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La actual situacién en materia de
aborto comporta necesariamente
una revision de los aspectos
juridicos, pues de su regulacion
legal surgen algunos problemas.
Espaia dispone desde 1985 de una
ley despenalizadora del aborto
para tres supuestos concretos, el
primero de los cuales esta siendo
utilizado claramente en fraude de
ley para cubrir mas del 90% de los
abortos a peticién que se practican,
con aquiescencia de todos desde
hace décadas. ;Debe modificarse
la ley o debe exigirse su estricto
cumplimiento?
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Many of today’s abortion
problems emanate from its
current laws and regulations,
therefore there is a need to revise
its current legal framework. In
1985, Spain approved a law that
depenalized abortion under three
circumstances, and about 90%

of today’s provoked abortions
are performed misusing the first
of these conditions. For years

we have implicitly accepted this
legal fraud. Should we modify
the law or should be demand
accountability?
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En relacion a la espinosa cuestion del
aborto, la vertiente juridica cobra espe-
cial protagonismo y relieve por el hecho
de que se trata de un tema vinculado
al derecho a la vida, que obliga a ana-
lizarlo desde la reflexion del “derecho
fundamental a la vida” En este sentido,
debemos revisar cudl ha sido el crite-
rio del Tribunal Constitucional espafol
(TC) en el analisis de este punto, cuando
previamente a la aprobacion de la Ley
despenalizadora del aborto en Espafia,
en el afno 1985, se cuestiond su consti-
tucionalidad en relacién con el art. 15
de la CE que proclama que “Todos tie-
nen derecho a la vida y a la integridad
fisica..” En la Sentencia 53/1985" el Tri-
bunal afirma que “..la vida humana es
un devenir, un proceso que comienza
con la gestacion, en el curso de la cual
una realidad biolégica va tomando cor-
porea y sensitivamente configuracién
humana..” A tenor de este criterio, antes
de la gestacion no podemos hablar de
“nasciturus” ni de vida humana. Si revi-
samos el concepto de gestacién, desde
el punto de vista obstétrico, podemos
concluir claramente que ésta se inicia
con la implantacion del blastocisto en
el utero de la mujer, proceso que finaliza
aproximadamente sobre el dia 14 des-
de la fecundacion del 6vulo, y no antes,
razdn por la cual en una fase anterior no
podemos hablar de aborto. Por lo menos
desde el punto de vista juridico queda
claramente delimitado por la proteccion
que la ley da al “nasciturus’, con la figura
del delito de aborto.

Segun criterio del TC, el “derecho a
la vida” como derecho constitucional y
fundamental, sélo es predicable en indi-
viduo ya nacido y no de la vida todavia en
formacién. Ahora bien, aunque el “nasci-
turus”no es titular del derecho a la vida,
la ley debe establecer una protecciény
tutela ya que es un “bien juridico cons-
titucional” por su condicién “humana”

y con capacidad de convertirse en un
nuevo ser individual y Unico. Por eso,
el Codigo Penal (CP) regula la figura del
aborto y las figuras de lesiones al feto.

La vertiente juridica del
aborto cobra especial
protagonismo y relieve por

el hecho de que se trata

de un tema vinculado al
derecho a la vida, que

obliga a analizarlo desde

la reflexion del “derecho
fundamental a la vida”
|

En cuanto al concepto de “aborto” en
el CP nos encontramos ya la primera di-
ficultad de tipo terminoldgico pues se
define como la: “Expulsién prematura
y provocada del feto o su destruccion
dentro de la madre, sea por medios
internos o externos, fisicos o quimi-
cos”. En cambio, no se parte del mismo
concepto de “feto” que recoge la Ley de
Tecnologias de Reproduccién Humana
Asistida (desde la semana 8 hasta el
parto), ya que si asi fuese dejaria fuera
del dmbito de proteccién el embrién
implantado de menos de 8 semanas; el
término es mucho mdas amplio, abarcan-
do también la fase embrionaria. Por lo
que es necesario, hacer una interpreta-
cién extensiva del término “feto” en el
ambito penal, y considerar que desde la
gestacion —-implantacion del blastocisto
en el itero— hasta el nacimiento el “nas-
citurus” queda protegido por la figura del
aborto, en las condiciones y con los re-
quisitos que después analizaremos.

