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la impaciente
busqueda de la felicidad

Los especialistas aseguran que no siempre se logra

el objetivo, pero someterse al tratamiento es una esperanza
que puede materializarse en el llanto de uno o mas nifios
alavez. Aunque desde la década de los afios 70 del siglo
pasado se intentaba la inseminacion artificial, fue a mediado
de los 80 el inicio de los estudios acerca del tema. Acciones
al amparo del Codigo de las Familias y del reglamento
normativo de los servicios de reproduccion asistida, asi
como opiniones divergentes en torno a la inclusién de todos
los tipos de parejas en el programa, giran en torno a un tema
de especial atencion en el pais
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NTRE risas, llanto,
algunas rifias insigni-
ficantes, el subirse las
tres encima de mama
y mostrar las “pinturas a papa”,
o tratar de ponerle un sombrero
que nunca encaja -pero debe
quedar a su manera, aunque sea
chanfleado-, transcurre el dia en
ese hogar, que semeja un palacio
de Liliput, aquel pais conocido
por Gulliver, durante su amplio
periplo por el mundo.

Alallegada de un visitante a
casa se parecen a Dora, la explo-
radora, observandolo todo con
cierto recelo, mas cuando toman
confianza, en medio de las trave-
suras propias de la edad, lo mis-
mo cuentan qué esta haciendo
el abuelo en su taller con el fin
de regalarles otra casita para
sus juegos; de las golosinas que
abuela prepara, o de las malda-
des a sus padres, jhasta por la
madrugada...! {Si! Porque para
ellas no hay horario.

Amaya, Aitana y Alma Rodri-
guez Ponte, el amor, la gloria y
la esencia: todo eso son para sus
padres y abuelos. Y podemos
decir mas, para todos los que
las rodean, por ser encantado-
ras. Hay quienes comentan que
cémo no han de serlo, si nacie-
ron envueltas en zurron*. Tienen
tres afios. El parto tuvo lugar el
12 de marzo de 2020.

Asi, de manera sintética, se
habla de una familia mas que
tuvo un alumbramiento triple,
la emocion que embarga a Mile-
na Ponte -hasta las lagrimas- y
a Ernesto Roile Rodriguez Her-
nandez -los padres, siempre
juntos y apoyandose mutua-
mente-, cuando cuentan acerca
de su impaciente busqueda de
esa felicidad, nos dice que en
esas vidas hay mucho mas que
lo anecddtico.

“La historia -recuerda ella-
comenzd con otra pareja. Mas
de 12 afos, tratando de conce-
bir; los ultimos cinco fueron con
Ernesto. Yo habia pasado por
muchos procesos, entre ellos la
pérdida de tres embarazos. Los
tratamientos de infertilidad son
muy complejos, llevan muchos
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Amaya, Alma y Aitana, junto a sus padres Milena y Ernesto.

estudios... Comenzamos en el
Gonzélez Coro, institucion en la
que me atendieron por mas de
ocho afios. Con mas de 40 afos
y mi esposo, con mas de 50, pen-
sdbamos que yano iba a suceder,
pero nunca perdimos la confian-
za, fuimos perseverantes.

“Muchos estudios, diversas
pruebas. En el Gonzalez Coro
estuve mucho tiempo; nunca
me hicieron examenes relacio-
nados con un problema que era
-al parecer- lo que provocaba
los abortos: la trombofilia. Con
este embarazo me iniciaron el
tratamiento con heparina sédica,
porque, para colmo, soy alérgica
ala aspirina y a todos los antin-
flamatorios no esteroides. La so-
lucion hubiera sido una aspirina
diaria y ya. Este tratamiento me
lo indicaron uno o dos meses
antes del inicio del proceso. Fi-
nalmente me detectaron el sin-
drome de plaquetas pegajosas,
que provocaba la formacion de
trombos que estimulaban los
abortos.

“Me remitieron al Servicio de
Reproduccion Asistida de Alta
Tecnologia en el Hospital Her-
manos Ameijeiras. Estos proce-
sos son, generalmente largos, y
no es por culpa de los especia-
listas que participan en los trata-
mientos, sino por la cantidad de
estudios que se deben realizar y
por la cantidad de recursos que
requieren, la generalidad de ellos
de importacién y gratis, y el blo-
queo afecta mucho”.

Ario 116/No. 3

Cortesia de la entrevistada
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En la ciudad de Matanzas, la
sonrisa y el evidente regocijo de
Laura Castellanos marcan una
suerte de didlogo de bienvenida,
aun sin una presentacion formal.
El tema de conversacion le apa-
siona, porque sabe que puede
contribuir a la felicidad de otras
mujeres que deciden transitar
por el camino de los tratamien-
tos para vencer la infertilidad,
ruta que no siempre es breve y
demanda mucha paciencia de la
pareja que desea procrear.

