el alto riesgo suicida.

En un interesante estudio, Gurpegui M®, quien
ofrece una muestra de unas 3000 mujeres de
Estados Unidos, analiza el tema del aborto inducido.
En el estudio se analiza la asociacion de tener el
antecedente de aborto inducido, llegando a
mencionar que las secuelas del aborto son las
siguientes: Trastorno de panico 2%; agorafobia,
1,9%; trastorno de estrés post traumatico 1,6%;
trastorno bipolar 1%; 2,7% primer episodio de
mania 1,7%; depresion 2,4%; dependencia de
alcohol 2,4%; dependencia de alguna droga ilegal
2,3%.

Este mismo autor (Gurpegui)® cita el estudio de
Reardon, quien luego de encuestar a una amplia
muestra de mujeres jovenes, encontré que entre las
que habian abortado voluntariamente se duplicaba
la tasa de abuso de drogas ilegales (evaluadas tras
un promedio de 4 afos después), en comparacion
con quienes llevaron a término un embarazo no
deseado.

En una muestra representativa de jovenes
noruegas”, seguidas entre sus 15 y 27 afos, y
controlando el efecto de posibles variables de
confusion, se observo que la posibilidad de
presentar dependencia nicotinica, consumo de
cannabis en el Gltimo afno o consumo de otra droga
ilegal se multiplicaba por mas de 3 en quienes

habian tenido algin aborto inducido, y no en
quienes habian tenido algin parto (con o sin algin
aborto inducido); y que esa asociacion estaba
presente (y con mayor intensidad) solo en el grupo
de mujeres que no mantenian actualmente la
relacion con el padre del feto abortado.

En una muestra de algo mas de 1,000 mujeres que
dieron a luz, el haber tenido previamente un aborto
inducido multiplicé por 3 la posibilidad de usar
drogas ilegales durante el ultimo embarazo y por 2
la de fumar cigarrillos (10). Se ha hecho un estudio
en California (55,000 mujeres), y se ve que la tasa
de ingresos psiquiatricos fue 1,7 veces mas alta
entre quienes abortaron que entre quienes dieron a
luz, entre unas californianas de bajos ingresos a lo
largo de los cuatro afnos siguientes al evento
obstétrico.

No cabe duda que los estudios mencionados nos dan
una luz cientifica para senalar que el aborto
inducido acarrea una serie de efectos, algo que no
se ha tenido en cuenta antes de discutir o aprobar
una ley (especialmente en paises donde se ha
despenalizado el aborto), que faculta a unos seres
humanos matar a vidas inocentes y complicar la
existencia de las madres.

. Sintomas de re-experimentacion

Por los datos reflejados, vemos que la salud fisica y
psicoldgica de la mujer se ve afectada por el aborto
de aquel que siempre sera para ella, a lo largo de
toda su vida, su propio hijo, haya o no nacido. La
vida sexual de la mujer y de la pareja en si, también
se ve afectada. Se han descrito graves alteraciones
en las relaciones sexuales y en el deseo sexual de
numerosas mujeres que han abortado
voluntariamente, segln estudios de la Universidad
de Ginebra, en Polonia y China"". Por otro lado,
puede crear inseguridades y dudas; desembocar en
ansiedades y miedos, por ejemplo: Si hay riesgo de
mas abortos después, si puede afectar a la
fertilidad, alteraciones menstruales, infecciones,
dolor.

El estudio menciona, a su vez, que se produce,
dentro de esos sintomas, el llanto, insomnio,
pérdida de apetito, agotamiento fisico y mental,
nerviosismo; también disminucion de la capacidad
de trabajo, trastornos gastrointestinales, frigidez,
sentimiento de culpabilidad, insatisfaccion,
sentimiento de luto, pesar, remordimiento, pérdida
de la confianza para la toma de decisiones,
preocupacion por la muerte, hostilidad, conducta
autodestructiva, desesperacion, desvalimiento,
preocupacion por la fecha que naceria el bebé,
ideacion suicida.
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Paredes, N., resumen su aporte en cuanto a las

consecuencias del aborto, en los siguientes

puntos"?:

« Sentimiento de culpabilidad.

