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Seleccio d'embrions

Is humans sentim un profund respecte per

la mort des de temps immemorials, pero

massa sovint aquest respecte és més in-

tens que el que sentim per la propia vida.
Altrament, costa d’entendre que les recents imat-
ges de soldats alemanys jugant amb cranis d’'una
fossa comuna a ’Afganistan hagin causat tant re-
bombori o més que les innombrables victimes civils
que diariament es produeixen en aquestien altres
conflictes, els cranis de les quals podrien haver-se
estalviat d’anar a parar tan precipitadament i abans
d’hora a una fossa. De fet, em temo que no és res-
pecte per la mort en si mateixa el que sentim, siné
por ala propia mort, al patiment personal i al'an-
goixa que sentim per la pérdua d’un ésser estimat,
que reflectim i intentem superar d’aquesta mane-
ra en unes despulles inertes, tant profanant-les com
sacralitzant-les. De totes les pérdues d’éssers esti-
mats, lamés dura és, sens dubte, la dels propis fills.
No és d’estranyar, doncs, que si es dona la situacio
els pares fem tot el possible per salvar-los.

UNA DE LES POSSIBILITATS QUE ENS OFEREIXEN €ls recents
avencos cientifics i tecnics en genética i en biologia
cel-lular és la de poder concebre fills que, un cop
nats, ens permetin salvar la vida d’altres fills nas-
cuts amb anterioritat, seleccionant els embrions
més escaients amb aquest proposit. Al'empara de
lallei de técniques de reproduccié humana assisti-
da, aprovada el 26 de maig d’enguany, la Comissio
Nacional de Reproduccié Humana. (que per cert
s’hauria de dir Estatal i no pas Nacional) va auto-
ritzar a finals d’octubre la seleccié d’embrions amb
aquest proposit en vuit families.

LA IDEA D’AQUESTA TECNICA ES LA SEGUENT: en determi-
nades patologies, com és el cas d’algunes leucémi-
es infantils, I"inica esperanca de supervivencia
comporta un trasplantament amb cel-lules compa-
tibles, en aquest cas amb ceél-lules de moll de 'os. Un
dels principals problemes dels trasplantaments és
el rebuig immunologic, la causa del qual és el fet que
el sistema immunitari identifiqui les cél-lules tras-
plantades com a foranes, com si fossin una infeccio.
Aixo activa mecanismes fisiologics de defensa per
tal d’eliminar-les, i es produeix una reacci6 corpo-
ral molt intensa. que compromet seriosament la su-
pervivencia del pacient.

LES MOLECULES RESPONSABLES DEL REBUIG SON Unes pro-
teines conegudes com a sistema HLA, presents ala
majoria de cel-lules del nostre cos. Algunes d’aques-
tes proteines, son extremadament immunoreacti-
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biologia cel-lular és la de poder
concebre fills que, un cop nats, ens
permetin salvar la vida d’altres
fills nascuts amb anterioritat”

vesi presenten multitud de variants géniques.
Cada persona manifesta una combinacié propia
d’aquestes proteines, dues de cada tipus, una here-
tada de la mare il’altra del pare, cosa que fa que
sigui molt dificil trobar un donant que tingui exac-
tament la mateixa combinacié de variants geniques
ales seves cel-lules. Una de les millors maneres de
trobar un donant compatible és entre els germans,
que com aminim en compartiran unes quantes, tot
1que només un besso identic portara exactament
lamateixa combinacié. Tenir un germéa compatible
és nomeés qiiestio d’atzar.

TANMATEIX, LES TECNIQUES DE FECUNDACIO in vitro i
d’analisi geneética de preembrions permeten supe-
rar aquest atzar, seleccionant els embrions immu-
nologicament compatibles. S’analitzen els preem-
brions formats després d'una fecundacio in vitro
entre oocits i espermatozoides procedents dels ma-
teixos progenitors que tenen el fill malalt, se selec-
cionen el més compatibles respecte del sistema,
HILA i s'implanten en I"ater matern com si es trac-
tés d’un procediment normal de reproduccio assis-
tida. Quan es desenvolupi i es formi un nou ésser
huma, aquest sera immunologicament compatible
amb el pacient. El trasplantament esta servit. Val a
dir que aquesta técnica de selecci6 ja fa temps que
s'usa en casos de malalties hereditaries, per im-
plantar embrions no afectats procedents de proge-
nitors portadors de gens mutats, pero fins ara era
prohibit emprar-la amb aquest altre proposit.

EL QUE LA LLEI NO PREVEU, NI POT PREVEURE, éS ((ué pen-
sen els pares en prendre aquesta decisio, que vull
deixar ben clar que jo mateix no dubtaria a prendre
sies donés el cas, ni queé sentiran un cop el fetus co-
menci a bellugar dins la mare, ni com el veuran o el
tractaran quan hagi nascut, ni qué pensara.ell o ella
quan tingui ts de raé sobre la situaci6 que li ha per-
mes néixer. Perque, en el fons, molt possiblement
aquesta persona concreta, amb la seva individuali-
tatipersonalitat propies, no hauria existit mai si el
seu germa o germana no hagués estat malalt. Es
responsabilitat integra dels progenitors fer-lo sen-
tir desitjat per ell mateix, no pas volgut com a mitja
per guarir un germa. Sens dubte els centres medics
que apliquin aquestes técniques hauran d’exercir
una important tasca pedagogica i psicologica amb
els progenitors, tant per respecte a la vida dels fills
procedents d’embrions seleccionats com a la dels
germans malalts que se’n beneficiin, perque en de-
finitiva es deuran la vida 'un al’altre, sense distin-
cions ni subordinacions.
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