Han pasado 13 afios del na-
cimiento de sus jimaguas; antes,
estuvo asistiendo por 10 afios a
la consulta de infertilidad. “Fue
un proceso largo que comenzé
con tratamiento con estrégenos,
debido a los trastornos mens-
truales que presentaba. Nunca
debi ser atendida por psicélo-
g0s, pero no niego que en mu-
chos momentos me desalenté;
no obstante, siempre conté con
el apoyo de mi mama Mercedes
y de mi cufiada Olga Lidia Meno-
cal, que son enfermeras. Eso de
asistir disciplinadamente a cada
consulta, hacer todos los trata-
mientos indicados, y no ver el
embarazo desanima bastante.

“Ah, otra cosa: cada vez que
me decian que con tal o cual re-
medio alguna se habia embaraza-
do, yo lo hacia. jHasta jarabe de
giiira, que dicen que en Oriente es
muy efectivo, tomé! Cuando me
detectaron que tenia ovarios po-
liquisticos decidieron operarme:




Patrick Steptoe, Jean Purdy y Robert Edwards en el nacimiento
de Louise Brown el 25 de julio de 1978. bbc.com

no tenia muchas esperanzas. Pese
aello, ingresé en un grupo de es-
tudio de infertilidad a tratar con
medicina natural y tradicional
en el Hospital Ginecobstétrico
Ramon Gonzalez Coro, pero no
fue necesario someterme a esa
investigacién porque al afio de
la cirugia de ovarios quedé em-
barazada de forma natural”.

Explica que cuando le falté la
menstruaciéon no queria ilusio-
narse porque ya habia pasado
por muchas decepciones. “Cuan-
do nos lo confirmaron, Nelson
Fuentes, el papa de las niflas y
YO0 nos pusimos muy contentos.
Comenzé entonces la parte en la
cual era indispensable la disci-
plina. A las 20 semanas ingresé
en un hospital materno debido
a que presenté hipertension y
diabetes gestacional. Alli recibi
cuidados extremos, hasta la ce-
sarea, el 8 de julio de 2010".

Se llaman Gabriela y Daniela
Fuentes Castellanos, las cata-
logan como muy buenas estu-
diantes -ya estan en secundaria
basica- y son la alegria de todala
familia. Son, ademas, otro logro
del programa de Reproduccion
Asistida que hoy se implementa
en Cuba.
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Tres décadas atras, la unica al-
ternativa para Milena, Ernesto o
Laura, hubiese sido la adopcién,

un método que no deja de ser
valido y por el que no pocas pa-
rejas infértiles han alcanzado el
suerio de ser padres.

Lainfertilidad fue reconocida
recientemente por la Organiza-
cién Mundial de la Salud (OMS)
como una enfermedad del sis-
tema reproductor femenino o
masculino, que consiste en la
imposibilidad de concebir un
embarazo, luego de 12 meses, 0
mas, de relaciones sexuales sin
proteccion. Es un problema que
afecta cada vez a un niimero ma-
yor de personas. El porcentaje de
parejas marcadas por la infertili-
dad esta en constante aumento.
Un comunicado de prensa de la
OMS, emitido el 23 de abril del
pasado afio, alertaba acerca de
que una de cada seis personas en
el mundo padece esterilidad.

Los adelantos de la ciencia 'y
la tecnologia, y la persistencia
de médicos e investigadores
posibilitaron que en la segunda
mitad de los afios 70 aparecie-
ran los primeros métodos de
Reproduccion Asistida en seres
humanos.

En 1978, tras varios estudios
y muchos fracasos, los gineco-
logos ingleses Patrick Steptoe
y Robert G. Edwards, conside-
rados pioneros de la técnica de
fertilizacion in vitro, lograron el
nacimiento de la primera nifia
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concebida por asistencia repro-
ductiva. Louise Brown, conside-
rada “la primera bebé de probeta
en la historia de la humanidad”
nacié un 25 de julio de 1978 en
Inglaterra; actualmente tiene 45
anos y ha llevado una vida nor-
mal, incluso pudo ser madre de
forma natural.

Enlo adelante se pondrian en
practica protocolos de estimula-
cién ovarica y tecnologias mas
eficientes.

Actualmente las técnicas de
reproduccion asistida se clasi-
fican en baja o alta tecnologia,
atendiendo al aseguramiento
tecnologico que requieren.

En consecuencia, la insemi-
nacion artificial se establece
como la técnica de reproduccién
asistida de baja tecnologia que
se aplica a personas con dificul-
tades para concebir un embara-
zo e implica unir un évulo y un
espermatozoide en el aparato
genital femenino.