« La mujer presenta reacciones de hostilidad, de
enojo o de tristeza.

» Desea castigarse buscando relaciones abusivas o
aislandose de sus amigos y familia.

- Algunas mujeres experimentan anorexia
nervosa.

» Experimentan insomnio, pensando en el aborto o
en el bebé.

« Pierden la capacidad de concentrarse, en los
estudios o en el trabajo.

- Planteamientos suicidas e intentos de suicidio

- Sienten la necesidad de reemplazar al nifio
abortado y tratan de embarazarse nuevamente
cuanto antes posible para tener un nuevo bebé
que reemplace al que fue abortado.

» Algunas mujeres sienten odio hacia sus parejas a
los cuales culpan por el aborto.

Se sabe que muchas mujeres pasaran por un
periodo de luto. Siente pena, miedo y ansiedad.
También puede aparecer la culpa, pues se suele
pensar (aungue no sea cierto) que igual podria haber
hecho algo para evitarlo, que es culpa suya porque
es su cuerpo. Muchas mujeres se cierran en su dolor
y deciden no hablar sobre lo que sienten, se aislan.
Se distancian de su familia, de sus amigos. A veces
incluso pueden sentir que han fracasado o que le han
fallado a su pareja e incluso al propio hijo que
llevaban dentro. Aparecera también irritabilidad.
Los estudios realizados por Alejandro Aguila"™,
revelan que dentro de los efectos psicologicos en la
mujer destacan los sintomas depresivos y de
ansiedad. El autor en mencion refiere que una cifra
bien alta de mujeres (60%), que han experimentado
secuelas post-aborto, declaran haber albergado
ideas suicidas y un 25 % han intentado quitarse la
vida, de las cuales mas de la mitad lo ha intentado
mas de una vez. Sin embargo, las discusiones legales
actuales, ya sea por parte de peritos en la materia o
de civiles pro aborto, no contemplan esta triste
realidad, en la que la mujer es la mas afectada. En
este sentido, deshacerse de una vida humana a
través del aborto, es solo una “solucion
momentanea”, puesto que las secuelas pos-aborto
son traumaticas, especialmente para la madre.

Cuando se habla sobre este tema o cuando las
personas salen a las calles, en nombre de su libertad
de expresion, enfatizan en los derechos o el
principio de la autonomia de la madre, quien en
nombre de su libertad sobre su cuerpo, se dice que
ellas deben tomar la firme decision de no tener al
hijo, puesto que es el fruto de un acto violente. Sin
embargo, consideran solamente la condicion de la
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madre; casi nunca se hable de los derechos del
recién concebido. Siempre se plantea este tema en
términos de liberar a la mujer de una
responsabilidad no asimilada, sin embargo, las
consecuencias psicoldgicas son muy graves.

Estudios realizados por especialistas de la
psicologia™, nos presentan tres cuadros clinicos
que dan cuenta de las consecuencias psicoldgicas
del aborto en la mujer: Psicosis post- aborto,
sindrome post aborto y estrés post- aborto. Segin
los expertos, el grado de impacto psicologico y de
desestructuracion que tales cuadros tienen sobre la
personalidad se corresponde con el orden dado a su
descripcion, ya que la gravedad de una psicosis es
mayor a la de un sindrome psicoldgico y a la de una
situacion de estrés.

