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1.- Introducción 

Dentro de la literatura científica sobre las familias que han recurrido a la donación de 

gametos para concebir a sus hijos/as, el tema de la revelación de los orígenes se refiere a 

dos cuestiones distintas: la facilitación del acceso a la identidad de los donantes y el 

descubrimiento de la manera en que los hijos/as han sido concebidos. Obviamente ambos 

aspectos están interrelacionados, puesto que no tiene sentido hablar de identificar a los 

donantes si previamente los hijos/as desconocen que han sido concebidos mediante 

donación de gametos.  

En esta ponencia vamos a tratar el segundo aspecto mencionado, no así el primero, debido 

principalmente a que, al contrario de lo que ocurre en una serie de países como Suecia, 

Austria, Suiza, Reino Unido, Nueva Zelanda, Noruega, Holanda, los territorios 

australianos de Australia Occidental y Victoria, Islandia, Bélgica o Estados Unidos de 

Norteamérica, en España la legislación protege el anonimato de los donantes, de modo 

que aunque las familias quieran acceder a ellos, esto sólo es posible “en circunstancias 

extraordinarias que comporten un peligro cierto para la vida o la salud del hijo o cuando 

proceda con arreglo a las leyes procesales penales”, y facilitando únicamente 

“información general (…) que no incluya su identidad”, tal como se establece en el 

artículo 5 de la Ley 14/2006 sobre Técnicas de Reproducción Humana Asistida. Al mismo 

tiempo que garantiza el anonimato de los donantes, esta ley no dice nada acerca de revelar 

o no a los hijos/as la manera en que han sido concebidos. Así, cabe guardar el secreto 
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puesto que deja esta decisión a la voluntad de los padres (Baccino, 2010). Contra ello, es 

decir, a que la revelación por parte de los padres sea opcional, se han manifestado algunos 

estudiosos del tema como McGee et al. (2001).  

Aunque la legislación sobre reproducción humana asistida no establece nada acerca de 

esta cuestión, sí que se ha desarrollado en nuestro país (y se está desarrollando cada vez 

más) una corriente de pensamiento que defiende la idea de la revelación como positiva. 

Ello se ha erigido en el discurso social predominante tanto a nivel del conocimiento 

experto (profesionales de la salud y científicos sociales que trabajan con -o investigan 

sobre- familias que han recurrido a la donación de gametos: ver, por ejemplo, Baccino, 

2007, 2008, 2009; González et al., 2008; Fitó, 2010) como de las asociaciones de las que 

forman parte estas familias (caso de la asociación Madres Solteras por Elección, Galesh 

– Asociación de Familias Homparentales-,  Son Nuestros Hijos –Familias por Gestación 

Subrogada- ), siguiéndose así los pasos que se habían dado anteriormente en el ámbito de 

las adopciones y que abocaron al reconocimiento del derecho de los niños/as adoptados 

a conocer sus orígenes (art. 12 de la Ley 54/2007 de Adopción Internacional) y, en 

Cataluña, de la obligación de los padres a revelarlos cuando los hijos/as cumplen los 12 

años (art. 235-50 de la Ley 25/2010). Ello es así, a pesar de que en España no se cuenta 

con estudios suficientes sobre esta temática que puedan apoyar o refutar esta postura, pero 

sí que nos han llegada bibliografía de trabajos realizados en otros países, principalmente 

Reino Unido (Snowden y Snowden, 1993; Vangelisti, 1994; Freeman, 1996; Turner y 

Coyle, 2000; McGee et al., 2001; Paul y Berger, 2007), Estados Unidos de Norteamérica 

(American Society for Reproductive Medicine, 2004; Miller, 2008), Nueva Zelanda 

(Daniels, 1995; Daniels et al., 2009) o Israel (Weissenberg et al., 2007; Landau y 

Weissenberg, 2010), que son conocidos tanto por los profesionales como por las 

mencionadas asociaciones e, incluso, por las familias más motivadas y reivindicativas. 

De este modo, si en la actualidad se tiende a valorar la revelación como un hecho positivo, 

cabe preguntarse cómo es que todavía hay familias que no comunican su concepción a 

los niños/as e, incluso, no son partidarias de hacerlo.  