En tanto, se catalogan como
técnicas de alta tecnologia a
aquellas que involucran fecun-
dacion en un laboratorio, fuera
del claustro materno. Ejemplo
son las diferentes variantes de
fertilizacion in vitro disponibles
en el sistema: fertilizacion in vi-
tro convencional, fertilizacion in
vitro con inyeccién intro cito-
plasmatica de espermatozoides
y fertilizacion in vitro con trans-
misién de évulos.

Atencion a la Infertilidad,

un Reglamento para Cuba
El Reglamento de la Reproduc-
cion Asistida en Seres Huma-
nos en Cuba lo define como “el
conjunto de tratamientos, pro-
cedimientos y técnicas que se
aplican para favorecer la con-
cepcién y llevar a término el
embarazo, con el proposito de
proveer los cuidados a la salud
requeridos a los intervinientes
en ese proceso. La realizacion
de las técnicas de reproducciéon
asistida en seres humanos, en lo
adelante las Técnicas, se funda-
menta en los valores de digni-
dad y humanismo, y se rige por
los principios de igualdad y no



discriminacion, equidad, auto-
nomia de la voluntad, proteccién
a la maternidad y la paternidad,
la justicia y solidaridad”.

El propio documento define
que todas las personas que ex-
presen su voluntad de intervenir
y requieran de las técnicas de re-
produccion asistida (TRA) para
lograr la concepcion y llevar a
término el embarazo podran te-
ner acceso a ellas, claro est3, sise
cumplen ciertos requisitos.

“El rango de edades para que
una pareja aspire a embarazarse
por uno de estos métodos va de
los 20 afios hasta un limite de 45
afos para la mujer y 55 para el
hombre. Ademads, existe una
edad limite para la donacién de
gametos, en este caso, de dvulos,
que es hasta los 47 aflos (para la
receptora), mientras que para
la donante es hasta los 34. En
todos los casos es a partir de los
20 anos”, sefalo el doctor José
Alberto Almaguer Almaguer,
especialista de segundo grado
en Ginecologia y Obstetricia,
master en Atencion Integral a la
Mujer, profesor auxiliar y jefe del
Servicio de Reproduccién Asis-
tida en el Hospital Hermanos
Ameijeiras.

Para la realizacion de las Téc-
nicas se requiere la obtencién
del consentimiento informado,

otorgado de forma previa ante
notario publico; se garantiza la
intimidad de las personas invo-
lucradas, la confidencialidad y
la proteccién de la informacién
relacionada con el programa y
en cualquier caso se respeta el
derecho ala interrupcion volun-
taria del embarazo.

Las TRA se han convertido
en la solucién de la mayoria de
los problemas de infertilidad, un
trastorno que afecta a mas del
10 por ciento de las parejas en
elmundo y que conlleva a reper-
cusiones no solo desde el punto
de vista organico, sino también
en el status psicosocial.

Estudios realizados en Cuba
arrojan una prevalencia de infer-
tilidad entre el 12 y 14 por cien-
to. Deellas, entre el 42 y el 43 por
ciento desean el embarazo.

La doctora Rosa Maria Flores
Sanchez, especialista principal
del Laboratorio de Reproduccién
Asistida del Hospital Hermanos
Ameijeiras, explica que entre
los motivos que conducen a in-
dicaciones para la reproduccion
asistida existen tanto del factor
masculino, como del femenino.

“Entre las mujeres la infer-
tilidad tiene distintas causas:
problemas en las trompas; pue-
den ser de causas pélvicas,
por alguna cirugia anterior o por

La fertilizacion in vitro es una de las técnicas de reproduccion
de alta tecnologia de mayor efectividad. embryofertility.com
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antecedentes de infecciones.
Y entre los hombres estan los
trastornos en la eyaculacion,
no severos, sino moderados,
como ligera disminucién de
la concentracién de esperma-
tozoides o alteraciones en su
movilidad; también, alguna
modificacién en la morfologia
de esos espermatozoides.

“También podemos utilizar las
inseminaciones intrauterinas en
las pacientes con antecedentes
de obstruccién de las trompas,
yaoperadasy lo suficientemente
permeables, se usa la insemina-
cién como método alternativo,
porque hay un elemento muy
importante: para estos proce-
deres las trompas deben estar
permeables”.

Hasta 2018, mediante un pro-
ceso de busqueda activa comu-
nitaria, se identificaron 141 000
parejas consideradas infértiles,
estimandose una prevalencia en
el 4.5 por ciento de las mujeres
en edad fértil.

Cuba presto atencidn a esta
problematica desde hace va-
rias décadas. Las primeras
inseminaciones artificiales se
realizaron por los afios 80, en
algunas maternidades provin-
ciales del pais.