La psicosis post- aborto remite a un cuadro de
naturaleza predominantemente psiquiatrica, que
surge luego e inmediatamente al aborto y puede
durar por un término de 6 meses. Es el trastorno de
mayor compromiso psicoldgico y afecto
severamente la personalidad de la mujer. El cuadro
de estrés post-aborto surge entre los 3 y 6 meses del
hecho del aborto y representa el trastorno mas leve
observado hasta el momento. Finalmente, el
sindrome post- aborto (PAS) es un cuadro que puede
surgir tanto luego e inmediatamente al aborto como
permanecer latente por un largo tiempo,
manifestandose sus sintomas en modo diferido. Se
considera que al cabo de 5 o 6 anos se puede
observar su manifestacion clinica de modo
acabado"®. Es el cuadro mas discutido -y
paraddjicamente mas relevante en la comunidad
cientifica, pues recibe de ella mayor atencion y
ocupa el mayor espacio en la bibliografia existente.
Gomez y Zapata"?, al realizar diversos estudios con
mujeres que habian abortado, acuii¢ el término
sindrome post aborto (SPA) para describir un
sindrome similar de estrés post traumatico, que se
caracteriza por:

La re-experimentacion, alteraciones cognitivas,
embotamiento emocional, abuso de sustancias y
conductas de evitamiento y falta de control de la ira.
En todas esas mujeres estudiadas se manifiesta
sentimientos de tristeza y ansiedad, y sentimientos
de culpa, junto con el correspondiente proceso de
suelo.

Los autores mencionados sistematizan sus
observaciones acerca de las consecuencias del post
aborto en los siguientes puntos:

a. Trastornos emocionales/afectivos: baja
autoestima, inestabilidad emocional,
sentimiento de culpa, angustia, tristeza,
desasosiego, ansiedad, sentimiento de fracaso,
dolor, pena, depresion.
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b. Trastornos de la comunicacién o relacionales:
agresividad, irritabilidad, baja tolerancia a la
frustracion, incapacidad para establecer
vinculos duraderos y una buena relacion
interpersonal, ruptura de la relacion de la cual
surgio el embarazo, rechazo hacia la figura
masculina, incapacidad y rechazo hacia el
compromiso afectivo.

c. Trastornos de la alimentacion: pérdida del
apetito, anorexia, bulimia.

d. Trastornos neuro-vegetativos: disrupcion de
bio-ritmo.

e. Trastornos en la esfera sexual: pérdida o
disminucion de la libido o energia sexual,
problemas con la propia sexualidad, frigidez.

f. Trastornos del suefio: insomnio, pesadillas,
suenos recurrentes.

g. Trastornos de tipo obsesivo: ideas recurrentes
de muerte, autor reproches, sentimiento de
culpa, evitacion de estimulos que recuerden el
hecho del aborto, “visitacion” del nifo
abortado.

h. Trastornos de tipo depresivo: pérdida de
interés por las cosas de la vida, tristeza, humor
disforico, depresion, crisis de llanto, angustia
existencial, ideas y/o tentativas suicidas.

i. Trastornos tipicos: “sindrome del aniversario”
(expresandose, por un lado, como la aparicion
incomprensible de malestar fisico y/o
psicoldgico con estado de animo depresivo o
irritable, que, bajo la guia psicoterapéutica,
logra facilmente asociarse con la cercania de la
fecha del aborto; y por otro lado, frente a la
proximidad de la supuesta fecha de nacimiento
del nifho abortado, el surgimiento de
pensamientos e ideas con ello asociadas de
caracter culposo); exacerbacion de cuadros
psiquiatricos precedentes; aumento o iniciacion
en el consumo de droga y/o alcohol.

En este mismo sentido, los estudios de Serani"”
revelan que las mujeres que han abortado presentan
un cuadro psicopatologico caracterizado por una
serie de sindromes ansiosos y depresivos, culpa,
autodevaluacion, trastornos de la conducta,
reacciones automaticas y tendencia a la
cronificacion (hacerlo algo crénico). El estudio del
autor mencionado concluye que el aborto es causa
de patologia psiquiatrica y es malo para el bienestar
psicoldgico de las mujeres.

