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Abstract | A growing phenomenon in several countries, maternal single parenting by choice
is gaining momentum due to assisted reproductive technologies (ART), which enable wo-
men to become mothers using genetic material from third parties. We will investigate the
reasons behind the choice to become a single mother through access to assisted reproduc-
tive technologies. This qualitative empirical study is supported by ten semi-structured in-
terviews with women of childbearing age, residents of Sdo Paulo state (SP), Brazil, who were
seeking, undergoing or had undergone ART, with or without success. Participants were re-
cruited using the snowball method and the number of interviews was limited via theoretical
saturation. Reproductive strategies were influenced by social, political and economic as-
pects that determine individual reproductive decisions, such as treatment costs, legal regu-
lations, choosing third party genetic material and the existing support network. Female au-
tonomy and financial independence are factors that contribute to the choice to be a single
mother. These women must navigate the prevailing social norms and values (which are cul-
turally standardised) to overcome normative elements and modify social norms.

Keywords | single parenting by choice, assisted reproductive technologies, gamete dona-
tion, Brazil.

Resumen | La monoparentalidad femenina por eleccién es un fen6meno creciente en varios
paises y esta cobrando impulso gracias a las tecnologias de reproduccion asistida (TRA) al
permitir a las mujeres ser madres utilizando material genético de terceros. Investigaremos
los motivos que llevan a la eleccion voluntaria de la maternidad monoparental mediante
acceso a las tecnologias reproductivas asistidas. De naturaleza cualitativa, el estudio empi-
rico tiene soporte en diez entrevistas semiestructuradas a mujeres en edad fértil, residen-
tes en Sao Paulo-SP, que estaban en tratamiento reproductivo o lo habian realizado, con o
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sin éxito. Las participantes fueron reclutadas mediante el método de bola de nieve. El nu-
mero de entrevistas se limité usando la saturacién teérica. En cuanto a las estrategias repro-
ductivas, se observo la influencia de aspectos sociales, politicos y econémicos que determi-
nan las decisiones reproductivas individuales, asi como el costo del tratamiento, las normas
legales, la eleccion del material genético de terceros y la red de apoyo existente. La autono-
mia femenina y la independencia financiera son factores que contribuyen a la eleccion de
este tipo de maternidad. Se considera que estas mujeres negocian con las normas y valores
sociales hegemoénicos (procesos que son culturalmente estandarizados), transgrediendo
elementos normativos y modificando normas sociales.

Palabras clave | monoparentalidad por eleccion, reproduccion asistida, donacién de game-
tos, Brasil.

Introduccion

EL CONCEPTO DE MONOPARENTALIDAD se refiere a mujeres y hombres que son pa-
dres o madres sin la presencia de una pareja, diferenciandose del esquema bipa-
rental. La monoparentalidad femenina elegida, también conocida popularmente
como “madres solteras por eleccion”, se refiere a las mujeres que deciden ser
madres sin la presencia de un compaiiero/esposo o de una figura paterna o fe-
menina para el hijo, y construyen trayectorias encaminadas a la realizaciéon de
este proyecto. Se sabe que las madres solteras siempre han existido, configuran-
do situaciones en las que la mujer terminaba criando sola a los hijos, ya sea por
divorcio o separacion, viudez, abandono u otras situaciones que la llevaban a un
contexto de monoparentalidad forzada.

Es importante mencionar el fenémeno llamado “producciéon independiente”
en Brasil en los afios 60-70, como una experiencia de la maternidad femenina por
eleccién que se dio entre las mujeres de clase media urbana que deseaban tener
un hijo como proyecto, independientemente de la opiniéon de su pareja al respec-
to. Esta “produccién independiente” surgié como parte del cuestionamiento de la
época sobre la desigualdad entre hombres y mujeres, y su impacto en los concep-
tos de familia y sistema de filiacion (Szapiro, Féres-Carneiro 2002). En este con-
texto la maternidad se concibe como un proyecto de exclusiva eleccién femenina,
en una decisién planificada, buscando negarla como un destino inevitable. Sin
embargo, la exigencia del nombre del padre en el registro del nifio nacido denota
el peso de las dimensiones culturales y simbolicas inherentes a la procreacion.

Nos ocupamos en este articulo de la monoparentalidad femenina por eleccion,
término que se refiere a un tipo de maternidad sin pareja (Golombok 2015). Este es
un fenémeno emergente y ha sido objeto de estudios en Espafa (Jociles, Rivas
2010; Rivas, Jociles y Monc6 2011; Frasquet Aira 2013; Leyra, Alamillo y Kovalinka
2013), Inglaterra (Golombok 2015; Graham 2018), Estados Unidos (Herz 2008), Ar-
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gentina (Giallorenzi 2018) y Brasil (Szapiro, Féres-Carneiro 2002; Abrahdo 2003;
Teixeira, Parente y Bori 2009).

En el caso brasilefio, las fuentes estadisticas no permiten establecer con cer-
teza la dimension del fenédmeno, una vez que los datos censitarios disponibles
no especifican el nimero de familias monoparentales que sean por eleccion. En
este sentido, y segun las estadisticas del 2020, el 12.2% de la poblacién femenina
es soltera con hijos (IBGE 2020). La edad de las madres también esta en aumento.
En 1999, el namero de bebés registrados cuyas madres tenian 30 afios 0 mas era
del 23.7%y, en 2019, este numero correspondia al 37.4% y en la region sureste la
proporcion alcanzaba el 41.8%, seguida de la region sur, con el 40.9%. (IBGE
2020).

