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Anexo 1 
Posición sobre el tema del aborto 

Por el Dr. José Daniel Coronado Méndez 
7 de agosto de 2018 

 
Parte 1. Planteamiento general y marco del debate 
 
1.1. Introducción y bases democráticas de la discusión 
 
1.1.1. Polarización y escucha de las posiciones en conflicto 
 
El aborto divide a los dominicanos en dos bandos que parecen irreconciliables. Creemos que ambos 
merecen ser escuchados y contar con un espacio para exponer sus argumentos. 
 
1.1.2. Las tres causales objeto de debate 
 
Esto significa que tienen que ser escuchados con respeto y profunda atención, tanto los que sostienen que 
el aborto debe estar penalizado en cualquier circunstancia como los que defienden la noción de que se 
deben tomar en cuenta las tres causales siguientes para permitir el aborto: 
 
1.  Anomalías congénitas del feto incompatibles con la vida o situaciones que pongan en grave riesgo la 
vida de la madre. 
 
2.  Embarazo producto de una violación sexual. 
 
3.  Embarazo producto de un incesto. 
 
1.1.3. Criterio rector: justicia, sensatez y ausencia de unanimidad 
Buscamos lo justo para la mayoría, sin esperar unanimidad: toda posición tendrá defensores y detractores. 
 
Parte 2. Posición y propuestas centrales 
 
2.1. Propuesta ante la inviabilidad fetal o el grave riesgo materno 
 
2.1.1. Intervención médica y deber de proteger ambas vidas 
 
Sobre la base del marco conceptual previamente establecido en los párrafos anteriores, sugerimos que, 
cuando existan graves anomalías del feto incompatibles con la vida o cuando la vida de la madre corra 
grave peligro, sea el médico quien determine el curso de acción que se debe seguir, bajo el principio ético-
legal de que resulta imprescindible realizar todos los esfuerzos posibles por defender ambas vidas [la de 
la madre y la del feto], tomando en cuenta la voluntad de la madre mentalmente apta para tomar decisiones 
con plena conciencia. 
 
2.1.2. Voluntad de la madre y representación legal 
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Si ella estuviera mental y/o legalmente incapacitada para decidir, esta responsabilidad recaería sobre quien 
tuviera su custodia legal. Es decir, si la madre [o la persona encargada de su custodia en caso de 
incapacidad mental o legal para decidir] eligiera la opción de que el embarazo siguiera su curso natural, 
contrariando las recomendaciones médicas, debería respetarse dicha decisión. 
 
2.2. Posición frente a embarazos por violación o incesto 
 
2.2.1. Continuidad del embarazo 
 
Sobre las otras dos causales propuestas para justificar el aborto legal, el embarazo producto de un incesto 
o de una violación sexual, somos partidarios de que el feto tenga la oportunidad de vivir, porque, en 
esencia, ni la vida de la madre ni la del ser humano que se gesta en su vientre estarían en peligro real, 
como condición inherente al embarazo en sí mismo. 
 
2.2.2. Manutención a cargo del padre infractor 
 
Agregamos la propuesta de que el padre biológico asuma la responsabilidad de mantener al hijo o hija 
engendrado(a) por un acto de violación y/o incesto hasta su mayoría de edad, tal como lo establece la ley. 
Si el hijo o la hija tuviera alguna condición física y/o mental que disminuyera su capacidad para 
mantenerse económicamente por sí mismo, la responsabilidad de manutención del padre infractor sería 
vitalicia. 
 
2.2.3. Destino alternativo de la manutención rechazada 
 
Si la madre del menor se negara a recibir el dinero de la manutención proveniente de un padre que la 
embarazó por violación o incesto, dicho dinero se depositaría en una cuenta especial en el banco del Estado 
hasta que el menor alcanzara la mayoría de edad y estuviera en condiciones de decidir por sí mismo qué 
hacer con ese dinero. Si se negara a recibirlo, sería donado a instituciones que velaran por el bienestar y 
la protección de menores de edad en situación de vulnerabilidad [por ejemplo, hospitales infantiles, 
albergues, orfanatos, etc.]. 
 
Parte 3. Fundamentación conceptual y médica 
 
3.1. Competencia médica y autonomía decisoria en casos críticos 
 
Argumentaciones para sustentar que solo el médico, tomando en cuenta la voluntad de la madre 
mentalmente apta o de quien ejerza su custodia legal en caso de incapacidad legal y/o mental, pueda 
decidir el curso de acción en casos de graves anomalías fetales incompatibles con la vida o en situaciones 
que pongan en grave peligro la vida de la madre. 
 
