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Introducción 

Con la finalidad de ofrecer un marco que sustente el presente trabajo es necesario explicar 

algunas cuestiones que se suscitan sobre la vida desde las Ciencias Naturales. Prácticamente desde 

su origen, se ha recurrido a ellas por su capacidad para resolver y explicar distintos problemas, ya 

sea por su credibilidad o por su objetividad e imparcialidad. En consecuencia, han tenido una 

enorme influencia en cómo experimentamos y vemos el mundo y en la resolución de problemáticas 

sociales, como por ejemplo la interrupción voluntaria del embarazo, tema sobre el que versará esta 

monografía. 

En Argentina, si bien se permite ante el peligro de la vida de la madre o violación, el aborto es 

ilegal y solo algunas provincias poseen protocolos para las excepciones. La ley que lo indica así 

data de 1921, cuando las mujeres eran valoradas, sobre todo, como madres. Recientemente, se ha 

desatado una discusión sobre si debería ser legal y gratuito. Esta polémica está ganando cada vez 

más atención debido a la movilización y publicidad tanto de los actores sociales a favor como de los 

que están en contra. El argumento principal de estos últimos es que el aborto es un asesinato. 

Proclaman que el embrión, desde el momento de la fecundación, es una persona y, como tal, tiene 

derecho a la vida. Por otro lado, el grupo proaborto defiende el derecho de la mujer de decidir sobre 

su cuerpo. 

Más allá de que esta polémica se puede analizar desde numerosas áreas, como la filosofía, la 

psicología y el derecho, esta monografía tendrá como objetivo reflexionar sobre lo que pueden 

hacer las Ciencias Naturales para esclarecer el asunto y, además, sobre el aborto y embarazo en base 

a estudios científicos para aportar un punto de vista que se cree poco evaluado por la sociedad. 

Las Ciencias Naturales, el embarazo y el desarrollo fetal 

Antes que nada, es de vital importancia volver sobre la objetividad y la imparcialidad de las 

Ciencias Naturales. Actualmente, muchos están de acuerdo en que no existen de manera absoluta en 

la Ciencia, ya que los investigadores, al igual que cualquier ser humano, no tienen aseguradas 

ninguna de las dos y se hallan afectados por factores como el financiamiento, por ejemplo. Este es 

necesario para la investigación científica y en la mayoría de los casos es otorgado por el estado, 

empresas u organismos internacionales. Entonces, ellos intervienen en la decisión de qué 

conocimiento científico se produce y con qué fin. No obstante, los tres están influenciados fuerte e 

irreparablemente por las demandas sociales y/o intereses políticos y económicos. En consecuencia, 

la investigación científica queda afectada por la utilidad (social, económica, política) que se le dé a 

los conocimientos que produce. Esto, sin necesariamente ser algo malo, debe ser tenido en cuenta a 

la hora de reflexionar sobre el conocimiento científico. 

En relación a lo anterior, podemos concluir que al ser un tema de debate tan actual y con tanta 

movilización, muchos gobiernos e instituciones han sentido la necesidad de designar recursos a la 

investigación sobre la interrupción voluntaria del embarazo y relacionados a temas de este índole. 

Por lo tanto, la cantidad de información disponible es enorme y de todo tipo. Aunque la respuesta 



más trascendente de todas sería la de “¿desde qué momento se puede considerar al embrión como 

persona?”, hay numerosos estudios sobre biología reproductiva y del desarrollo que también afectan 

directamente al debate sobre el aborto. Algunos se centran en la percepción de estímulos y dolor por 

parte del feto y otros, en el efecto de ciertas sustancias exógenas y endógenas sobre el embrión y su 

desarrollo dentro y fuera del útero, tanto a largo como a corto plazo. Todos estos estudios podrían 

haber sido influenciados tanto por el financiamiento como por la perspectiva del investigador. Sin 

embargo, se cree que al analizar algunos de los datos obtenidos en conjunto, se obtiene una 

conclusión que, más allá de ser cierta, incierta, parcial o imparcial, podría ser reflexionada por las 

personas involucradas en el debate sobre la interrupción voluntaria del embarazo. 

Para empezar, se pueden citar dos sustancias de lo más comunes: los cigarrillos y el alcohol. De 

los primeros, es la nicotina la que tiene numerosos efectos negativos en el embrión, entre los que se 

encuentran: dificultades respiratorias, asma, desarrollo defectuoso de los pulmones y mayor riesgo a 

contraer infecciones respiratorias. Con respecto al alcohol, no hay duda de que afecta de manera 

notable al feto y su posterior desarrollo. Los síntomas incluyen: baja estatura, deficiencias 

neurocognitivas y ciertos dimorfismos faciales.
 

Otro ejemplo es la anestesia, sobre todo la general. Algunos de sus efectos adversos en el feto 

son: apoptosis (muerte celular programada) de las neuronas, enfermedades neurodegenerativas y 

alteraciones en la conducta a largo plazo. 

Asimismo, muchos estudios han demostrado que el estado psicológico de la mujer embarazada 

tiene un efecto importante en el desarrollo del embrión. Si presenta depresión o altos niveles de 

estrés o ansiedad, el gestante puede tener problemas emocionales y de comportamiento, 

enfermedades psiquiátricas y déficits de atención en el futuro (más allá de que el cuidado postnatal 

afecte enormemente estas circunstancias). Además, muchos han concluido que también pueden 

presentarse problemas en el desarrollo nervioso y neuromotriz. 