Otros estudios revelan que existe cierta relacion
entre aborto y estrés"®, lo cual nos permite
comprender las consecuencias a nivel del sistema
inmunolégico y, por ende, sus manifestaciones
psicosomaticas; es decir, las enfermedades médicas
que presentan las pacientes en el cuadro del post
aborto junto con la depresion post clinica. Basta con
recordar que los sintomas observables estan

relacionados con el malestar fisico, resultante de la
interaccion del hecho del aborto con el sistema
neurovegetativo. Esta interaccion guarda su logica
interna a partir de los conceptos de estrés, sistema
limbico y emociones, sistema inmunologico,
afecciones somaticas y depresion.

Los estudios de Paiva"?, a su vez, encuentran una
significativa correlacion entre pérdida de
embarazos, particularmente abortos, y pobre
estado de salud fisica. Esto, en el contexto de
depresion leve y pobre funcionamiento del sistema
inmunologico. Este estudio concluye sefalando la
incidencia psico-fisica del aborto en la salud de la
mujer:

El aborto resulta un agente estresante, con un alto
impacto emocional (por su cardcter traumdtico y
por la ruptura psicobiologica del vinculo materno-
fetal), que genera un monto de estrés excesivo
(distrés) y que, en interaccion con el sistema l[imbico
e inmunoldgico, puede dar lugar al surgimiento de
afecciones somdticas (tales como las que se ha
mencionado anteriormente). A su vez, el proceso de
duelo desencadenado por la ruptura vincular hacer
surgir emociones de tristeza y afliccion. En caso de
no elaborarse el duelo, se desencadena un proceso
patolégico, en el que la tristeza y la afliccion se
convertiran en sintomas depresivos. Tal depresion
incidira nuevamente en el sistema inmunolégico,
alternando el bio-ritmo y afectando el estado de
salud de la mujer.

Pero no solamente lo que se ha mencionado padece
las mujeres que han abortado, existen otros
sintomas recurrentes, tales como:

a. Recuerdos desagradables, recurrentes e
invasores, del acontecimiento; suenos
desagradables y recurrentes con relacion al
evento traumatico.

b. Malestar psicologico intenso al exponerse a
acontecimientos que simbolizan o recuerdan
alguin aspecto del acontecimiento, como puede
ser incluso su aniversario.

c. Evitacion persistente de los estimulos asociados
al trauma, tal como: esfuerzos para evitar los
pensamientos o las sensaciones asociadas al
trauma, sensacion de distanciamiento o de
extrafnamiento respecto de los demas, afecto
restringido por ejemplo, incapacidad de
experiencias amorosas, dificultad para conciliar
0o mantener el sueno, irritabilidad,
hipervigilancia, respuesta de alarma exagerada,
etc.

Autores como Martha Infanzon®, mencionan que el

trauma fisico y emocional del aborto inducido

conlleva cuatro factores que merece la pena
analizarlo:
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En primer lugar, la exposicion o participacion
directa en una experiencia de aborto, en otras
palabras, la muerte intencionalmente procurada de
un nifio no nacido, siempre sera visto como
traumatica y provoca sensaciones de intenso temor,
sensacion de impotencia o hasta de terror.

En segundo lugar, la conciencia incontrolada vy
negativa del evento de muerte que el aborto
representa, se refleja, por ejemplo con recuerdos
repentinos, pesadillas, dolores intensos y
reacciones el dia del aniversario.

En tercer lugar, las tentativas infructuosas de evitar
o incluso negar los propios recuerdos y el dolor
emotivo vivido, se trasforma en una reducida
capacidad de reaccion frente a los otros y al
ambiente.

En cuarto lugar, se manifiesta una experiencia de
sintomas asociados relativos a una incrementada
vigilancia no precedente al aborto, incluso el
sentido de culpa vivido por el hecho de haber
sobrevivido al evento.