Este tipo de configuracién familiar, como proyecto personal de la mujer sol-
tera, construye una identidad familiar diferente a la de la monoparentalidad for-
zada, en la que no hubo voluntad de desarrollar el proyecto familiar en solitario
(Rivas, Jociles 2013). Estas mujeres dialogan y negocian con las normas y valores
sociales hegemoénicos, procesos culturalmente estandarizados, transgrediendo
elementos normativos y modificando las normas sociales (Rivas, Jociles Monco6
2011; Frasquet 2018).

En general, el fen6meno en cuestion se refiere a un proyecto de vida de mu-
jeres que tienen ciertas caracteristicas socioecondémicas similares, como tener
estudios superiores, ser independientes econémicamente, pertenecer a grupos
sociales de mediano o alto poder adquisitivo y ser madres en una etapa de la
vida identificada como edad madura (Rivas, Jociles 2013,17). Segun los estudios
realizados en Inglaterra por Golombok (2015) y Murray y Golombok (2018), se
trata de mujeres que se convirtieron en madres a finales de la treintena o princi-
pios de la cuarentena.

Desde el punto de vista juridico, la familia monoparental esta legalmente re-
conocida y definida en la Constitucion Federal de Brasil de 1988 (articulo 226,
§4), como la “comunidad formada por cualquiera de los padres y sus descendien-
tes”, independientemente de la causa de esta presencia unica (Brasil 1988). Los
nuevos reordenamientos sociales exigen la actualizacién del derecho de familia
y el reconocimiento de nuevos valores y nuevas formas de convivencia de las di-
versas configuraciones familiares. Este cambio, tanto en las familias como en la
condicion de la mujer, forma parte del proceso de modernizacion de la sociedad.
No significa, sin embargo, que sea un proceso homogéneo (Itaborai 2015), pues
estd modulado por condicionantes generacionales, de clase, de orientacién se-
xual y de raza/color.

En relacién con las mujeres que se deciden por la maternidad en solitario,
existen diversas posibilidades para realizar su proyecto. Existe la posibilidad de
adoptar, la de quedarse embarazada mediante relaciones sexuales con un hombre
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que no sera la figura paterna del nifio, la de realizar la llamada inseminacion ca-
sera,! conociendo o no la identidad del proveedor del material genético y la de
realizar un tratamiento de concepcion con técnicas de reproduccién asistida
(TRA)? mediante el uso de material genético de terceros y bajo supervision médi-
ca. Se trata de opciones que resultan del compromiso entre varios elementos
como: la situacion financiera, las restricciones legales existentes, la dimension
singular y subjetiva de cada proyecto.

Aunque la adopcién es una via posible para la realizacion del proyecto, esta
perdiendo cuota a medida que las TRA se expanden y se hacen mas populares con
la ampliacién del acceso a las mismas a algunos grupos sociales, y se constituye
cada vez mas como un recurso de ultima opcién para aquellas que han intentado
las técnicas de TRA sin éxito (Ramirez-Galvez 2011). Ademas, el uso de las TRA se
percibe como una ventaja frente a la adopcién porque permite a las mujeres ex-
perimentar el embarazo y otros procesos corporales, ademas de tener un hijo que
en principio va a tener la composicion genética de alguno de los progenitores (Go-
lombok 2015).

En el curso historico de los cambios en el campo de la familia, la crianza y
la reproduccién, las posibilidades de concepcién que han traido las TRA han
permitido a las mujeres solteras buscar la maternidad a través de un embarazo
sin sexo, cambiando la ecuacion de las relaciones sociales durante la crianza.
En Brasil, el desarrollo de las TRA ha continuado en un contexto de baja regula-
cion (Machin 2018; Machin, Mendosa y Augusto 2020) y ain no existe una ley
especifica que regule estas practicas. Este vacio se llena mediante las normas
éticas del organismo regulador de la medicina, el Consejo Federal de Medicina
(CFM). Actualmente, la resoluciéon vigente es la nimero 2.294/2021, que en sus
principios generales abre la posibilidad de utilizar técnicas de reproduccion
asistida por parte de parejas heterosexuales, personas solteras, lesbianas o

1 La inseminacion artificial casera o simplemente inseminacién casera (Carvalho 2018) se
define como la situaciéon de “someterse a una autoinseminaciéon con un donante que puede
ser conocido por ella o ser an6nimo” (Golombok 2015, 139). En ella, el procedimiento (de
introducir el semen en la cavidad uterina) se produce a partir de la negociacion entre las
partes, sin interferencia médica. La situacién de la inseminacion casera fue relatada por
Kath Weston (1991), en su estudio sobre la reproduccién entre lesbianas en los Estados Uni-
dos, cuando intentaron quedarse embarazadas y contaron con la ayuda de amigas. La inse-
minacién casera supone un coste menor por la obtencién de semen de manera informal, sin
la institucionalizaciéon del material genético de terceros. No se garantiza el anonimato del
donante y, en este sentido, la proteccion juridica se debilita, no garantizando a la madre
soltera que el donante del material genético no pueda solicitar el reconocimiento de la pa-
ternidad del nifio si algin dia lo desea (Carvalho 2018).