“En 1986 se dieron en Cuba
los primeros pasos para desarro-
llar la técnica de fertilizacion in
vitro, hasta que en 1992 nacio,
en el Hospital Ginecobstétrico
Ramon Gonzalez Coro, el primer
nifio por esta técnica. Trabajo en
elloun equipo multidisciplinario,
con profesionales y técnicos de
esa institucion, el Instituto Na-
cional de Endocrinologia (INEI)
y el Hospital Clinico Quirdrgico
Hermanos Ameijeiras. En aque-
llos momentos también tuvimos
el apoyo del Centro de Estudios
para el desarrollo de Animales.
Al agudizarse la situacién del
llamado periodo especial, se in-
terrumpieron muchos de estos
procedimientos, hasta que, por
voluntad del gobierno, se reini-
cid el programa en el afio 2004,
recuerda el doctor Almaguer.

No fue hasta el afio 2007 que
se cred el Programa de Atencion




alaPareja Infértil por el Ministe-
rio de Salud Publica con el ob-
jetivo de garantizar el acceso a
la salud sexual y reproductiva
anuestra poblacion como un de-
recho humano. En 2012 comen-
zaron las consultas municipales
y en 2014 se obtuvo el equipa-
miento de alta tecnologia necesa-
rio para los centros territoriales.

Hoy el programa se ha ex-
tendido a todo el pais con una
cobertura que incluye 168 con-
sultas municipales, 18 servicios
provinciales y cuatro centros
territoriales de Reproduccion
Asistida de Alta Tecnologia (los
hospitales Hermanos Ameijeiras
y Ramén Gonzalez Coro enlaca-
pital, el Gustavo Aldereguia L6-
pez de Cienfuegos y el Vladimir
L. Lenin de Holguin).

Desde el inicio del Programa
hasta la actualidad se han aten-
dido 226 489 parejas y se han
obtenido 31 628 embarazos.

Segun declaré a BOHEMIA la
doctora Dayana Couto Nufiez,
especialista de Segundo Grado
en Ginecologia y Obstetricia y
funcionaria del Departamento
Materno Infantil del Minsap,
cada afio se atienden mas de
8 000 parejas. Solo en 2023 se
encontraban en atencion 8 453.

“En cada municipio del pais
existe una consulta de infertili-
dad que se integra a la consulta
municipal de planificaciéon fami-
liar y en la que labora un grupo
de trabajo integrado por un es-
pecialista en ginecobstetricia,

3 376 parejas y se han obtenido
617 embarazos.

“Lo mas importante del Pro-
grama de Reproduccion Asistida
en Cuba es que abarca los tres
niveles de atencidn; o sea, es un
programa bien estructurado que
ha sido reconocido internacio-
nalmente por su nivel de orga-
nizacion y estructura”, resalté la
doctora Couto.

Los Cédigos del cambio
La reproduccion asistida de alta
tecnologia es el ultimo eslabon,
como valora la doctora Rosa Ma-
ria. “Se supone que cuando lle-
gan aqui lo hacen para ponerse
un tratamiento, pero antes de
llegar a nosotros, la mayoria,
pasé muchos afios intentando
procrear y han envejecido en es-
tos estudios de infertilidad y los
tratamientos, y son personas con
un problema de salud -no es un
paciente con cancer de pulmon
ouna alergia, por citar dos ejem-
plos-, es algo que los sobrepasa,
porque a veces tienen condicio-
nes materiales 6ptimas, pero no
se sienten completos, por el he-
cho de no poder tener un hijo.
“Y lamentablemente -no es
nuestro campo-, a las mujeres
desde que nacemos se nos dice
que la maternidad forma parte

de nuestras vidas, y el hecho de
no poder lograrlo, de alguna ma-
nera, afecta.

“Cuando se trata del hombre,
que es lo que mas yo trabajo
-me encargo de los embrionci-
tos, el laboratorio y también los
factores masculinos- muchas
veces lo asocian a la hombria, a
la virilidad -aunque eso no tie-
ne nada que ver-; escuchar que
su pareja no puede tener hijos,
por él, es muy dificil. Hay quien
€s muy superior y se suma para
hacer todo lo necesario. Pero
hay quien cae en una situacién
complicada. Hemos tenido pare-
jas que han dejado el tratamiento
porque los hombres rehtisan la
realizacion de los examenes,
la asuncioén del tratamiento. Hay
otros con una actitud admirable,
comparten con las esposas, asis-
ten siempre a las consultas, ayu-
dan, estan pendientes...".

Para el perfeccionamiento del
Programay en respuestaala Ley
156 del nuevo Cddigo de las Fa-
milias, se aprobo en octubre de
2022 el Reglamento, ya mencio-
nado, que oficializo el término
de Programa de Reproduccion
Asistida en lugar de Programa
de Atencidn a la Pareja Infér-
til. De esta forma se concibe el
programa como mas inclusivo y

un psicélogo, un enfermero y un
técnico o licenciado en labora-
torio clinico. Solo a este nivel
han sido atendidas por primera
vez 186 371 personas y se han
obtenido 20 931 embarazos, con
una eficacia del 42. 2 por ciento”,
agrega.