Entre los investigadores sociales que estudian en España en el ámbito de la reproducción 

humana asistida, es frecuente afirmar que, frente a lo que sucede en los casos de adopción, 

las familias que acuden a la donación de gametos para tener hijos oponen resistencia a la 

comunicación de los orígenes, sea al entorno social sea a los propios hijos/as, no 

disponiendo, por otra parte, de narraciones sobre los mismos (Fitó, 2010). Los datos en 
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los que se basan proceden de estudios cuyo objetivo es analizar la experiencia en parejas 

con problemas de esterilidad o infertilidad que acuden a la procreación asistida; se trata, 

por tanto, de familias conyugales, biparentales y heterosexuales. En este contexto 

familiar, que cabe calificar de “convencional”, la revelación de los orígenes supone la 

visibilización y reconocimiento de lo que todavía es percibido y vivido por las familias y 

su entorno como un estigma –la esterilidad/infertilidad-, y cuestiona además el modelo 

asimilacionista (Théry, 2009)  que toma como referencia una única forma de familia, la 

familia “legítima estable”, marco del engendramiento socialmente aceptado y de la 

inscripción en una doble filiación, la materna y la paterna, resultante del vínculo 

biogenético entre padres e hijos. La comunicación de los orígenes despierta en los padres 

el temor de que los hijos/as deseen conocer a “los padres biológicos” y que, como posible 

consecuencia, pongan en duda la legitimidad de los vínculos que les unen a ellos. 

Sin embargo, estudios internacionales realizados sobre la misma cuestión han puesto de 

manifiesto la existencia de notables diferencias en los posicionamientos sobre la 

revelación de los orígenes según la estructura familiar (heteroparental, monoparental, 

homoparental). Así, frente a la actitud mayoritaria entre las parejas heterosexuales de no 

revelar a sus hijos/as su concepción por donación de gametos (Leiblum y Aviv, 1997; 

Salter-Ling et al., 2001; Scheib et al., 2003; Kunstmann, 2004; Lycett et al., 2005; Burr 

y Reynolds, 2008; Freeman et al., 2009; Jadva et al., 2009; Jouannet et al., 2010; Blake 

et al., 2010), las madres solteras y las parejas de lesbianas, cuyas familias difieren de las 

convencionales en que en ellas “no hay un padre”, se muestran más partidarias de 

descubrir a sus hijos/as cómo han sido concebidos (Leiblum et al. 1995; Brewaeys, 2001; 

Murray y Golombok, 2005a, 2005b; Freeman et al., 2009; Landau y Weissenberg, 2010). 

Otros estudios destacan la existencia de diferencias entre las familias receptoras de 

gametos con respecto a la revelación de los orígenes según el tipo de donación 

reproductiva de que hayan sido objeto: semen, óvulo,  embrión,  gestación subrogada. 

Así, cuando la esterilidad / infertilidad afecta a las mujeres, hecho por el cual se han visto 

abocadas a la ovodonación o a la donación de embriones, hay más resistencia a la 

revelación puesto que estos tipos de donación, por un lado, evidencian la carencia de lazos 

genéticos entre el hijo/a y la madre y, por otro lado, generan mayor miedo a que el hijo/a 

quiera conocer a su “genitora” o a sus “padres biológicos”; temores semejantes a los que 

embargan, en general -esto es, independientemente del tipo de donación de que se trate-, 
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a las parejas heterosexuales que recurren a la reproducción asistida (Murray y Golombok, 

2003; Murray et al., 2006; MacCallum y Golombok, 2007).  

La madre suele ser la responsable del “trabajo emocional” en la familia, y por 

consiguiente, la que toma la iniciativa de revelar los orígenes, tanto en los casos de 

donación de semen como de óvulos o embriones. Es por ello por lo que la mayor o menor 

incomodidad que le causa la revelación incide en la mayor o menor frecuencia con que 

ésta tiene lugar, y en el mayor o menor número de veces que habla del tema con los hijos. 

Así, cuando se trata de revelar la donación de óvulos o de embriones, la madre conversa 

menos veces con los hijos/as sobre esta cuestión que cuando se trata de donación de semen 

(Blake et al., 2010; Lycett et al., 2005; Vanfraussen, 2001). 