2 Las tecnologias de reproduccion asistida designan las técnicas de intervencion biomédica
en los procesos reproductivos, que implican la manipulacién, maduracion y criopreserva-
cion de gametos sexuales y embriones humanos.
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gays.? La donacion de material genético esta permitida siempre que no tenga
caracter lucrativo o comercial y siempre que sea preservada la confidencialidad
de las identidades de los donantes y receptores de gametos y embriones (CFM
2021). Estd permitida la importacion de material biol6gico para procedimientos
reproductivos en el pais, con consentimiento de la Agencia Nacional de Vigilan-
cia Sanitaria (Anvisa), organismo del Ministerio de Salud.

En los ultimos afios ha aumentado el nimero de brasilefias solteras que han
recurrido al uso de material genético de terceros via TRA para construir un pro-
yecto de maternidad en solitario (Anvisa 2017, O Globo 2019; G1 2019). Los da-
tos de 2018, relativos a la importacién de muestras seminales para su uso en la
reproduccion humana en Brasil elaborados por Anvisa indican una practica en
expansion. Para el periodo de 2011 a 2016, el aumento de la importacion de
muestras seminales fue expresivo, del orden de mas del 2,500% (Anvisa 2018).
Esta tendencia continu6 en los afios siguientes. En 2017, hubo 860 anuencias de
importacién, en 2018, 1,088 (Anvisa 2019). Entre los perfiles receptores del ma-
terial genético importado, tenemos: en 2014, 96 muestras para parejas hetero-
sexuales, 24 para parejas lesbianas y 78 para mujeres solteras; en 2015, 165 para
parejas heterosexuales, 77 para parejas lesbianas y 135 para mujeres solteras;
en 2016, 178 para parejas heterosexuales, 91 para parejas lesbianas y 167 para
mujeres solteras; en 2017, 359 para parejas heterosexuales, 173 para parejas les-
bianas y 328 para mujeres solteras, todo ello en nimeros absolutos (Anvisa 2017
y 2018).

La disponibilidad limitada de donantes en el pais,* junto con el aumento de
la demanda, especialmente en los procesos dirigidos a mujeres solteras y pare-
jas de lesbianas, es una de las razones del crecimiento de la importaciéon (Anvi-
sa 2017, 2018; O Globo 2019; G1 2019). Es importante destacar que la situacién
también se deriva de la entrada de los mayores bancos de semen americanos en
el mercado brasilefio, estimulando los procesos de importacion y los ideales en
cuanto a la posibilidad de optar por ciertas identidades biol6gicas y caracteris-
ticas fenotipicas y por la capacidad de gestion de los riesgos potenciales de una
vida bioldgica no deseada (Daniels 2006; Machin, Couto 2014; Mazzilli 2017).

3 Hay dos factores relacionados con el acceso de las parejas homosexuales a la TRA. La
decision del Tribunal Superior de Justicia en 2011(Brasil 2011), que igual6 los derechos de
las parejas homosexuales a los de las heterosexuales, permitiendo el reconocimiento legal
de las familias construidas y la decisién del Consejo Nacional de Justicia en 2017 (Brasil
2017), determinando la emision del certificado de nacimiento para los nacidos por TRA,
incluyendo el nombre de ambos progenitores como tales.

4 Esta situacion se explica por el hecho de que no se admite ningtn tipo de compensacion,
por el desconocimiento, el estigma y la falta de difusion relacionados con la practica. Segan
Anvisa (2017 y 2018) también existen pocos bancos de semen en el pais, lo que dificulta
encontrar muestras con las caracteristicas deseadas por las interesadas.
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Cabe destacar que el acceso a las TRA en el pais es limitado debido a su alto
costo,® lo cual restringe la participacion de una gran parte de la poblacién inte-
resada (Ramirez-Galvez 2009), ademas de que estas tecnologias no estan dispo-
nibles en el sistema publico de salud. Segin Anvisa, en el pais hay 154 clinicas
de reproduccion que usan tecnologias de alta complejidad, de las cuales el 90%
son privadas y estan ubicadas en el sudeste, la region mas rica del pais (Anvisa
2020).

El perfil de las mujeres sin pareja que acuden a las TRA muestra condicio-
nes sociales muy particulares. Su considerable independencia econémica debi-
da a su mayor inserciéon en el mercado laboral, aunado a los avances de la tec-
nologia en el area de la reproduccion humana (métodos anticonceptivos y
conceptivos) ha contribuido a la expansién de la autonomia femenina en los
ambitos de la vida personal y profesional, especialmente para las clases medias
de la poblacién.

Este trabajo analiza los proyectos de construcciéon de la monoparentalidad
femenina por eleccion mediante el acceso a las tecnologias reproductivas entre
las mujeres de la ciudad de Sao Paulo, Brasil, asi como las implicaciones de los
resultados en el ambito de la parentalidad, las representaciones sobre la fami-
lia, el género y la maternidad.

Metodologia

El estudio adopt6 la metodologia cualitativa, ya que esta permite la comprension
del fenbmeno a partir de la experiencia de los sujetos y de las normas sociales y
culturales que permean un tiempo historico determinado. La técnica elegida
para la produccion de datos empiricos fue la entrevista semiestructurada.