Este punto es de especial importancia
por el hecho de que la interrupcién de
la gestacion —aborto-, desde la perspec-
tiva juridica, puede producirse desde la
implantacién hasta practicamente el
momento del parto, cuando hablamos
ya de criatura viable fuera del seno
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materno. Sorprende que no haya uni-
formidad terminolégica, partiendo del
concepto médico de “aborto’, tal como
expone el Dr. Lailla en su articulo, ya
que en embarazos muy avanzados de-
beria hablarse de nacimiento o muerte
pretérmino o bien de feto prematuro.

Es necesario hacer una
interpretacion extensiva del
término “feto” en el dmbito
penal, y considerar que desde
la gestacién —-implantacién
del blastocisto en el

utero- hasta el nacimiento
el “nasciturus” queda
protegido por la figura del
aborto, en las condiciones y
con los requisitos que

la Ley establece
|

También es importante esta precisiéon
para dejar fuera de la figura del aborto
aquellas actuaciones, especialmente en
el campo de la contracepcioén, cuyo ob-
jetivo no es en ningun caso la destruc-
cién o expulsién del embrién o el feto,
sino evitar el embarazo impidiendo la
fecundacién del 6vulo (contracepcion
hormonal de barrera, métodos natura-
les, etc.) o la implantacion del vulo ya
fecundado (pildora post-coital, disposi-
tivos intrauterinos, etc.).

Por lo tanto, no podemos hablar de
aborto refiriéndonos a otra cosa que no
sea el embrién yaimplantado en el tte-
ro, sea cual sea su fase de desarrollo.

Distincion entre
despenalizacion
y legalizacion

El legislador de un pais, en determina-
dos momentos se puede plantear mo-
dificar una norma penal, bien porque
ciertas conductas hasta ese momento
castigadas dejan de considerarse puni-
bles, bien porque manteniendo su cas-
tigo genérico entiende que admiten
ciertas excepciones por circunstancias
dadas en el caso, que las hace “justifi-

cables”a criterio de la ley, por la ponde-
racion de otros valores en juego. En el
primer caso opta por la“legalizacién” de
estas conductas y en el segundo opta
por la “despenalizacién” en ciertos su-
puestos. Veamos las diferencias:
Legalizacion: aquella conducta o
comportamiento, hasta el momento
considerada delito, deja de serlo desapa-
reciendo de la norma penal. En algunos
casos, como en el del aborto, podria lle-
gar a constituirse como un derecho que
la ley protege y que ademas es exigible
por el ciudadano:
- comportamiento “socializado”y por
lo tanto aceptado mayoritariamente.
-costes asumidos por el sistema
publico.
Despenalizacién: aquella conducta o
comportamiento que, en términos ge-
nerales, continda estando castigada por
la ley, pero ante la concurrencia de cier-
tas circunstancias o situaciones y con el
cumplimiento de ciertos requisitos se
admiten excepciones o “supuestos de
despenalizacion” que no seran perse-
guidos por la ley, siempre que se lleven
a término con los requisitos estableci-
dos. La despenalizacién comporta:
- que la iniciativa se deja a decisién de
la persona, sin constituir un derecho
exigible y sin que se entienda como
una practica aceptada socialmente
sino siempre como excepcionalidad.
- los costes los debe asumir la persona
que hace la demanda.
La regulacién de la despenalizacién se
puede hacer con diferentes criterios o
pautas. Concretamente, en el dmbito del
aborto, la distincién basica es entre:
Sistema de indicaciones: se recogen
una serie de situaciones circunstancias
y con el cumplimiento de ciertos requi-
sitos, que una vez verificados, hacen que
el aborto no sea punible. En este siste-
ma se produce un“conflicto de intereses
y valores” ponderables por lo menos los
unos con los otros, y decantando la de-
cision segun la voluntad de la gestante.
Asi, el conflicto estaria entre la protec-
cién del “nasciturus”y otros valores que
afectan a la madre, como veremos.

El sistema de las indicaciones no impi-
de que pueda también establecerse un
plazo, como uno de los requisitos para
llevar a cabo estas conductas “despenali-
zadas”, segun la causa y circunstancias.
Sistema de plazos: en este sistema, el le-
gislador marca Ginicamente unos plazos
legales dentro de los cuales sera necesa-
rio practicar el aborto para que éste sea
“legal”, normalmente dentro de las 12
primeras semanas, y no se establece la
necesidad de que se den circunstancias
concretas (aborto a demanda), sino que
Unicamente prevalece la decisién de la
madre de seguir adelante o no con la
gestacion. Este es el sistema mayoritario
en los paises que tienen una legislacién
permisiva en materia de aborto.