Del mismo modo, autores como Baccino et al. (2008) señalan, en sus investigaciones con 

parejas heterosexuales, que también se dan diferencias entre los/as receptores/as de 

gametos según el género y el tipo de donación. Sus resultados muestran que la donación 

de gametos es mejor recibida por los hombres, quienes aceptan con facilidad tanto la 

donación de óvulos como de esperma, mientras que las mujeres, si bien acceden sin 

problemas a la donación de esperma, manifiestan más dudas cuando se trata de donación 

de óvulos. Esto se puede explicar -según aseguran- por la fuerte necesidad, socialmente 

creada, que tienen las mujeres de ser madres genéticas de sus niños/as, mientras que los 

proyectos de los hombres pasan por vías que no dependen de manera prioritaria de la 

constitución de una familia, lo que haría comprensible su mayor rapidez a la hora de 

decidir a este respecto.  

Los estudios realizados sobre gestación subrogada y la actitud de los padres respecto a 

revelar o no la naturaleza de la concepción a sus hijos/as, comparados con los padres por 

donación de esperma o de óvulos (Blyth, 1995; MacCallum et al., 2003; Golombok et al., 

2004; Golombok et al. 2006; Golombok et al., 2006; Jadva, 2012), coinciden en señalar 

que las familias por subrogación son el grupo más abierto a revelar la naturaleza de su 

concepción a los niños/as, ya que, a diferencia de otras técnicas de procreación asistida, 

la gestación subrogada no permite ocultar la concepción porque la madre no experimenta 

el embarazo y los padres tienen que explicar a los demás la llegada de sus hijos/as. 

La mayoría de todos estos estudios son predominantemente cuantitativos, no 

profundizando en los discursos ni en las prácticas ni en las estrategias que las familias 

desarrollan cuando se trata de revelar (o, en su caso, mantener el secreto sobre) los 
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orígenes. Tampoco existe un número significativo de investigaciones de corte cualitativo 

que hayan explorado el papel de las narrativas de revelación en la construcción de las 

relaciones familiares, y menos en familias monoparentales/homparentales (Blyth et al., 

2010). Esta ausencia de estudios contrasta con la abundante literatura, sobre todo dentro 

de la psicología cultural, la antropología y la lingüística, que atribuye a las narrativas un 

cometido fundamental en la construcción de la identidad personal y en la comprensión 

del mundo social (Hymes, 1996;  Bruner, 2002; o Georgakopoulou, 2007). 

Con todo, hemos encontrado algunos trabajos que se han ocupado de cómo se lleva a cabo 

la revelación de los orígenes que se centran principalmente en las narrativas utilizadas 

por las familias, mayoritariamente, por parejas heterosexuales. Entre ellos cabe destacar 

los de Rumball and Adair (1999), Mac Dougall et al. (2007), y Blake et al. (2010). En 

ellos se tratan cuestiones como la edad de los hijos/as a la que les han revelado (o tienen 

previsto revelar) los orígenes; la concepción de la revelación como un hecho puntual o 

por el contrario como una conversación inacabada; los temas que se tratan en las 

narraciones (el deseo de un hijo y la imposibilidad de tenerlo, la necesidad de 

esperma/óvulo de otro hombre/mujer para hacer un bebé, el papel del médico y la visita 

a la clínica, la explicación de lo que es un padre/madre biológico y lo que es un 

padre/madre social); sus sentimientos al enfrentar la revelación y los efectos en los 

niños/as. 

El trabajo pionero a este respecto es el de Rumball and Adair (1999) que documenta las 

experiencias de las parejas heterosexuales de Nueva Zelanda, que eligieron revelar a sus 

hijos su concepción a través de donantes y la respuesta de los niño/as ante esta revelación. 

Entre sus conclusiones está: 1º) que es preferible la revelación a una edad temprana en 

que los niños/as la procesan de una manera no problemática; 2º) que las preguntas 

planteadas por los hijos/as ante la revelación se refieren a asuntos prácticos, sobre quién 

es el donante, sobre si podrán conocerlo, etc.; 3º) que los padres que revelan a una edad 

temprana describen esta situación como una oportunidad para dar gradualmente 

información a los niños/as que irán comprendiéndola poco a poco, y que los padres que 

aún no lo habían contado, pero que pensaban hacerlo en el futuro, daban como razón 

principal para preferir la espera la incapacidad de los niños/as para comprender los hechos 

biológicos cuando son pequeños. 