El guién de la entrevista semiestructurada se elabor6 en torno a los ejes con-
siderados relevantes en el tema: la decisién de ser madre; el proceso de decisién
de la maternidad en solitario; el camino para realizar este proyecto materno a
través de las TRA; el uso de material genético de terceros; la concepcion sobre la
paternidad y la relacion afectiva y los desafios derivados de este tipo de paren-
talidad para la participante y el hijo resultante de este proyecto.

Los criterios de inclusiéon fueron los de mujeres sin hijos previos, residentes
en la ciudad de Sdo Paulo-SP, con intencién o en proceso de realizar un proyecto
de maternidad en solitario mediante TRA. Consideramos a las mujeres en dife-
rentes escenarios: elaborando el proyecto, con el tratamiento en curso o finaliza-
do, con o sin éxito, en los ultimos cinco afos.

5 En Brasil, cada ciclo de fertilizacion TRA puede costar, en promedio, 4,800 délares (Quei-
roz 2018).
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El municipio de Sdo Paulo-SP fue elegido para el trabajo de campo por su re-
presentatividad entre las ciudades con mayor nimero de clinicas de reproduc-
cion asistida del pais.°

Teniendo en cuenta que la monoparentalidad femenina por eleccién en Bra-
sil mediante el acceso a las tecnologias reproductivas es un fenémeno hasta
ahora poco investigado, se buscaron algunas estrategias para llegar a las posi-
bles entrevistadas. Inicialmente, se realizé una buisqueda en la web a través de
contenidos sobre la monoparentalidad femenina elegida. En esta busqueda se
accedi6 a sitios, grupos abiertos en redes sociales que albergan a madres solas
por eleccion. Sin embargo, las interacciones en el medio virtual no proporciona-
ron el acceso esperado a las potenciales entrevistadas. Se ha comprobado que
muchas mujeres auin se resienten de los posibles juicios sociales y los estigmas
asociados con estas elecciones fuera de los patrones culturales hegemoénicos de
la parentalidad y la conyugalidad en la sociedad brasilefia. A partir de las difi-
cultades encontradas para conseguir entrevistadas a través de los contactos en
la web, se utilizaron dos estrategias en la construcciéon del trabajo de campo: la
busqueda de posibles entrevistadas mediante la consulta en las clinicas de re-
produccion asistida y el acceso a las redes sociales informales de los investiga-
dores mediante el método de bola de nieve. En este método se reciben sugeren-
cias de posibles participantes posteriores indicadas por las primeras entrevistas
realizadas (Kendall et al. 2008). El presente estudio fue aprobado por el Comité
de Etica de la Investigacion de la institucion ejecutora.

Se realizaron diez entrevistas semiestructuradas entre 2019 y 2020. Hubo
dos mujeres solas en proceso de desarrollo del proyecto monoparental, una
participante que estaba en tratamiento de TRA, dos mujeres embarazadas a tra-
vés de TRA y cinco participantes con hijos menores de cinco afios resultantes de
trayectorias de maternidad en solitario a través de TRA.

La mayoria de las entrevistas se realizaron de forma virtual, a pesar de que
la invitacion inicial proponia una entrevista cara a cara. Muchas de las entrevis-
tadas alegaron dificultades en el horario de trabajo o incluso en la rutina diaria
de la monoparentalidad, en la que concilian el trabajo y la crianza de los hijos.
Asi, se realizaron siete entrevistas mediante videollamadas y tres en persona.
Las entrevistas se grabaron con el consentimiento de las participantes y cada
entrevista dur6 una media de 60 minutos.

El perfil de las entrevistadas oscilaba entre los 24 y los 45 afios de edad. El ni-
vel educativo era el de la enseflanza superior en casi todos los casos, con la excep-

6 Segun el 12° Informe Nacional de Produccion de Embriones — SisEmbrio, elaborado por la
Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) en 2020, el pais contaba con 154 clinicas
de reproduccion asistida. De estas clinicas, 50 se encuentran en Sao Paulo.
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cién de una entrevistada que ha completado el bachillerato. Los ingresos mensua-
les oscilaban entre 280.00 y 6,550.00 do6lares americanos. De las diez participantes,
ocho se declararon blancas y dos mulatas. El cuadro 1 presenta la caracterizacion
de las entrevistadas.

Todas las entrevistas fueron transcritas y leidas detenidamente con el fin de
realizar su analisis. Posteriormente, se crearon y ordenaron las categorias ana-
liticas considerando el objeto de la investigacién, los objetivos del estudio y su
articulacién con la bibliografia del campo investigado (Minayo 2012). Presenta-
remos los resultados y el analisis a partir de las siguientes categorias: la cons-
truccién del proyecto monoparental y las estrategias reproductivas.

Limitaciones del estudio. Los datos sobre el uso de células germinales, la ex-
pansién de las clinicas y el uso de TRA por parte de mujeres solteras demues-
tran que este fendémeno esta creciendo en Brasil. A pesar de ello, se encontraron
dificultades para captar entrevistadas para el estudio. El celo de las mujeres por
preservar la intimidad sobre su opcién a ser madres mediante TRA, incluso si el
contacto se realizaba virtualmente, puede ser indicativo de que todavia existe
una resistencia social a ciertas decisiones reproductivas de las mujeres. La pro-
pia peticion de que la entrevista se realice sin imagen es un dato que se ha teni-
do en cuenta en el analisis del estudio.