3.1.1. Criterio de los especialistas 
 
No es nuestro propósito exponer en detalle los criterios médicos que permiten concluir que un feto es 
inviable o que la vida de una mujer embarazada está en grave peligro. Esa tarea hay que dejarla en manos 
de los especialistas en la materia: gineco-obstetras, pediatras y genetistas. Sin embargo, con información 
básica, podemos dar algunos ejemplos. 
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3.1.2. Anencefalia 
 
Está el caso de la anencefalia, una condición en la que el cerebro no se forma. Se asume que la ausencia 
de cerebro no es compatible con la vida y, por tanto, un feto sin este órgano suele considerarse inviable. 
Sin embargo, este hecho no le quita su condición humana, por lo cual la decisión de la madre, o la del 
representante legal en los casos que aplique, de continuar el embarazo en esa circunstancia, tendría 
prioridad sobre cualquier recomendación médica. 
 
3.1.3. Embarazo molar 
 
Otro ejemplo es el embarazo molar. En este caso, hay un crecimiento descontrolado de los tejidos 
placentarios, ya sea con o sin feto, por lo que se considera una neoplasia, es decir, un tumor. Cuando hay 
feto, este es absorbido por el crecimiento placentario y no puede sobrevivir. En consecuencia, el embarazo 
molar se considera inviable, independientemente de que se forme o no el feto. Al igual que en el ejemplo 
anterior, parece sensato que el médico emita las recomendaciones pertinentes, pero sin dejar de lado la 
voluntad de la madre o de su representante legal, en los casos que apliquen, porque la decisión de estas 
personas siempre tendrá prioridad sobre la opinión médica. 
 
3.1.4. Riesgo de establecer listas legales rígidas 
 
Consideramos sumamente peligroso aprobar por ley una lista de condiciones médicas en las que se legalice 
el aborto, porque esto podría ser la puerta de entrada a interpretaciones maliciosas y acomodaticias que 
tuvieran como consecuencia el asesinato de niños en formación, incapaces de defenderse por sí mismos. 
 
3.2. Falibilidad de la ciencia médica 
 
3.2.1. Límites diagnósticos y pronósticos 
 
No obstante, a pesar de reconocer que los avances de la medicina son extraordinarios y de gran utilidad, 
también somos conscientes de que no se trata de una ciencia infalible y, por consiguiente, está sujeta a 
errores diagnósticos y a que sus pronósticos no siempre se cumplen. 
 
A continuación, pondremos dos ejemplos: 
 
3.2.2. Caso 1: diagnóstico de síndrome de Down por amniocentesis 
 
De hecho, mi familia y yo sufrimos en carne propia esta realidad. A mi hijo mayor se le diagnosticó 
Síndrome de Down [trisomía 21] mediante un procedimiento llamado amniocentesis, que se realiza en el 
feto por vía intrauterina. Todos podrán imaginarse los momentos de intensa angustia e incertidumbre que 
se derivan de un diagnóstico de esta naturaleza. A pesar de ello, nunca se consideró el aborto como una 
opción, porque la trisomía 21 no es incompatible con la vida. 
 
3.2.3. Caso 2: supervivencia en un embarazo ectópico 
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También puedo citar el caso de una de nuestras empleadas que sufrió un embarazo ectópico en la trompa 
de Falopio. El embarazo ectópico consiste en la implantación del embrión fuera del útero. Como 
consecuencia, a medida que el feto crece, puede provocar la ruptura de la estructura anatómica en la que 
se encuentra. La consecuencia previsible, con altísima probabilidad, es una hemorragia interna masiva que 
podría matar tanto a la madre como al feto. Sin embargo, en este caso particular, tanto el feto como la 
madre lograron sobrevivir, gracias a una cesárea practicada a los seis meses y medio de gestación. Con 
este ejemplo se evidencia que a veces la vida puede abrirse camino contra todas las probabilidades 
médicas. 
 
3.3. La recomendación médica como opción, no como imposición 
 
Ante situaciones como las descritas en los ejemplos anteriores, es importante destacar que la autorización 
del aborto, en casos de graves anomalías congénitas del feto o cuando la vida de la madre estuviera en 
peligro inminente, no obligaría necesariamente a decidir abortar. En otras palabras, la madre o su 
representante legal, en los casos que corresponda, conservarían el pleno derecho de decidir si continúan 
con el embarazo, asumiendo todos los riesgos. La ley, en caso de que se aprobara este protocolo, le 
ofrecería a la madre o al representante legal la alternativa de continuar o terminar el embarazo, en 
consonancia con su convicción más profunda. No se trataría de una camisa de fuerza en un sentido u otro. 
 