A conclusiones parecidas sobre las mismas cuestiones llegan Mac Dougall et al. (2007), 

quienes tenían como objetivo conocer cómo las parejas heterosexuales californianas 
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imaginan, planifican y ponen en práctica esta revelación. Sus aportaciones principales 

conciernen en primer lugar, a considerar como estrategias específicas de las familias el 

momento de comenzar a revelarlo, distinguiendo entre la que llaman “sembrar la semilla” 

(desarrollada por los padres convencidos de que revelar los orígenes cuanto antes es de 

vital importancia para que los niños/as lo normalicen, y son éstos los que consideran la 

revelación como una conversación “en curso”) y “el momento adecuado” (desarrollada 

por los padres que creen que cuanto más tarde se haga la revelación, más capacitados y 

maduros estarán los niños/as para entender la explicación de sus orígenes desde un punto 

de vista científico-técnico, haber desarrollado el sentido de la “discreción” y la diferencia 

entre lo público y lo privado, y que suelen ver esta situación como un hecho puntual en 

el que hay que relatar todos los detalles). 

En segundo lugar, distinguen diferentes narrativas de revelación que en la realidad a veces 

aparecen combinadas: 1º) la narrativa de “el ayudante”, en la que el donante y/o el doctor 

se presentan como personas que hacen un regalo a los padres para poder tener un niño/a; 

2º) “las piezas de recambio”, según la cual el semen o los óvulos de uno de los padres 

estaban “estropeados” y necesitaban ser sustituidos por otros en buen estado, para lo que 

necesitaron a un médico; 3ª) “la diversidad familiar” en la que se establece el concepto 

de donación de gametos en el contexto de una multiplicidad de formas de construir las 

familias, tales como las familias con hijos adoptivos, padrastros y/o madrastras, 

madres/padres solteros, padres gays, madres lesbianas, familias bi-raciales, etc.; 4ª) “el 

trabajo de amor”, relato que presenta al niño/a como muy deseado por los padres quienes 

se esforzaron y trabajaron mucho por conseguirlo y 5ª) “tuercas y tornillos”, empleada 

principalmente por los padres que utilizan o piensan utilizar la estrategia del “momento 

adecuado”, orientada a transmitir información científica y médica de la concepción 

mediante donante sin tener en cuenta las implicaciones sociales posibles. Al igual que la 

narrativa de las "piezas de repuesto", pone de relieve los aspectos de procedimiento de la 

utilización de gametos de donante sin desafiar abiertamente la definición existente o la 

experiencia de la familia que ya ha sido presentada a los niños/as. 

Otro estudio es el de Blake et al. (2010), en el que no solo son entrevistados los padres 

que han acudido a la donación de gametos sino también  algunos de los hijos/as a quienes 

se preguntó sobre lo que habían entendido y cómo se habían sentido al conocer sus 

orígenes. Su principal aportación es mostrar que los niños/as a los que se revela sus 

orígenes a una edad temprana reaccionan o bien de un modo que los autores denominan 
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“neutral” en el sentido de que no manifiestan emociones visibles o de una manera 

positiva, que se muestra, por ejemplo, en el hecho de contar la historia como algo 

divertido e interesante. 

Daniels y Thorn (2001) analizan, también, dos tipos de estrategias que adoptan los padres 

con relación a la revelación de los orígenes en parejas heterosexuales que han acudido a 

la donación de semen. En este caso, distinguen dos estrategias a las que llaman: 

“concepción del niño” y “haciendo familia”. El primer enfoque pone el énfasis en contar 

al niño su concepción por donante, lo que lleva a separar a los padres como los que 

“cuentan” de los niños/as como aquellos cuya historia es relatada y que les muestra como 

“especiales” y diferentes. El segundo enfoque desplaza el énfasis del “tú” como niño/a al 

“nosotros” como familia, esto significa que los padres comparten información sobre cómo 

todos ellos se han formado/construido/creado como familia. Los autores consideran que 

adoptar una u otra estrategia tiene consecuencias en la forma en que los niños/as se sienten 

miembros de la familia. 