Del sueiio de la maternidad y de la mujer profesionalmente realizada
a la monoparentalidad

El proyecto personal de monoparentalidad femenina se basa en las posibles op-
ciones reproductivas, presentando diversidad en cuanto a acceso, costes y condi-
ciones para su realizacién. Esta maternidad deseada esta permeada por la legisla-
cion vigente en materia del derecho a la concepcién y los derechos de la infancia,
las normas y recomendaciones de los colegios profesionales y de las institucio-
nes sanitarias que regulan el acceso a la misma, ademas de cuestiones subjetivas
que se entrelazan con las elecciones realizadas en la construcciéon del proyecto,
que seran abordadas a continuacion.

No hay tantas rupturas con el ideal de la maternidad, porque la narrativa
construida se basa en la premisa del suefio de la maternidad, alimentado por el
sentimiento de haber “nacido para ser madre”. Esto fue practicamente unanime
como discurso introductorio de las interlocutoras cuando aceptaron compartir
parte de sus historias. Emma, que opt6 por realizar la ovodonacién’ como medio

7 Técnica de reproduccion asistida, que consiste en la donaciéon de 6vulos a un banco de
material genético o a una clinica de reproduccién en la que una mujer dona parte de sus
6vulos para colaborar en el tratamiento de otra mujer. Por lo general, la donante de los 6vu-
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de obtener descuentos en el valor del tratamiento de TRA, expreso su sentimien-
to hacia la maternidad: “Creo que (ser madre) es el tinico objetivo de mi vida. He
nacido para ello.”

Se puede considerar la declaraciéon de “siempre quise ser madre” como un
recurso para expresar que su proyecto de maternidad es tan valido como el de
las mujeres que lo llevan a cabo en pareja (Rivas, Jociles y Moncé 2011).

Teniendo en cuenta la importancia de la maternidad en la sociedad brasilefia,
es significativa la influencia religiosa del cristianismo y sus raices en las simbolo-
gias maternas. En este sentido religioso, la maternidad esta vinculada con el valor
de la mujer, que cumple su destino natural al ser madre. La construccién social
histoérica de las formas de familia, sociabilidad y nocién de individuo en la cultu-
ra iberoamericana tiene intensas raices catélicas (Machado 2001).

Irina estaba esperando el resultado de uno de los ciclos de fecundacién in
vitro (FIV) realizados y comenta que, en un momento en el que crey6 que habia
habido un fracaso en el intento de concepcién, hablé con Dios y asocié su valor
como mujer a la consecucion de la maternidad:

Siempre fui criada como catélica, pero siempre tuve una relacién con Dios casi de
igual a igual, ya sabes, en la conversacién, dije [...] “Sabes que lo quiero tanto” [...] y
luego dices “joder, no soy una persona tan agradable, ya que nadie ha querido venir
(conmigo)”. (Irina).

También esta presente el suefio de conciliar la carrera profesional y la ma-
ternidad, o la ideacién contemporanea de la supermujer— supermama. En el caso
de las mujeres que han alcanzado una posicion de autonomia socioeconémica,
y que han podido optar por un proyecto monoparental, el sentimiento de reali-
zacién es la suma de la maternidad, que es un simbolo de gran valor, y del triun-
fo en la esfera profesional.

Creo que ser madre en solitario por produccién independiente es demostrar que eres
una mujer jodidamente poderosa, ;sabes? Que te hagas cargo y tomes las riendas de
tu vida. Y te sientes muy poderosa por no tener que esperar a nadie ni depender de
nadie para hacer realidad un suefo. Ya sabes, ocuparte de todo por ti misma, criar un
hijo por ti misma, ocuparte de todo y educarlo. Asi que creo que ser madre soltera me
da una sensacion de fuerza, de poder. (Judith).

los puede ver reducido el valor de su tratamiento con esta practica. La donacion compartida
estd permitida cuando ambas mujeres estan en tratamiento reproductivo; cuando hay con-
gelacion de 6vulos con el fin de preservar la capacidad reproductiva o cuando la mujer ne-
cesita someterse a un tratamiento oncolégico, segin la definicién del Consejo Federal de
Medicina (2017).
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Caterine, en tratamiento de TRA, en busca de su primer embarazo, vive en
un contexto de “adiccion al trabajo”, tal y como nos relata en la entrevista, y en
un momento de la misma llega a confundir los términos “profesional” y “perso-
nal” en ocasién de abordar el tema de la maternidad. Se corrigié inmediatamen-
te pero plantea la idea de que la “maternidad” y la “profesion” ocupan el mismo
espacio en su sentido de la realizacion:

Para mi el significado de tener un bebé, de ser madre, es esa realizacién profesional, per-
don, personal. De cuidar mi pedacito, una continuacion de mi, en realidad. (Caterine).

La decision de la monoparentalidad germina en un momento de la trayecto-
ria vital de las mujeres marcado por la independencia econ6mica, que les dota
del poder de eleccion a la maternidad perseguida. Estas mujeres tienen la idea
de que la maternidad que han elegido en solitario es fruto de un profundo deseo
que exige una planificacién.

En ese momento, habia escuchado tantas historias, va a una fiesta, tiene sexo, el tipo
borracho, luego sale con él, el tipo desaparece y pienso, “colega, no tengo nada en
contra de los que lo hacen, pero no es lo que quiero para mi”. (Maria).