Por último, al quedar embarazada, las demandas nutricionales aumentan. Si no se satisfacen, 

puede haber una gran variedad de problemas en el feto. Algunos de los más comunes son: 

disfuncionalidad endócrina y metabólica, respuesta inmune suprimida y consecuencias en la 

maduración sexual y la fertilidad. Al hablar de la falta de algún nutriente en particular, podemos 

citar el ejemplo del iodo, que puede ocasionar cretinismo
1
 y disfunción de tiroides. 

Si tenemos en cuenta lo expuesto hasta el momento, se puede ver que desde el comienzo del 

embarazo, las decisiones y manera de vida de la mujer afectan al feto y su desarrollo de manera 

importante. Esto implica una responsabilidad muy grande que es intransferible (al menos hasta 

ahora). De ahí se puede llegar a la conclusión de que la maternidad comienza con el embarazo y no 

con el nacimiento del bebé. Sin embargo, la realidad es que no existe manera de obligar a una mujer 

a tener todas las precauciones necesarias para favorecer la salud de su progenie. Por ejemplo: 

supongamos que se pena el consumo de tabaco o de alcohol durante el embarazo, como se hace con 

las personas que venden o proveen estos a menores. Podría hacerse con una multa pero, si esta fuera 

baja, no se le daría demasiada importancia y de ser alta, afecta la situación económica de la mujer y 

sus posibilidades de ingerir los alimentos suficientes. La cárcel tampoco es una buena opción, ya 

que no es un lugar muy seguro e implica una carga emocional muy grande, con la liberación de 

sustancias endógenas que pueden perjudicar al embrión. Una solución extrema a este problema 

podría ser sedativos que ayuden a que una mujer embarazada no cometa acciones que dañen al feto, 

pero los anestésicos también implican un gran riesgo para él. 

Con esto no se quiere decir que la interrupción voluntaria del embarazo sea la única solución ni 

que todas las embarazadas deberían asumir su posición como madres ni que es mejor abortar a un 

feto con problemas en el desarrollo. En cambio, sí se enfatiza la importancia de la aceptación del 

                            
1 Jorge Litvak (1959) lo define como “un retardo definitivo del desarrollo esquelético y del sistema nervioso central”. 



embarazo por parte de la mujer, con sus riegos y sacrificios, como fundamental para la continuación 

del mismo. 

Conclusión 

 De lo expresado anteriormente se concluye que la ciencia ya ha aportado numerosa información 

sobre el embarazo, el desarrollo embrionario y el aborto y seguramente puede colaborar con mucho 

más. Sin embargo, desde el planteo de una pregunta hasta la experimentación, la toma de datos y la 

elaboración de una conclusión a partir de ellos, puede haber una gran falta de objetividad e 

imparcialidad. Esto se debe a que el o los investigador/es que realizan todos estos pasos son 

personas, con determinados ideales y maneras de ver al mundo. Esta subjetividad no puede ser 

completamente eliminada, pero reducirla lo máximo posible nunca debería dejar de ser un 

propósito. No obstante, incluso si el investigador fuera totalmente objetivo, depende de la sociedad 

cómo se aplica e interpreta moralmente la información obtenida. De esta manera, se puede pensar 

que la resolución del debate del aborto estará dada por las negociaciones de los actores sociales 

involucrados, que se servirán de la ciencia y otras herramientas para imponer su posición. Esto es 

secundado por Bruno Latour, citado por Kreimer, P.; Zabala, J. P., quien afirma que el 

conocimiento es un producto tanto cultural como científico. Sin embargo, debido a la confianza que 

tienen las personas en las ciencias, estas poseen la capacidad de redefinir el problema y las 

percepciones de los actores sobre él, con lo que se continúa el ciclo de producción de conocimiento 

y su efecto en la sociedad. 

Por otro lado, la idea desarrollada en esta monografía, en base a investigaciones científicas, de 

que la mujer embarazada debe adoptar las actitudes y comportamientos necesarios para que el feto 

alcance su máximo potencial y pueda desarrollarse correctamente es apoyada por Sam Mesiano 

(2019). El asegura que el éxito del embarazo depende, entre otras cosas, de la adaptación de la 

fisiología de la madre para aceptar al feto y satisfacer sus demandas nutricionales, metabólicas y 

físicas y del crecimiento y desarrollo apropiado de organismos vitales. Entonces, la conclusión de 

que la maternidad comienza con el embarazo también podría considerarse acertada. Y, como se vio 

anteriormente, no existe modo de obligar a una mujer a aceptar su embarazo y afianzar la salud del 

ser humano que nazca (aunque cualesquiera sean las circunstancias es difícil garantizarla), sin 

obtener resultados posiblemente igual de adversos para el mismo, ya que las maneras de hacerlo 

implican a su vez que esto no suceda. 

En resumen: las Ciencias Naturales, sin dejar de ser fundamentales para la humanidad, no son 

más que una de muchas herramientas que ayudan a esclarecer las respuestas a problemas sociales, 

como lo es el debate sobre la legalización del aborto. Además, las decisiones que toma la mujer 

embarazada afectan al feto, por lo que se podría decir que la maternidad comienza con el embarazo 

y es, hasta ahora, intransferible. Aunque se puede obligar a una mujer a atravesar un embarazo, no 

se la puede obligar a ser madre, condición importante para el desarrollo óptimo del feto. Estos dos 

puntos, aunque estén infinitamente lejos de ser argumentos decisivos, podrían formar parte de las 

reflexiones involucradas en este debate. 
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