El caso de Espaha es
peculiar, porque adoptd
claramente el sistema de

las indicaciones, pero en
cambio el aborto por causa
legal es una prestacion del
sistema sanitario publico,

y laembarazada en quien
concurra alguna de estas
causas puede exigir que

se le practique el aborto

en un centro publico...
caracteristicas mds propias
de la “legalizacién” que de la
“despenalizacion”
|

El caso de Espana es peculiar, porque
adoptd claramente el sistema de las in-
dicaciones, pero en cambio el aborto
por causa legal es una prestacién del
sistema sanitario publico, y la embara-
zada en quien concurra alguna de estas
causas puede exigir que se le practique
el aborto en un centro publico... ca-
racteristicas mas propias de la “legali-
zacion” que de la “despenalizacion”. En
Espana la despenalizacién del aborto
se introdujo en el aflo 1985 por la Ley
9/1985 de modificacion del art. 417 bis)
del Cédigo Penal,? articulo auin vigente.
Las tres causas de despenalizacion que
contempla, mantienen el criterio comun
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de la ponderaciéon de valores en juego
y por tanto la solucion del conflicto de
intereses, decantando su resolucién a
favor de la mujer embarazada, cuando
ella asi lo decide voluntariamente. Estas
causas son:

12. Que el aborto sea necesario para evi-
tar un grave peligro a la vida o la salud
fisica o psiquica de la embarazada y asi
se haga constar en un dictamen emiti-
do con anterioridad a la intervencion de
un especialista, diferente de aquél que
wvaya a practicar el aborto o asumir la
direccién del mismo.

En caso de urgencia por riesgo vital de
la embarazada, se podra prescindir del
dictamen y del consentimiento de la
embarazada.

22, Que el embarazo sea consecuencia de
un hecho constitutivo de delito de viola-
cién, siempre que el aborto se practique
dentro de las 12 primeras semanas de la
gestacidon y que el hecho de la violacién
haya sido denunciado.

32, Que se presuma que el feto nacerd con
graves taras fisicas o psiquicas, siempre
que el aborto sea practicado dentro de
las 22 primeras semanas de gestacién y
que el dictamen expresado con anterio-
ridad sea emitido por dos especialistas
del centro o establecimiento sanitario
acreditado, publico o privado, y dife-
rentes del profesional que tenga que
practicar el aborto o asumir la direccién
del mismo.

Grave peligro parala
salud de la embarazada

Teniendo en cuenta el debate actual
sobre este punto, y a su vez para no
extenderme en exceso en este articulo,
me limitaré a comentar el primer su-
puesto, dejando para otra ocasién los
dos restantes.

Las circunstancias bajo las que se for-
mula este primer supuesto de despe-
nalizacion del aborto, ha motivado que
se conociese como “aborto terapéuti-
co”, donde el conflicto de intereses se
sitla entre el “nasciturus”y la salud de
la madre, que se puede ver gravemen-
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te amenazada por la circunstancia del
embarazo.

La primera parte de la formulaciéon de
este supuesto incluiria un nimero no
despreciable de casos de aborto que se
amparan correctamente bajo el mismo
y que hacen referencia al grave riesgo
para la salud fisica de la embarazada, en
embarazos de alto riesgo, por patologia
organica de base o sobrevenida, que
amenazan su vida haciendo aconsejable
su interrupcion. Sin embargo, cuantita-
tivamente son escasos en comparacion
con el otro grupo mayoritario.

La segunda parte del enunciado es la
que plantea mas dudas por el sistema-
tico incumplimiento de los requisitos
exigidos, especialmente en los que se
argumenta el peligro grave para la sa-
lud psiquica de la mujer embarazada.
Aceptando que exista un cierto nime-
ro de casos reales (p. e. en embarazadas
que sufren ya trastornos mentales o a
las que el embarazo puede agravar su
situacion de patologia psiquica previa),
podemos afirmar que, bajo la aparien-
cia de un grave riesgo para la salud psi-
quica de la embarazada, se practican
en Espafia mas del 90% de los abortos
presuntamente legales desde hace dé-
cadas, con un simple certificado de un
psicélogo o psiquiatra, a veces incluso
firmados en blanco, que afirma que la
embarazada no puede hacer frente psi-
quicamente al embarazo, pero sin que
realmente exista un riesgo grave para
su salud mental sino simplemente la
imposibilidad o desinterés, por causas
econdmicos y sociales, de seguir ade-
lante con ese embarazo. Aunque se co-
noce perfectamente esta realidad y que
la aplicacién de este supuesto se hace
con fraude manifiesto de ley, no se hace
nada para detener esta practica y mien-
tras los miles de casos, que aumentan
de forma espectacular cada afio, tengan
cubierto “el expediente administrativo’,
las autoridades no actdan... Uno de los
datos mas significativos que apuntan a
la irregularidad de todas estas practi-
cas es el hecho de que sélo el 3% de los
abortos se practican en centros publicos