Entre las posibles opciones para ser madres, se mencionaron las relaciones
amorosas, con la dimension del matrimonio como camino esperado en algiin mo-
mento de la vida para la construccién de una familia. Para algunas, una vez supe-
radas las posibilidades de concretar la maternidad en una relacion amoroso-ma-
trimonial, las TRA surgen como una “soluciéon” para el proyecto de maternidad.

Hasta hoy no he encontrado un compafiero que piense igual que yo, que merezca la
pena para compartir este proyecto. Pienso en tenerlo sola incluso porque creo que
para educar a un nifio hay que estar muy alineado con otra persona. (Giulia).

Para Emma, su anterior relacion amorosa, que caracteriza como “abusiva’,
tuvo una gran influencia en su decision de ser madre soltera:

Vivi una relacién muy téxica, una relacion abusiva. Fue muy dificil salir de ella, volver a
ponerme en pie después. [...] Creo que precisamente por todo lo que vivi, empecé a te-
ner mucho miedo de volver a tener una relacion. [...] Y entre estar en una mala relacion
que me hace sentir mal y ser madre en solitario, prefiero ser madre en solitario. (Emma).

Son personas con buena situacion, de clase media y con alta educacién e in-
gresos en su mayoria, y eligen un proyecto monoparental que ha sido reforzado
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por una “retérica de la igualdad”, presente en la politica, los medios de comunica-
cion, la vida publica y el sistema educativo, entre otros, que cuestiona la polari-
dad de género y aboga por la igualdad de derechos y oportunidades, posibilitan-
do la diversidad y pluralidad de estilos de vida, personales y familiares (Jociles,
Rivas 2013). Estamos en el centro de los cambios provocados por las TRA, con
amplias modificaciones dentro de la sociedad en lo generacional, relacional y re-
productivo.

Estrategias reproductivas
Las trayectorias construidas se configuraron dentro de las posibilidades de lo
que era factible para cada una de ellas en sus contextos vitales.

Emma acepto6 la propuesta de donar parte de sus 6vulos para que la clinica
le financiara el tratamiento y asi poder realizar su proyecto de ser madre mono-
parental, como ella misma comenta: “Descubri una clinica y daban tratamiento
gratuito a las donantes. Tenia la edad suficiente, hasta los 35 afios se puede ser

o

donante; dije, ‘voy a ir alli””.

Tenia muchos évulos maduros y también en mi induccion. [...] Tenia 32 afios. En la
primera induccion (de la ovulacion) habia 26 6évulos maduros, en la segunda 20 y en
la tercera 22. Entonces el médico me dijo, “mira, no necesitaremos todo esto. Asi que,
si quieres, puedes donar. Nos quedamos con la mitad y te hacemos la biopsia de al-
gunos embriones. El banco se quedo6 con 11 évulos, me hicieron la biopsia de 3 em-
briones y de estos 3 embriones, 1 fue descartado con trisomia 16.2 Y quedé una pa-
reja. Me implanté ambos y solo uno prosper6. (Emma).

Maria demuestra que conocer la posibilidad de este tipo de maternidad le
abrié una opcion.

Yo sabia que la posibilidad de ser madre en solitario existia, porque ya lo habia visto en
Sex and The City, ya habia visto una pelicula con Jennifer Lépez, asi que sabia que existia,
incluso Sarah Jessica Parker, hace de madre de alquiler. Asi que sabia que todo esto era
posible. No me meti en foros y demas, no estaba tan extendido en Brasil, ;sabes?, pero
luego me pareci6 que era una opcion muy chula, una opcién honesta, posible. (Maria).

Para ella, era importante que una figura publica con repercusién nacional ha-
blara publicamente de la construcciéon de su proyecto de maternidad en solitario

8 La trisomia 16 se refiere a una alteracién cromosémica en la que hay tres copias del cro-
mosoma 16, causando alrededor del 2% de los abortos del primer trimestre.
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por eleccion, dando visibilidad en la sociedad a este tipo de configuracién fami-
liar.

En cuanto a la eleccién de la técnica de reproduccion asistida que se utilizé,
Dafne, que es ginecbéloga obstetra, comento por qué eligi6 la FIV (fecundacion in
vitro) para realizar su proyecto de monoparentalidad:

Yo opté por la FIV directa porque en teoria tienes mas posibilidades. Si solo tienes una
muestra, fecundas tantos 6vulos como tengas. Y tuve unos cuantos. Asi que tienes la
oportunidad de hacer mas “embriones”. Si no funciona la primera vez, puedes inten-
tarlo varias veces, con tantos embriones como puedas formar. Asi que, en teoria, se
gasta menos por mas. Con este razonamiento decidi pasar directamente a la FIV. (Da-
fne).

Dafne considerd que la FIV, en relacion con la inseminacién artificial, le da-
ria mas posibilidades de obtener un mayor numero de embriones, aumentando
asi la posibilidad de quedarse embarazada. También considera que, en general,
el gasto del procedimiento seria menor debido al nimero de intentos que po-
dria realizar. Es decir, dependiendo del niimero de embriones que se desarrollen
a partir de la FIV, podria realizar el procedimiento de transferencia de embrio-
nes al medio uterino mas de una vez.