Anteriormente se ha mencionado acerca del
sindrome de re-experimentacion (volver a vivenciar
lo ocurrido anteriormente), el cual se manifiesta de
diversas formas: como recuerdos, imagenes,
pensamientos o percepciones del aborto,
recurrentes e intrusivas, que les provoca malestar,
como suenos de caracter recurrente. Por lo general
se produce trastornos en el suefio o hipersomnia: a
las mujeres que han abortado se les dificulta dormir
durante la noche, y durante el dia tiene mucho
sueno; tienen pesadillas sobre nifios perdidos
muertos o despedazados; suefan nifos que les dicen
“mama”.

Se producen bloqueos o disminucion de diversas
funciones del yo (como aprendizaje, memoria,
atencion, concentracion, etc.). En algunas
ocasiones empieza a maltratar a otros ninos, puede
ser sus propios hijos o puede caer en la
sobreproteccion de sus hijos. Vive con el fantasma
del hijo, cualquier nifio que vea le recuerda su hijo,
piensa “asi estaria mi hijo, o esto estaria
jugando”".

Todos estos sintomas nos hablan del dolor tan
grande que causa a una mujer el haber matado a su
hijo. Como se mencionaba al principio, en ser
humano no solo esta formado de cuerpo y psique,
sino también de espiritu, en el cual reside nuestra
conciencia que es el 6rgano de sentido, como dice
Victor Frankl, autor de la logo terapia.

En el espiritu esta la sabiduria, nuestro verdadero
yo, y la presencia ignorada de Dios. Es la conciencia
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la que grita que ha “matado a su hijo” a “un ser
inocente”, que dependia totalmente de ella para
sobrevivir. Ese grito de la conciencia se manifiesta
en el sindrome post parto con sintomas fisicos y/o
psicologicos.

;Y qué pasa con el varén, que si bien no aborta, pero
si acompana a que la mujer aborte? Estudios
realizados con los hombres, revelan que llegan a
cargar el trauma del aborto, quienes no se sienten
dignos de tenerlas o acompanarlas. La
sintomatologia del estrés en el hombre segun el
Doctor Coyle®:
A. Problemas relacionados con el enojo:
« Frecuentes arranques de enojo.
« Comportamiento violento.
+ Enojoasimismo.
« Frecuentes sentimientos de enojo a su
pareja o mujeres en general.
e Maltrato conyugal o a la pareja actual o
futura
B. Problemasrelacionados con laimpotencia:
+ Confusion del rol masculino en sociedad.
+ Sentimientos de inadaptacién o
funcionamiento masculino.
C. Problemas relacionados con la ansiedad:
 Dificultad para dormir:
« Suenosinquietantes o pesadillas.
- Dificultades para concentrarse.
» Preocuparse excesivamente.
+ Sobreproteccion hacia los hijos.
D. Problemasrelacionados con la pareja:
« Aislamiento.
+ Miedoalarelacion.
» Promiscuidad.
» Problemas sexuales.
» Desconfian de las mujeres.
e Dificultad para comunicarse
(principalmente el tema del aborto).
+ Gran preocupacion por la mujer y su
bienestar.
+ Buscar un nuevo embarazo
E. Problemascon laculpa:
« Frecuente sentimiento de tristeza.
« Autocondena, culpay vergiienza.
» Desesperanza.
» Pensamientos constantes del aborto o del
bebé.
- Tristeza en fechas especiales.
» Noquerer tener contacto con otros nifos.
« Uso y abuso de sustancias (alcohol y
drogas).
« Pensamientos suicidas.
« Comportamientos arriesgados

3. Y ;qué dice la ciencia acerca del embrién

humano?
Para la ciencia, como la biologia, la embriologiay la
biogenética®", los conocimientos sobre la aparicion
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Elomborto, ;Una cuestion de decision personal en bisqueda de un bien? Secuelas psicologicas y morales