Parte 4. Responsabilidad, controversias y respuestas 
 
4.1. Responsabilidad económica del padre infractor 
 
Argumentaciones para sustentar la propuesta de que el violador o el incestuoso asuma la responsabilidad 
de mantener al hijo o hija así engendrado hasta que cumpla la mayoría de edad, o de manera vitalicia si el 
hijo o hija fuera física y/o mentalmente incapacitado. 
 
4.1.1. Objetivos: evitar la impunidad y asegurar el sustento 
 
Esta propuesta se plantea con el objetivo de evitar que el padre infractor quede exonerado de sus 
compromisos económicos relativos a la manutención del hijo o hija menor de edad o del hijo o hija adulto, 
pero física y/o mentalmente incapacitado. De esta manera, se evita la impunidad y se desincentiva la 
comisión de estos delitos, dado que las personas que incurren en ellos, por lo general, son irresponsables. 
No obstante, en el apartado de especificación de nuestras propuestas, ofrecemos las alternativas que 
deberían seguirse en caso de que la madre o el hijo, cuando alcance la edad adulta, rechacen el dinero de 
la manutención. 
 
4.2. Controversias previsibles 
 
Estas propuestas, como cualquier otra que intente abordar un tema tan espinoso y controvertido como el 
aborto, presentan demasiadas aristas como para lograr un consenso unánime. En los siguientes párrafos 
analizaremos algunas de las controversias que probablemente se deriven de las soluciones alternativas que 
hemos planteado. 
 
4.2.1. Objeciones desde posiciones feministas y liberales 
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Argumentaremos que los grupos feministas y las corrientes más liberales de pensamiento sostendrán que 
no hay derecho a obligar a una mujer a tener en su vientre y parir un hijo que concibió contra su voluntad, 
como consecuencia de un acto aberrante de violencia, porque el sufrimiento psicológico en muchos de 
esos casos sería intolerable e incluso podría llevar a dicha mujer a la depresión y al suicidio. 
 
Además, lo verían como un desconocimiento del derecho a decidir sobre sus propios cuerpos, lo cual 
constituiría una grave violación del libre albedrío. Se podría hipotetizar que, incluso si el niño llegara a 
nacer y creciera, lo haría en un ambiente de rechazo que lo convertiría, de todas maneras, en una víctima, 
sabiendo que su propia madre lo detesta y que la sociedad lo señala como un fenómeno. 
 
También pudieran decir que obligar al violador o al incestuoso a pagar la manutención es otra forma de 
agredir a las víctimas [a la madre y al hijo], porque a muchos de ellos esto les parecería un dinero maldito 
e infame, con el que se intentaría paliar un daño irreparable, que serviría, al final de cuentas, para mantener 
algún tipo de vínculo, directo o indirecto, pero en ningún caso deseado, con el agresor. 
 
4.3. Argumentos en respuesta y medidas de protección 
 
4.3.1. Apoyo psicológico y protección del concebido 
 
A los argumentos anteriores se podrían oponer otros no menos contundentes, quizás abrazados por 
corrientes más conservadoras. Entre ellos se incluye la observación de que una madre sometida a 
circunstancias tan adversas podría recibir terapia psicológica que la ayudara a superar el trauma y a 
desarrollar el amor materno hacia la criatura que lleva en su seno, dado que se trata de un ser inocente que 
no tiene ninguna culpa de lo ocurrido. 
 
También se podría argumentar que, por esta vía, se evitaría que la madre cometiera el crimen de matar a 
su propio hijo, lo cual, en el futuro, podría generarle intensos sentimientos de culpa que vendrían a 
complicar el trauma original de la violación o el incesto, agravando la situación psicológica que se 
pretendió evitar al autorizar el aborto, toda vez que abortar no borrará lo sucedido. Sería el vano intento 
de borrar un crimen con otro. 
 
4.3.2. Libre albedrío, derecho a existir y tutela estatal 
 
Con respecto al derecho de la madre al libre albedrío, que incluye decidir lo que puede hacer con su propio 
cuerpo, hay que decir que también al feto le asiste el derecho a existir, pero, a diferencia de la madre, 
carece de libre albedrío y está a merced de lo que otros decidan por él, incluso si vive o muere. Por 
consiguiente, le corresponde al Estado velar por la integridad de un ser humano en formación que no 
puede defenderse por sí mismo. 
 
4.3.3. Continuidad biológica de la vida humana 
 
Debemos recordar que la vida es un proceso evolutivo que comienza con la unión del óvulo y el 
espermatozoide, estructura denominada cigoto. Allí está contenida toda la información genética que 
caracteriza al ser humano. Cada uno de nosotros, en este planeta, ha iniciado su existencia a partir de ese 
punto de partida. Es una ley inmutable de la naturaleza. Estamos vivos porque se nos permitió seguir el 
curso natural del desarrollo evolutivo. Por tanto, están equivocados quienes asumen que un cigoto no es 
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un ser humano y, en consecuencia, carece de derechos. Todos, sin excepción, alguna vez fuimos cigotos. 
Ninguno de nosotros existiría si no se nos hubiese dado la oportunidad de continuar nuestro desarrollo 
intrauterino. 
 