En los Centro de Baja Com-
plejidad se realizan interven-
ciones quirtrgicas destinadas a
mejorar las posibilidades repro-
ductivas en las parejas. En estos
se han atendido 35 907 perso-
nas y se han obtenido 10 080
embarazos. Mientras que en los
cuatro Centros Territoriales de
Alta Tecnologia se han atendido

Historias
Clinicas

Reclamadas

‘F/
J:

Los doctores José Alberto Almaguer y Rosa Maria Flores Sanchez.
YASSET LLERENA
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asume la atencion a las personas
que presentan infertilidad, ya
sean personas solas con inten-
cién de tener hijos, parejas hete-
rosexuales u homoafectivas.

La base legal esta en la Ley
de Salud Publica que define la
garantia de la atencion médica
como derecho, en coordinacién
con las instituciones del Esta-
do, con la colaboracién de las or-
ganizaciones sociales y de masa,
a través del Programa Nacional
de Atenciéon Materno Infantil
(PAMI).

La Constitucion de la Repu-
blica, en su articulo 43, define
que “el Estado propicia el desa-
rrollo integral de las mujeres y su
plena participacion social, y ase-
gura el ejercicio de sus derechos
sexuales y reproductivos y crea
los mecanismos institucionales
y legales para ello”.

La aprobacion del Cédigo de
las Familias supuso un nuevo sal-
to hacia la defensa del desarrollo
pleno de los derechos sexuales y
reproductivos en el entorno fa-
miliar, independientemente del
sexo, género, orientacion sexual
e identidad de género, situacion
de discapacidad o cualquier
otra circunstancia personal, y
el Programa de Reproduccién
Asistida también dio ese paso de
avance.

La Ley 156 regula en el Ar-
ticulo 117 que la filiacién de las
personas nacidas por técnicas de
reproduccion asistida resulta de la
voluntad de procrear manifesta-
da a través del consentimiento
de quien o quienes intervienen
en el proceso, llamadas comiten-
tes, con independencia de quien
haya aportado los gametos (6vu-
los y espermatozoides).

Aparece aqui la gestante
solidaria. Esta es una nueva
categoria que se introduce en el
programa para mujeres que no
puedan gestar, fundamental-
mente, nefrébatas, algunas con
insuficiencia cardiaca, operadas
por fibroma o que hayan sido
objeto de histerectomias y no
puedan concebir. Se incluyen las
que han sido operadas por otras
razones y han perdido el dtero.

Existen consultas municipales de Reproduccion Asistida en todos
los territorios del pais. En la foto Centro provincial de RA
de Santiago de Cuba. trabajadores.cu

Las gestantes solidarias pue-
den ser de gran ayuda para los
hombres solos y para las parejas
homoafectivas masculinas; sin
embargo, sigue siendo uno de
los puntos mas controvertidos
del proceso.

Es criterio de la doctora Flo-
res que en este aspecto nos
queda dejar atras patrones pre-
establecidos y abrir la mente.
Para la atencidn a las parejas
homoafectivas femeninas hay
un método que se llama ‘ropa’,
consistente en que la mas jo-
ven aporta los évulos y lasegunda
aporta el itero, entonces las dos
van a ser mamas del bebé, y debe
haber un hombre que done los
espermatozoides para fecundar
ese ovulo.

“Un hombre solo -preci-
sa- 0 una pareja de hombres
deben buscar dos mujeres:
una para que done los évulos
y otra para que lleve el embara-
zo como gestante solidaria, ya
que si una mujer dona los 6vu-
los y brinda el vientre, al final,
el bebé es su hijo”.

Muy importante aclarar que
aun esta parte del servicio no ha
comenzado, porque el programa
estd detenido desde 2021.

“El Minsap -expone la doc-
tora Couto- se encuentra en un
proceso de actualizacion. Hemos
incluso realizado videoconferen-
cias con los coordinadores de
todas las consultas municipales

Ario 116/No. 3

y provinciales del pais, ademas
de juristas precisamente para ac-
tualizar los datos en estos temas,
sobre todo lo que tiene que ver
con los documentos notariales y
juridicos. Ha sido realmente una
transformacién necesaria y que
ha contado desde el inicio con el
impulso del Ministerio de Salud
Publica”, explica la funcionaria
del Minsap.