(casi en su totalidad por patologia fetal)
y todo el resto, basados en causa psico-
I6gica de la madre, en centros privados.
{Se debe a un ejercicio masivo de la ob-
jecion de conciencia entre profesionales
de la sanidad publica o es mas bien por
la dudosa causa legal que los ampara?

(Es necesaria una
modificacion de la ley?

Segun mi opinién personal, la situacién
actual pone de manifiesto por un lado,
la pérdida de valores sociales y el fraca-
so rotundo en el ambito de la pedago-
gia en salud sexual y reproductiva, que
ha convertido el aborto en un método
mas de anticoncepcion, especialmente
entre jévenes de 13 a 19 afos (segun
nos dicen las estadisticas). Por otro
lado, una clara hipocresia politica de
todos los grupos que han pasado por
el Gobierno en los ultimos 20 afos, ya
que si realmente lo que se quiere es
“normalizar” el aborto a peticiéon, como
demuestra claramente la pasividad ante
el incumplimiento sisteméatico de la ley,
seria exigible que tuviesen la osadia po-
litica de plantear una reforma legal y lo
expusieran abiertamente.

La situacién actual

pone de manifiesto por un
lado, la pérdida de

valores sociales y el

fracaso rotundo en

el dmbito de la pedagogia
en salud sexual y
reproductiva, que ha
convertido el aborto

en un método mds

de anticoncepcion,
especialmente entre jovenes
|

En cambio, les resulta mas facil acep-
tar esta practica solapada, satisfaciendo
asi a una parte, yo creo que mayorita-
ria, de la sociedad que esta de acuerdo,
y evitdndose el desgaste politico de
un debate sobre este tema que ya se
ha intentado sin éxito. Recordemos el
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Tiempo limite
de gestacion