Daniels y Thorn (2001) subrayan, a su vez, la importancia que tiene el término que se 

utiliza para referirise al proveedor de semen,  “donante”, “padre real”, “padre biológico”, 

así como las implicaciones que todo lo anterior tiene para el trabajo de los profesionales 

que asesoran a las familias que acuden a la donación de gametos, a quienes recomiendan 

tratar el tema de la revelación no sólo cuando nace el niño/a sino desde el mismo momento 

que acuden a la clínica. 

Kirkman (2003) se interesa por la construcción de la identidad narrativa de los hijos/as 

nacidos/as por reproducción asistida y el papel que en la construcción de esa identidad 

tiene el lugar que ocupa el donante en los relatos de origen. Los padres a la hora de 

elaborar los relatos, se sitúan en un continuum que va desde (1) aquellos que no incluyen 

al donante, (2) aquellos otros que no están seguros de lo que quieren hacer, o confundidos 

acerca de la mejor manera de divulgarlo y debatirlo y (3) aquellos que han incorporado 

al donante en las narraciones de sus hijos/as desde el principio. Al igual que Daniels y 

Thorn (2001) y otros autores anteriormente mencionados, Kirkman resalta la importancia 

del término que se utiliza para referirse en los relatos al donante, sea de semen, óvulos o 

embriones, y sobre la demanda de los padres de tener asesoramiento y conocer la 

experiencia de otros padres acerca de cómo, cuándo y las consecuencias de relatar los 

orígenes a sus hijos. 
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El tema de la revelación/secreto de los orígenes de los niños/as nacidos/as por donación 

de gametos ha sido escasamente estudiado en España, salvo excepciones y tomando como 

referencia, la mayoría de las veces, la experiencia de parejas heterosexuales con 

problemas de esterilidad/infertilidad (Fitó, 2010), experiencia no generalizable a otras 

formas de familias que también acuden a la donación de gametos para tener hijos/as como 

es el caso de las monoparentales y homoparentales o a otro tipo de donación reproductiva 

como la gestación subrogada a la que acuden familias tanto monoparentales, 

homoparentales como heteroparentales.  

La investigación que hemos realizado sobre las Madres Solteras por Elección (MSPE) 

“Monoparentalidad por elección: estrategias de autodefinición, legitimación y distinción 

de nuevos modelos familiares” (FEM2009-07717), muestra que cuando el haber acudido 

a la reproducción asistida se debe al hecho de  no tener una pareja o un marido que pueda 

aportar los gametos masculinos, las mujeres no sólo suelen revelar esos orígenes a sus 

hijos/as (Jociles y Rivas, 2010), sino que disponen de una rica narrativa para ello. Hemos 

constatado, asimismo, que además de los relatos sobre los orígenes, las MSPE desarrollan 

en su vida cotidiana un conjunto de prácticas que contribuyen igualmente a la revelación 

de los orígenes. Estas prácticas van desde no restringir la participación de los niños/as en 

conversaciones sobre sexualidad y su propia concepción, a reunirse con familias 

constituidas con el mismo procedimiento, pasando por la participación en asociaciones, 

comentarios a libros, películas, álbum de fotos, visitas a clínicas de reproducción asistida, 

etc. (Poveda et al., 2011). 

En el proyecto que actualmente estamos llevando a cabo “Revelación y secreto de los 

orígenes en las familias con descendencia por donación de gametos: variaciones según 

los modelos familiares” (CSO2012-36413), nuestro interés está en conocer las actitudes  

que las familias que han acudido a la donación de gametos para tener descendencia 

adoptan acerca de la revelación o el secreto de los orígenes; las razones que aducen para 

uno u otro posicionamiento; las prácticas y las estrategias tanto para revelar como para 

mantener el secreto; así como la comparación de los relatos de revelación (presencia 

/ausencia de los/las donantes, terminología utilizada para referirse a ellos/as, estrategias 

de revelación entre las que están incluidos los relatos, papel que se asigna en la 

concepción a los óvulos y al semen respectivamente, etc.) y los cambios que experimentan 

en función de la edad de los niños/as, de las experiencias que van teniendo los padres, del 
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discurso público sobre la identificación de los/as donantes y de los diferentes modelos 

familiares. 