Pese a todo la polémica per-
siste, incluso, entre las parejas
que forman parte del proceso, en
un sondeo realizado por nuestro
equipo sobre temas como la ges-
tacién solidaria o el derecho de
parejas homosexuales a integrar
lalista de casos en espera de una
técnica de reproduccion, varios
reconocieron no estar de acuer-
do o alegan estar de acuerdo,
“siempre y cuando no sean la
prioridad”.

Hemos podido constatar que
en este punto se parte, por un
lado, del desconocimiento; y por
otro, del entorno de prejuicios y
segregacion que aun existe en la
sociedad cubana actual. Valida
es entonces la aclaraciéon de que
el sistema de salud no prioriza
a uno u otros casos por la con-
dicion que fuese; solo da igual-
dad de oportunidades y, como
tal, en cualquier caso deberan
someterse a los mismos pasos,
la misma atencion e, incluso, la
misma impaciente, larga y espe-
ranzadora espera.
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Casos mas complejos se atienden en centros territoriales como el Hospital Hermanos Amejeiras.

MARTHA VECINO

Amor vs. bloqueos

MAYDYS Valdés Gue-
A rra y Yasmany Pine-
da Travieso llevan 12
afios de matrimonio
y de esos, 10 en consulta de
Reproduccién Asistida. Am-
bos son del municipio Giiines,
en la provincia de Mayabeque.
Tras detectarse el problema de
infertilidad en Yasmany se han
atendido en varios centros, des-
de los municipales hasta el Hos-
pital Gonzélez Coro, el Instituto
de Endocrinologia y desde hace
tres afios el Hospital Hermanos
Ameijeiras.

Para ellos ha sido un proceso
largo, con seis inseminaciones
incluidas sin resultados positi-
vos. Ambos con poco mas de 30
anos de edad, estan conscientes
de que aun tienen tiempo para
seguir intentandolo y no se rin-
den, son optimistas, cuentan

con el apoyo uno del otro, el de
la familia y del personal que les
atiende, pero los miedos regre-
san alguna que otra vez.

“Tengo 34 afios, llevo 10 en el
procesoy desde que empecé soy
incluso donante de 6vulos, pero
siento que llegard el momento en
que me van a tener que donar a
mi. Es un tratamiento delicado
desde el punto de vista psico-
logico; llegas a consulta y ves
siempre caras nuevas, ahi te das
cuenta de cudntas parejas estan
en la misma situacion que tu y te
preguntas todo el tiempo ensilo
lograremos o no”, comenta.

A Amaydys y Yasmany ni la
pandemia y sus restricciones
de movilidad le alejaron de las
consultas. Recuerdan los per-
misos que tenian que pedir a
las autoridades mayabequen-
ses pertinentes a fin de poder
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trasladarse a La Habana antes
de que se detuviera el programa
por la complejidad de la situa-
cién epidemioldgica.

Para quienes el suefio de ver
crecer un hijo propio en el vien-
tre es su prioridad desde hace 12
afios, ningtin obstaculo les detie-
ne, ni siquiera la falta de medica-
mentos, las consultas aisladas en
el tiempo y la espera, otra vez, la
impaciente espera.

Tienen amigos que han de-
cidido marchar a otro pais, en
busca de tratamientos mas siste-
maticos; sin embargo, para ellos
no es posible pagar miles de dé-
lares por cada tratamiento.

Cuba es el unico pais de
Latinoamérica con acceso gra-
tuito en la Reproduccién Asis-
tida desde el nivel primario de
atencion, a pesar de ser un tra-
tamiento costoso.



“Los recursos que se usan
para este programa como me-
dicamentos, reactivos, material
gastable y equipamiento tec-
noldgico, todos, se importan.
Trece de los medicamentos
propios del programa deman-
dan anualmente alrededor de
dos millones de dolares. Otro
millén de dolares es el monto
a pagar para la importacion de
los 82 renglones de reactivos
y medios de cultivos, ademas
de los gastables e insumos que
anualmente se contratan por al-
rededor de 570 000 dolares. Es
un programa costoso, aunque
no le cuesta nada al paciente”,
advierte la doctora Couto.

“Independientemente de lo
costoso que es, el pais va por la
primera linea de tratamientos
y de gastables que pueda tener
cualquier centro en los mejores
lugares del mundo. Nuestras
pacientes tienen acceso -una
vez que logramos adquirirlos-
al mismo medicamento que
pueden tener en Inglaterra, en
Estados Unidos o en Japén, y al
mismo gastable. Ah, que no po-
demos atender a la cantidad de
pacientes que lo requieran, eso
si, pero la que accede al servicio
lo recibe con la misma calidad
que se pudiera hacer en cual-
quier pais del mundo y de for-
ma totalmente gratuita”, asegura
quien con sus manos conduce la
magia de implantar “las semilli-
tas”, los embriones, en el labora-
torio, la doctora Rosa Maria.