Caterine comenta el didlogo que mantuvo con el médico especialista en re-
produccion humana al que acudi6 para iniciar su tratamiento de la TRA para ser
madre soltera: “Le dije ‘Dr. no quiero hacer una FIV'. Porque eran 5,500 dolares
americanos y yo no tengo esa cantidad de dinero, en efectivo’, comenté. La elec-
cion de la técnica de la TRA que utilizé Caterine se bas6 en razones econdémicas,
mas que en las caracteristicas de la técnica en si. Por lo tanto, sefial6 esta cues-
tion al médico para que se valorarse la mejor estrategia reproductiva en funcién
de las condiciones de Caterine.

En el caso de Brigite, la madre soltera mas joven de las entrevistadas (24
anos en el momento de la entrevista), su singular trayectoria reproductiva estu-
vo condicionada por la cuestién econémica:

También tenia la opcion de conseguirlo en (el banco de semen de) Brasil, pero el cos-
te era de unos US$920.00 dolares americanos, mucho mas caro de lo que mis condi-
ciones financieras “permitian”. Ya habia hablado con mis dos amigos, ambos habian
aceptado (donar semen). Asi que solo faltaba pensar cual de los dos seria el elegido.
(Brigite).

Brigite no utiliz6 material genético masculino de un banco de semen, sino
de un amigo y la inseminacion se produjo en una clinica de TRA. La utilizacién
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de material genético de terceros con fines reproductivos se realiza bajo condi-
cion de anonimato en Brasil. La situacion relatada es contraria a la normativa
vigente en el pais,® que determina el principio de anonimato entre proveedor y
receptor de material genético.

El recurso del donante conocido burlando el anonimato del proveedor del
material genético suele ser visto como una amenaza por parte de las madres so-
las por elecciéon porque da paso a la posibilidad de la presencia del proveedor
de semen dentro de la familia monoparental, debilitando la autonomia del pro-
yecto familiar y forzando su presencia en la familia, aunque su inserciéon en el
proyecto se haya basado mediante un pacto con criterio diferente (Jociles, Vi-
llaamil Pérez 2012; Frasquet 2018).

La independencia de las mujeres, que implica su autonomia, puede configu-
rarse en diferentes grados en una sociedad. Factores como la vulnerabilidad so-
cial, racial y econ6mica pueden generar un contexto de dificultades que interfie-
ren en las posibilidades de eleccién individual. Amelie comenta lo que fue
relevante en la formulacién de su proyecto de maternidad sin conyugalidad:

Tengo estabilidad econ6mica, una familia que me apoya, tengo todo esto, no todo el
mundo (lo tiene). Soy una mujer muy independiente. Nunca fui emocionalmente de-
pendiente de un hombre. Creo que este es un tema que puede obstaculizar mucho a
las mujeres. (Amelie).

La estabilidad financiera y el apoyo familiar se mencionaron como elemen-
tos importantes. Para Emma, la independencia en una relacién amorosa se arti-
cula con su decision: “Empecé a pensar en el tema de la produccién indepen-
diente porque dije ‘es mi deseo y mi voluntad’. No necesito necesariamente
estar en una relacion para eso” (Emma).

Eleccion del material genético internacional: anonimato

o identidad conocida

Las normas brasilefias no permiten que los proveedores de semen sean remune-
rados o compensados para no establecer una relacion comercial. Sin embargo,
permite su importacién, en un proceso llevado a cabo por la clinica reproducti-
va o el banco de semen provocando una situaciéon de ambigiiedad. Judith co-
menta la distincion entre utilizar un proveedor brasilefio o importarlo,

9 Segun la Resolucién CFM 2.168/2017: “la identidad de los donantes de gametos y embrio-
nes, asi como de los receptores, debe ser confidencial”.
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Si hoy en dia se hace un balance de la informacion que tenemos en los bancos aqui,
hay muy poca. Es realmente un tiro a ciegas; no hay informacioén en los bancos brasi-
lefios. En los bancos extranjeros, aunque no hagas esa pregunta, aunque no optes por
la pregunta de conocer al donante de 18 afos... tienes mucha mas informacién gené-
tica, hereditaria y todo lo demas. Se puede ver la foto del donante cuando era nifo;
se obtiene algo menos que un tiro a ciegas. Eso marca una gran diferencia. (Judith).

Se critica que el contexto de anonimato vigente sobre la identidad del pro-
veedor en el pais limita el proceso de definicién del material genético. Amelie
habla de la ascendencia del donante del material genético masculino y del ban-
co de semen; en su caso, optoé por un banco internacional:

Es horrible decir esto, pero, bueno, al principio elegi un donante no brasilefio, del
banco europeo. La doctora que hizo la inseminacion artificial dijo que trabajaba con
el banco americano. Sé que el banco americano fue mas serio, hizo alin mas pruebas,
asi que, hay muchas cosas sobre la persona, sobre el donante. (Amelie).

Al ser un mercado competitivo, los catalogos de los proveedores de semen
se elaboran cada vez mas para explorar el imaginario asociado con la excelencia
del material biol6gico o genético del que disponen. En el caso de los bancos de
semen norteamericanos, la disponibilidad de las fotos de la infancia del provee-
dor, su historial de salud y el de sus padres, asi como su arbol genealégico, se
considera muy atractiva, incluso cuando no se pretende adquirir material gené-
tico con identidad abierta (Mazzilli 2017). Ademas, la lectura de las entrevistas
a los proveedores que exponen sus intereses personales, aficiones y motivacio-
nes para donar su material genético, permite conocer mejor a los proveedores
en su subjetividad, mas alla de sus caracteristicas fisicas. Es importante recono-
cer que esta informacién implica la construccién de identidades y tiene un
atractivo comercial, para captar efectivamente a la consumidora.