4.3.4. Manutención obligatoria como sanción y garantía de sustento 
 
En cuanto a la manutención obligatoria, se puede justificar señalando que este castigo constituye una 
especie de multa para asegurar que el infractor no quede impune y que la criatura cuente con una fuente 
de sustento durante su minoría de edad, ya que no siempre estos niños van a encontrar padres adoptivos o 
instituciones dispuestas a cubrir dichos gastos. 
 
4.3.5. Adopción y acogida institucional 
 
Sí, a pesar de todas las terapias y argumentaciones, si la madre persistiera en rechazar al producto de su 
vientre, se podría considerar dar al niño o a la niña en adopción tan pronto naciera, porque las solicitudes 
en ese sentido sobran. Mientras se encuentra a la familia adoptiva, la criatura podría vivir en una 
institución creada por el Estado para estos fines o en instituciones caritativas dispuestas a socorrer a estos 
infantes. 
 
Parte 5. Decisión democrática 
 
5.1. Plebiscito informado para dirimir la controversia 
 
5.1.1. Consulta popular 
 
Reafirmando nuestra vocación democrática, proponemos que todas las alternativas mencionadas, o 
cualesquiera otras que surjan posteriormente, sean sometidas a un plebiscito para que el pueblo 
dominicano, ya debidamente informado, tome la decisión final. 
 
5.1.2. Información pública, foros y debate previo 
 
Para garantizar que el pueblo vote suficientemente informado, se deben crear espacios en los medios de 
comunicación y en diferentes foros, con el objetivo de que los defensores de cada propuesta tengan la 
oportunidad plena de exponer y sustentar sus argumentos. Luego de agotado el plazo para este proceso 
educativo y de debates, se someterán las diferentes propuestas a votación. La que resulte ganadora se 
convertirá en ley. 
 
5.1.3. Justificación democrática 
 
Esta propuesta nos parece la más justa y democrática para definir un tema altamente polémico y sensible 
que, directa o indirectamente, afecta a toda la población dominicana. Así, se garantizaría que las corrientes 
minoritarias de pensamiento no pudieran quejarse de que sus argumentos fueran ignorados ni de que sus 
derechos fueran pisoteados. Nos parece poco probable encontrar otra forma más sensata, justa y 
democrática de solucionar este dilema. 
 
Parte 6. Síntesis final 



 

Página 7 de 7 
/Users/gekko/Downloads/00_Anexo_01_Editorial_Posición_sobre_el_tema_del_aborto_Dr_Jose_Coronado20.docx 

 
6.1. Conclusión y resumen de las propuestas 
 
Tomando en cuenta la relevancia del tema del aborto, quisimos fijar claramente nuestra posición al 
respecto a través de este editorial, incluyendo nuevas propuestas resumidas en los siguientes puntos. 
 
6.1.1. Autorización médica excepcional 
 
Valorar la posibilidad de autorizar el aborto legal únicamente cuando un médico pueda documentar, de 
acuerdo con los principios más avanzados de la ciencia médica, que el feto es inviable o que la vida de la 
madre está en grave peligro si se permitiera continuar el embarazo. En todo caso, debe hacer el máximo 
esfuerzo posible por salvar ambas vidas. 
 
6.1.2. Prioridad de la decisión de la madre o de su representante 
 
Establecer que, aun en los casos descritos en el punto anterior, la decisión de la madre mental y legalmente 
apta, o la de su representante legal en los casos en que esté incapacitada, tiene prioridad sobre la opinión 
del médico al decidir si el embarazo continúa o no, independientemente de los riesgos para la madre o 
para el feto. 
 
6.1.3. Manutención a cargo del padre infractor 
 
Obligar al padre violador o incestuoso a mantener al hijo o hija así procreado hasta que éste o ésta alcance 
la mayoría de edad. Esta responsabilidad sería vitalicia si el hijo o hija tuviera alguna condición física y/o 
mental que le impidiese ser un adulto económicamente productivo. 
 
6.1.4. Plebiscito informado y efecto legal 
 
Someter a un plebiscito estas y cualesquiera otras propuestas que surgieran sobre el tema, para que el 
pueblo dominicano tuviera la oportunidad de votar, debidamente informado, a través de debates públicos 
previos. La propuesta ganadora debería convertirse en ley. 