Las clinicas que realizan estos
procederes en el mundo son, en
su gran mayoria, de propiedad
privada, y muy costosas. Un tra-
tamiento de alta tecnologia ron-
dalos 15 000 dolares; en Estados
Unidos cuesta entre 18 000 y
20 000 ddlares, y en diversos
paises del sur de América, como
Chile, puede llegar a costar entre
10 000y 12 000 dolares.

Cuba lo tiene incluido en su
Programa Nacional de Salud y
es completamente subsidia-
do, pese a las limitaciones y el
cerco econdmico y financiero
impuesto por el gobierno esta-
dounidense que entorpece las

negociaciones con los provee-
dores para adquirir medica-
mentos o sustituir y actualizar
algtin equipo.

“Hemos recibido quejas e
insatisfacciones de personas
que nos piden dar prioridad
al Programa de Reproduccién
Asistida (PRA). Es bueno signi-
ficar que el Programa Materno
Infantil en nuestro pais es prio-
rizado, no solo por la necesidad
de aumentar la natalidad, sino
también por el bienestar de las
familias cubanas y por tanto
el PRA es también de especial
atencion para el Minsap. Hemos
estado en funcion de que este
programa avance como lo hizo
afios atrds y hoy podemos de-
cir que ya contamos con todos
los medicamentos y reactivos
necesarios para retomarlo el
préximo afo”, alento la funcio-
naria del organismo.

Para marzo de 2024 esta pre-
vista la primera fertilizacion in
vitro de Yadira Gonzalez Gon-
zalez y Reinier Ramos Domin-
guez, una pareja de abogados
matanceros que, al igual que
Amaydys y Yasmany, llevan 10
afios en consulta.

Tras pasar, como esta esta-
blecido, por tratamientos en
el area de salud municipal y el
centro provincial, llegaron
al Ameijeiras en 2016. Desde

entonces viajan desde la Ate-
nas de Cuba a la capital para
asistir a la consulta del doctor
Almaguer.

Yadira reconoce y agradece
el acompafiamiento y atencién
de los médicos matanceros,
gracias a los cuales logré que-
dar embarazada en dos ocasio-
nes, pero una interrupcién por
genética en el primer caso y un
embarazo ectopico después,
agotaron las posibilidades de
un tratamiento de baja comple-
jidad en su territorio.

“Hubo una etapa que lo de-
jamos un poco, porque llega un
punto en que te desalientas;
después llego la covid-19, se
paralizé todo y retomamos las
consultas en 2021. Como deci-
mos los cubanos continuamos
en la sala de espera, pero des-
de junio para acd hemos visto
mas seriedad en el esfuerzo
por retomar el proceso”, nos
comentan.

Ambos alegan con sonrisa en
el rostro finalmente ver una “luz
al final del tinel”, en un periodo
que independientemente de sus
limitantes conlleva sus pausas.
Los dos no dudan en reconocer
que, pese a los contratiempos y
la falta de medicamentos que en
lo personal tanto les ha incidi-
do, cuentan con el apoyo de un
equipo multidisciplinario que

00 0000000000 OEONOCEOEONOEOEONONONOEONONOEOEOOEOOOE OO
Los profesionales de la salud y todo el personal que participa

en el proceso sienten tanta felicidad como la familia, con el
alumbramiento, y mucho mas, si es miiltiple. trabajadores.cu
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les acompafia y les alienta en
cada nuevo paso.

En Cuba -refiere Yadira- yo
lo veo mas que altruista, porque
realmente tenemos lo mas im-
portante que no tiene el mun-
do, y es el personal médico
calificado y sensibilizado con
la tarea del programa. Reinier,
por su parte, retoma la idea de
lo costoso del procedimiento en
otras latitudes. Hasta buscamos
informacién y pensamos ir a
otro pais -dijo-, para intentar-
lo, pero luego de ver los costos,
sin garantia de éxito, nos damos
cuenta de lo que tenemos.

“Solo pienso que se debe
apostar mas por el programa,
sobre todo para aportar a la
natalidad de un pais con altos
indices de envejecimiento po-
blacional. Somos testigos de la
cantidad de parejas que existen
hoy con problemas de fertilidad
solo en Occidente y, desgracia-
damente, los por cientos de
efectividad no parecen ser tan
elevados”, afiade.

En esto ultimo tienen razén
y la propia doctora Rosa Ma-
ria lo advierte. “Las personas
creen que el hecho de llegar a
un tratamiento de reproduc-
cion asistida garantiza un em-
barazo. Y nada mas lejos de eso:
ninguna de las técnicas garan-
tiza un embarazo. Las parejas
deben estar conscientes que
vienen a intentar dar un paso
mas para no quedarse de bra-
zos cruzados ante los intentos
de querer tener un hijo, pero
no significa que todo paciente
que se hace el tratamiento va a
tener un bebé, porque depen-
de mucho de las causas, de la
edad..”, alega.