La eleccion de las caracteristicas de los donantes se extiende mas alla de las
caracteristicas fisicas a los atributos “sociales”, que permiten a los receptores
acercarse a los donantes (Luna 2005). Asi, comenta Amelie:

Elegi a una persona que me pareci6 mas seria, mas parecida a mi, que tenia un titulo,
que pensé que se parecia un poco a mi fisicamente, como mi familia. Porque hay fotos,
claro. Puso fotos de todas sus edades, desde un nifio pequeno hasta un adulto. (Amelie).

Caterine recuerda en la entrevista la sugerencia del médico al revisar el ca-
talogo de donantes disponibles de componer un proceso de elecciéon de muestra
de semen basado en la informacién sobre el donante:
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El banco de semen con el que mas trabajan alli es el internacional, que es... Y él (el
médico) dijo, “ya que no vas a tener padre, puedes reunir a tus amigas en casa el fin
de semana y pasar horas buscando, eligiendo, viendo fotos de él de bebé y todo lo
demas”. (Caterine).

La afirmacién del médico “ya que no habra padre” dirige a la mujer soltera a
un tipo de proceso de eleccion diferente al que se produce en el grupo compues-
to por parejas, en el que hay una segunda persona que participa directamente
en la eleccion de la muestra. Las que optaron por el banco brasileio mencionan
otras cuestiones en su decisién de adquirir semen. Judith comento su eleccién
de muestra de semen de un banco brasilefio:

Necesitaba mas rapidez; opté por el banco brasilefio por el coste y también por el
tiempo, porque ya estabamos en pleno proceso [de tratamiento de TRA]. (Judith).

La mayoria de las mujeres entrevistadas muestra preferencia por muestras
seminales de donantes an6nimos en lugar de utilizar el semen de un donante
conocido, con el objetivo de evitar las posibles complicaciones de la participa-
cion del donante en la familia a medida que el nifio crece (Golombok 2015).

Prefiero un anonimato total, precisamente para no tener ese peligro del vinculo... algo
que ya esta decidido y que es casi como retroceder en la decision, jsabes?... Para mi
seria mas facil no saber absolutamente nada (sobre el donante) y decirle (al nifio) que
tampoco lo sé, que crear esta idea de intentar crear un vinculo y no ser nada de eso y
crear una frustracion después. (Fiorella).

Para Fiorella, el uso de material genético an6nimo es un camino hacia una
mayor seguridad, ya que reconoce un peligro en la posibilidad del vinculo entre
la descendencia y el proveedor. Para estas mujeres, las TRA se ven como una
posibilidad de evitar los posibles vinculos sociales entre el proveedor y el nifio
generado. Este proceso en el que se elige el material genético se corresponde
con los estudios realizados en el pais sobre la reproduccién asistida entre pare-
jas de lesbianas (Souza 2004; Corréa 2012; Machin y Couto 2014).

Consideraciones finales

El analisis de las entrevistas revela un sentimiento de realizacion ligado al valor
de la maternidad y también, que la realizacién personal esta relacionada con la
esfera profesional de estas mujeres. La decisién de la maternidad en solitario no
es siempre algo deseado desde el principio, sino que se opté por ella ante algu-
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nas cuestiones, como el paso del tiempo biolégico, que implica la caida de la
fertilidad femenina, el desajuste en las relaciones afectivas, los cambios socia-
les con la pérdida del valor de la estructura matrimonial tradicional y la legisla-
cion que reconece la maternidad elegida en solitario.

Las motivaciones que impulsan la eleccién de la monoparentalidad femeni-
na y las decisiones reproductivas que se toman se producen bajo condiciones y
restricciones que condicionan las acciones individuales. El concepto de familia,
especialmente en los casos de familias monoparentales por eleccién, no surge
como simple producto de la experiencia vital personal, sino como resultado de
diferentes condicionantes creados socialmente, como los modelos alternativos
de familia (Rubio, Poveda y Rivas 2013).

La reproduccion asistida esta en el centro de las relaciones de género, im-
pregnadas por las preocupaciones contemporaneas sobre la familia y las nuevas
formas de parentalidad (Tamanini 2004). Las exigencias que conducen a la ma-
ternidad monoparental obedecen a motivaciones variadas y constituyen un im-
portante campo de analisis para comprender las nuevas formas de transmisiéon
generacional que pueden surgir de ellas (Szapiro, Féres-Carneiro 2002).

Con un mayor poder de decision sobre la direccion de sus vidas, las mujeres
estan mas capacitadas para elegir trayectorias alternativas a las que antes se con-
sideraban obligatorias, como el matrimonio Gnico y la maternidad. También ve-
mos que las restricciones siguen presentes en la vida de las mujeres, derivadas
de las asimetrias de género que afectan las estructuras sociales, las dificultades
de movilidad social ascendente de las mujeres madres en su trabajo, las jornadas
extras de trabajo invisible en el hogar y en la crianza de los hijos. La materializa-
cion de la monoparentalidad como proyecto maternal personal conlleva el reto de
conciliar las exigencias individuales y profesionales con la experiencia de la ma-
ternidad, y también lleva a la necesidad de elaborar una narrativa sobre la cons-
truccion del proyecto monoparental para los/as futuros/as hijos/as. ID
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