Condiciones
establecidas

Alemania Hasta 12 semanas - A peticién
Austria Hasta 12 semanas - A peticion
Después de 12 semanas |- Grave riesgo para la salud fisica o psiquica de la mujer
- Riesgo del feto de nacer con un grave defecto fisico o
psiquico
- Menor de 14 aios
Bélgica Hasta 12 semanas - A peticion
Sin limite determinado |- Grave riesgo para la salud de la mujer o que el feto sufra una
enfermedad grave e incurable. (Confirmacién de dos médicos)
Bulgaria Hasta 12 semanas - A peticién
Entre 12y 20 semanas -Si la mujer padece una enfermedad que pone en riesgo su vida
o la del feto
Después de 20 semanas |- Peligro para la vida de la mujer o daio fetal severo
Chipre Hasta 28 semanas - Para salvar la vida de la mujer
- Preservar la salud mental o fisica de la mujer
- Embarazo consecuencia de violacién o incesto
- Probabilidad de que el feto nazca con graves
discapacidades
Dinamarca Hasta 12 semanas - A peticién
Después de 12 semanas |- Si el embarazo no supone un riesgo para la vida de la mujer o
un grave riesgo para su salud mental o fisica, el aborto debe ser
aprobado por un comité
Eslovaquia Hasta 12 semanas - A peticidn, por escrito. Deben haber transcurrido 6 meses
desde un aborto anterior. (Excepto mujeres con 2 nacimientos,
mayores de 35 afios o0 embarazo consecuencia de una
violacion)
Después de 12 semanas |- Por motivos médicos o genéticos
- Mujer victima de violacion u otros crimenes sexuales
Eslovenia Hasta 10 semanas - A peticién
Después de 10 semanas |- Autorizacidon por una comision especial
Espana Hasta 12 semanas - Embarazo consecuencia de una violacién
- Grave riesgo para la salud fisica o psiquica de la mujer
Hasta 22 semanas - Probabilidad de que el feto nazca con graves taras fisicas o
psiquicas
Estonia Hasta 12 semanas - A peticion
Después de 12 semanas |- Debe acudir a una consulta médica (peticién por escrito)
Hasta 22 semanas - Por motivos de salud u otros como la edad (menor de 16 o
mayor de 45)
Finlandia Hasta 12 semanas - Para salvar la vida de la mujer, preservar su salud mental
- Por motivos econémicos o sociales
- Embarazo consecuencia de violacién o incesto
Hasta 20 semanas -Si hay riesgo para la salud fisica de la mujer o es menor de 17
anos
Hasta 24 semanas - Riesgo para la vida de la mujer o riesgo de malformacion fetal
Francia Hasta 12 semanas - A peticion. La mujer debe declarar que se encuentra en un
“estado de angustia” debido a su embarazo
Después de 12 semanas |- Grave riesgo para la salud de la mujer o riesgo de que el feto
sufra una enfermedad grave e incurable. (Confirmacién de dos
médicos)
Grecia Hasta 12 semanas - A peticion
Hasta 19 semanas - Embarazo consecuencia de incesto o violacion
Hasta 24 semanas - Anomalia fetal
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Holanda Hasta 13 semanas - A peticién
Delas 13 semanasalas |- Sise alega“estado de angustia”
24 semanas
Hungria Hasta 12 semanas - A peticion
Sin limite determinado |- Peligro para la vida de la mujer o si el feto sufre una
malformacion incompatible con la vida
Irlanda Sin limite determinado |- Riesgo para la vida de la mujer (incluido riesgo de suicidio)
Italia Hasta 12 semanas - A peticién
Después 12 semanas - Si el feto presenta una deficiencia genética
- Para preservar la salud mental y fisica de la mujer
Letonia Hasta 12 semanas - A peticion
Después de 12 semanas |- Se requiere autorizacion especial. Las razones no médicas
pueden incluir: muerte del marido durante el embarazo; el
ingreso en prisién de la embarazada o de su marido; el divorcio;
violacién; antecedentes familiares de nifios discapacitados
Lituania Hasta 12 semanas - A peticién
Después de 12 semanas |- Autorizacién especial
Luxemburgo Hasta 12 semanas - Para salvar la vida de la mujer, preservar su salud fisica o
mental
- Motivos econédmicos o sociales
- Embarazo consecuencia de violacién o incesto, o riesgo para
el feto
Después de 12 semanas |- Grave riesgo para la salud de la mujer o el feto. (Confirmacién
por escrito de dos médicos)
Malta - Prohibido en todas las circunstancias
Polonia Hasta 12 semanas - Para salvar la vida de la mujer, preservar su salud mental o
fisica, embarazo consecuencia de violacién o incesto, alteracion
fetal
Después de 12 semanas |- Grave riesgo para la salud o la vida de la mujer
Portugal Hasta 12 semanas - Para salvar la vida de la mujer, preservar su salud mental o
fisica
Hasta 16 semanas - Embarazo consecuencia de violacién u otros crimenes
sexuales
Hasta 24 semanas - Riesgo de que el feto nazca con una enfermedad o
malformacién incurable
Reino Unido Hasta 24 semanas - Para salvar la vida de la mujer, por motivos de salud,
econdmicos o sociales (Inglaterra, Gales y Escocia). En el Norte
de Irlanda cuando la salud de la gestante esta en peligro
Republica Hasta 12 semanas - A peticidn. Deben haber transcurrido 6 meses desde un
Checa aborto anterior. (Excepto mujeres con 2 nacimientos, mayores
de 35 afos o embarazo consecuencia de violacién)
Después de 12 semanas |- Riesgo para la viday la salud de la mujer o en caso de
alteracion fetal
Hasta 26 semanas - Aborto terapéutico (grave deficiencia fisica o psiquica del feto)
Rumania Hasta 14 semanas - A peticidn
Sin limite determinado |- Por razones terapéuticas (segun provisiones legales)
Suecia Hasta 18 semanas -A peticion (entre la semana 12 y 18 la gestante debe hablar

con un trabajador social)

Después de 18 semanas

- Se debe obtener permiso del Sistema Nacional de Salud y
Bienestar

BBC News. Europe’s abortion rules [Internet]. London: BBC [acceso 12 de Marzo de 2008].
Disponible en: http://news.bbc.uk/2/hi/europe/6235557.stm
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proyecto de ley para la aprobacion del
Ilamado “cuarto supuesto” en caso de
conflicto personal, familiar o social gra-
ve para la embarazada, tramitado por
ultima vez en 1995 sin que consiguiese
la mayoria parlamentaria necesaria. An-
te laimposibilidad de medir la gravedad
de ese supuesto conflicto, mas que por
la propia embarazada, la aceptaciéon de
este cuarto supuesto seria tanto como
admitir ya definitivamente el aborto a
peticion.