de un nuevo ser humano estan hoy dia apoyados por
bases biolégicas, embriologicas y genéticas e
incluso médicas, que pertenecen al acervo
cientifico comdn. Para estos ambitos cientificos,
cada individuo tiene un comienzo selectivo que es el
momento de la concepcion. La fecundacion del
ovulo por el espermatozoide, sefala, por tanto, el
momento en que el ser humano comienza a existir.
Carece de sentido, datar el inicio de la existencia de
una persona humana en algin momento posterior.
En realidad, el Unico cambio decisivo se produce en
la fertilizacion, que da lugar a un nuevo ser; la
biologia y la embriologia lo afirman
categoricamente. Es tan firme el conocimiento de
los hechos basicos que, como indica Sarmiento A%?,
“con todo rigor cientifico puede afirmarse que los
datos, que en adelante se descubran, no cambiaran
el concepto actual acerca del comienzo de la
existencia del ser vivo, por mucho que se logre
matizar la cronologia del fenomeno bioldgico”.

En relacion a la concepcion ontoldgica de la vida
humana, no corresponde a la ciencia dar respuesta a
este tema, puesto que se enmarca la tematica
dentro de cuestiones filosofico-teoldgicas y
morales; sin embargo, la conviccion filosofica de
entender la generacion de la vida humana desde el
momento de la concepcidn, no esta en

contradiccidn con lo que la ciencia sefiala®.

Desde el ambito de la ciencia, se puede reconocer al
ovulo fecundado como una vida humana individual,
con caracteristicas propias, singulares, diferentes
de los gametos originarios. Estamos, entonces,
frente a un ser humano en acto aunque en
desarrollo. Desde la filosofia podemos distinguir
tres niveles en la persona humana, lo cual brinda
herramientas para aclarar la cuestion ontoldgica
planteada. Estos tres niveles son: a) operaciones o
actividades, b) potencias o capacidades de obrar, y
c) “primer ser” o sujeto®”.Esto nos lleva a afirmar la
condicion personal y de sujeto del embrion humano;
pues la persona humana esta en los tres niveles,
pero lo mas importante es ese sujeto, ese primer ser
que permanece en todos los momentos de la
existencia, tenga o no estas facultades y las ejerza o

no, segun los planteamientos de Callagher™.

CONCLUSIONES

- Elaborto inducido deja secuelas profundas en la
vida de toda mujer que haya tenido esa
experiencia de perder un bebé. Esas marcar
quedan impregnadas en el alma, en la conciencia
y en la psique de la mujer y de forma mas leve en
también el varon.

« Enningunainvestigacion se ha encontrado que el
aborto inducido se asocie a mejor evolucion de la
salud mental de la mujer. Al contrario, la

sumerge en diversos cuadros depresivos.

o Las leyes podran aprobar todas las normas que

puedan consensuar, pero no podran liberar a la
mujer de padecer traumas psicoldgicos serios,
que les acompanara toda la vida.

o El concepto de vida que maneja la sociedad

postmoderna relativiza la constitucion
ontoldgica del embrion; al parecer trata la vida
humana como una “cosa” que puede ser
manipulada con fines liberadores, en el fondo
suavizantes, la mente de la mujer.

e La vida humana no puede ser vista como un

estorbo, se tiene que ensefnar a las personas a
asumir sus responsabilidades.

« Es falso afirmar que la mujer es libre para

abortar, bajo el sustento de que ella es dueha de
su cuerpo. Alli, en el vientre de la mujer, el feto
concebido, ya sea de manera voluntaria o de
forma violenta, existe un ser humano distinto,
con una constitucion ontolégica que le
pertenece solo a él.

o El aborto no es la mejor salida a una accion

irresponsable de embarazo, es la mas peligrosa y
deshonesta, se hace un doble dano: a la mujer
que lo padece y a la nueva vida que estaba
esperando una oportunidad para venir a este
mundo.

e Cuando se da la posibilidad de un embarazo

ectopico o cuando la vida de la madre esté en
peligro y que la Unica forma de salvar la vida de
la madre, es el aborto, se podria evaluar la
situacion, atendiendo a las determinaciones que
pueda dar el comité de ética del hospital y
escuchando la tltima voluntad de la madre.
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