“Hoy la gama de tratamientos
que se le oferta a las pacientes
ha ido ampliando el diapason.
Cuando estas técnicas surgieron
fue solo para las pacientes que
no podian fecundar en su inte-
rior por tener algun problema a
nivel de las trompas; después
se le sumo el factor masculino
y, mas adelante, aparecié la do-
nacion de 6vulos, que abria una
puerta mas”.
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Ceder, o simplemente esta-
blecer otras prioridades, es
también una decisién. Diana*
tiene hoy 35 afios, vive en
Media Luna, Granma, y hace
algun tiempo optd por asistir
a consultas con su esposo. En
un principio fue atendida en el
Policlinico Raul Podio Saborit
de su municipio, no logroé el
embarazo y hace un afio de-
cidié abandonar el programa
para intentar salir del pais.
Tampoco lo logré. Ella y su es-
poso fueron deportados desde
México, actualmente perma-
necen en Cuba y el suefio de
gestar en su vientre un hijo no
se ha desvanecido, solo que ya
no pelea con las mismas fuer-
zas para obtenerlo.

Lo que supone una impa-
ciente y larga busqueda de la
felicidad para unos es también
una carrera contra el tiempo, una

carrera de resistencia, fisica y oooooooooooooooooo.ooooooooooooooooo
Con un niiio en el hogar, la felicidad es tal que la familia es capaz
de sortear cualquier obstaculo. YUSNIEL ZAMBRANA

psicoldgica, de finales no siem-
pre felices. Ojald y laimagen de
la Reproduccion Asistida en
Cuba fuera, en todos los casos,
la de la felicidad que despren-
den Milena y Ernesto junto a sus
pequenas.
kkk

Amaya, Aitana y Alma son tres
de los 105 030 nifios nacidos
en Cuba durante 2020. Las es-
tadisticas generales no registran
la via por la cual fueron conce-
bidas, pero ocho meses antes,
resultado de todos los estudios
realizados por un equipo multi-
disciplinario y del desempefio
profesional de los doctores Flo-
res y Almaguer, tres embriones
habian sido transferidos a un
utero avido, donde fecundaron
inmediatamente.

“Aquello fue tremendo! jEm-
barazada! Con los antecedentes
de tres abortos y el fallo del pri-
mer intento de fertilizacion es-
tabamos expectantes. Luego de
la prueba de sangre, la doctora
Flores me llamé: ‘Ay Milena, el
resultado es positivo, pero ;es-
tas preparada para que sean mas
de uno?’; nos miramos y dijimos
que estaba bien por tratarse
de jimaguas.

“Cuando llegamos al hospi-
tal para hacerme el ultrasonido
y el doctor Almaguer vio aquel
resultado, solo decia: ‘jAy, mi
madre! Ay, mi madre..”; en-
tonces nos preocupamos, y la
respuesta del médico fue pre-
guntarle a Ernesto qué iba a ha-
cer porque eran jtres! De mas
esta contarlo, porque pensaba
que la vida me estaba recom-
pensando los tres embarazos
que habia perdido”.

Milena y Ernesto sienten
una gratitud infinita por la
atencion recibida, los gastos
de los tratamientos -a nivel de
cualquier pais desarrollado-,
sin que ellos tuvieran que pa-
gar. Es muy larga la lista de per-
sonas involucradas y que ellos
reconocen con mucho amor. A
la vuelta de tres afios y medio,
en medio de la algarabia que
inunda la casa cotidianamente,
Ernesto expresa:

“Siento una alegria infinita,
un amor indescriptible. El cari-
fio que ellas nos dan es lo mas
hermoso. Es como un balsamo
que cura las tensiones de los
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ingresos por enfermedad, las
situaciones ldgicas de los pe-
quefios en edades tempranas,
y no es una, sino tres. Las per-
sonas dudan cuando les cuento
que son tres personalidades di-
ferentes; dicen que a esa edad
no es posible, pero digo que si;
en lo que son idénticas es en la
intensidad de su carifio hacia
nosotros y para expresarlo no
tienen hora. A veces se des-
piertan de madrugada, dejan
su cama y van para la nuestraa
abrazarnos, se acuestan entre
nosotros, y a esa hora el can-
sancio no importa. Es un sacri-
ficio muy grande, muy grande,
pero nos sentimos contentos,
la felicidad es mayor”.

*Para los totonacos de Za-
potitlan de Méndez, en Puebla,
México, nacer envuelto en "una
tela como de cebolla" es seiial
de buena suerte para el bebé.

*La entrevistada prefirié
mantener el anonimato en su
declaracion.
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