Seguin hemos podido

leer y escuchar en las
ultimas semanas, los
actuales dirigentes

politicos en el gobierno

no ven la necesidad de
modificar la ley ya que,
segun dicen “ampara

todos los supuestos posibles
para el caso que una mujer
quiera abortar”
1

Segun hemos podido leer y escuchar
en las ultimas semanas, los actuales
dirigentes politicos en el gobierno no
ven la necesidad de modificar la ley ya
que, segun dicen “ampara todos los su-
puestos posibles para el caso que una
mujer quiera abortar”. Esta lectura in-
teresada de la ley despenalizadora no
estd en concordancia con el espiritu
legislativo que en su momento motivo
su aprobacion, pues bajo este primer
supuesto no estaba previsto acoger el
aborto a peticiéon, como realmente esta
pasando, sino casos graves de conflicto
y situacion critica para la embarazada.
Es cierto que su redactado es ambiguo
y que la propia ley no define qué se en-
tiende por “grave peligro para la salud
psiquica..., y de eso se valen los que
utilizan este supuesto para cubrir bajo
apariencia de legalidad la casi totalidad
de abortos practicados en Espana. En-
tiendo que esto no es legitimo y que
debemos pedir mas honestidad politica,
sin ambigledades: si realmente defien-
de por encima de todo el derecho de la

mujer a decidir sobre su propio cuerpo,
que amplien la ley aceptando el aborto
a peticion o simplemente que lo legali-
cen, tal como han hecho muchos paises
de nuestro entorno europeo (Ver Tabla:
pag. 12-13). Si, por el contrario, creen
que la practica del aborto tiene que ser
restringida a situaciones realmente de
conflicto de valores, tal como recoge la
actual legislacién, que la hagan cumplir
estableciendo los mecanismos de con-
trol y peticién de responsabilidades a
aquellos que actuan en fraude de ley.

Otro elemento a destacar, es que en
este primer supuesto de despenaliza-
cion, no se establece un plazo concreto
en el que se deba practicar el aborto.

En los casos en los que se ponga de
manifiesto este riesgo para la embara-
zada, sea en el momento que sea del
embarazo, se puede practicar el abor-
to, haciendo prevalecer su integridad
fisica y/o psiquica por encima de la
proteccion al embrion o feto. Se trata,
como deciamos antes, de ponderar los
intereses y valores en juego tomando la
determinacion a favor de uno de ellos
como prioritario.

Si realmente defienden

el derecho de la mujer a
decidir sobre su propio
cuerpo, que amplien

la ley aceptando el

aborto a peticion

tal como han hecho

muchos paises de nuestro
entorno europeo
|

Este ultimo punto se ha puesto de
manifiesto con especial dureza a raiz de
las dltimas informaciones aparecidas
sobre el caso de las clinicas abortistas
de Barcelona, de las que se estan inves-
tigando judicialmente centenares de
abortos practicados en fetos de mas
de 30 semanas, amparandose en el
grave peligro para la salud psiquica de
la embarazada... Este hecho nos hace
cuestionar, ;qué circunstancias pueden
hacer que una mujer se someta a una

practica tan cruel y traumatica como un
aborto de un feto viable tan desarrolla-
do?... aun en casos de malformaciones
fetales graves, a lo sumo en la sema-
na 24 deben haber sido diagnostica-
das... jcabe esperar tanto? ;qué clase
de profesionales se pueden prestar a
tales practicas, de forma sistematica y
no aislada, a cambio de dinero?... Creo
poder afirmar que mayoritariamente la
opinién publica se ha conmovido con
esta noticia, que no se trata de un tema
ideoldgico sino de sensibilidad humana,
y que ponerle coto no pasa sélo por una
modificacion legal sino por un control
adecuado de estas practicas, que haga
cumplir la ley con seguridad juridica pa-
ra todos los ciudadanos.

No era intencion de este
articulo entrar en

el debate “aborto

libre si” o “aborto

libre no”, sino clarificar
conceptos desde la
perspectiva legal
|

No era intencién de este articulo
entrar en el debate “aborto libre si”/
“aborto libre no”, sino que mi propésito
era clarificar conceptos legales sobre el
temay poner de manifiesto la situacion
de evidente fraude de ley e inseguridad
juridica que se produce, por desidia de
todos. Quizas los ultimos acontecimien-
tos hagan replantear la cuestion de una
vez por todas...
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