En esta ponencia nos vamos a centrar, en primer lugar, en las actitudes de las familias 

acerca de la revelación/secreto y las relaciones que se dan entre estas actitudes y ciertos 

factores de carácter objetivo como la estructura familiar, el tipo de donación reproductiva 

(semen, óvulo, embrión, subrogación) y la pertenencia a asociaciones relacionadas con 

sus modelos familiares, así como otros factores de carácter subjetivo como los 

imaginarios acerca del papel de la genética en los lazos de filiación y de las consecuencias 

de la revelación/secreto de los orígenes en las relaciones paternos-filiales. 

En segundo lugar, analizaremos  el argumentario que estas familias aducen para defender 

y fundamentar la revelación/ secreto de los orígenes a los hijos/as y a su entorno social 

(familia extensa, amigos, conocidos, compañeros de trabajo, etc.) 

2.- Metodología 

El estudio se ha basado en una investigación etnográfica realizada en España1, para el 

desarrollo de la cual se han implementado, entre otras técnicas de producción de datos, 

entrevistas a familias y observación en diferentes espacios “presenciales” y vituales 

(domicilios de las familias con ocasión de las entrevistas, eventos lúdicos e informativos 

organizados por asociaciones y clínicas de reproducción asistida, foros de Internet y blogs 

participados por estas familias, etc.). Las entrevistas etnográficas se han aplicado entre 

mayo y diciembre del año 2014, utilizando dos criterios principales para la diversificación 

de la muestra: el modelo de familia (homoparental, monoparental y heterobiparental) y la 

fase de desarrollo de su proyecto de maternidad/paternidad (en tratamiento, fase de 

embarazo y con hijos/as), dejándose de hacer entrevistas al alcanzarse el punto de 

saturación. El número de entrevistas ha sido de 67, distribuidas del siguiente modo: 

 

 

 

 

 

                                                             
1 Titulada “Revelación y secreto de los orígenes en las familias con descendencia por donación de gametos: 
variaciones según los modelos familiares” (Ref. CSO2012-36413) y apoyada por el VI Plan Nacional I+D+i 
del Gobierno de España. 
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Tabla 1. Familias entrevistadas según modelo familiar y fase de desarrollo de su 

proyecto de maternidad/paternidad 

 HOMOPARENTAL MONOPARENT

AL 

HETERO-

BIPARENTAL LESBIANA

S 

GAYS 

EN 

TRATAMIEN

TO 

1  2 6 

ETAPA DE 

EMBARAZO 

2 1 3 3 

CON 

HIJOS/AS 

10 3 

+ 1 (de co-

parentalidad) 

17 18 

TOTALES 13 5 22 27 

Fuente: Elaboración propia 

 

Otra técnica de investigación ha sido la observación en diversos foros y blogs de Internet 

donde participan y/o han sido creados por algunas de las familias entrevistadas. Se ha 

observado desde diciembre de 2012 a enero de 2015 en los siguientes foros: Galesh, 

Galehi, OvoDonación, Formar Familia, MSPE (Madres Solteras por Elección) de 

Forosactivos, Mares-una decisió en solitari, Maternidad subrogada en la India, Mis dos 

mamis, Foro IVI; y en los blogs: Mis OvoMellizos, Diario de una esperanza, Mi vida con 

la infertilidad, Yendo por el segundo, Aventuras y desventuras de una MSPE, Voy 

caminando a nuestro futuro, En busca de la maternidad, Pareja de 3-un viaje en búsqueda 

de formar una familia, Aunque el sol se esconda, Laberinto hacia la maternidad, Ilusión 

en la India y Maternidad subrogada. 

El material recopilado ha sido objeto de codificación y tratamiento siguiendo el modelo 

analítico basado en la Grounded Theory de Strauss y Corbin (1990). 

 
3.- Resultados 

3.1.- Actitudes que las familias adoptan ante la revelación/secreto de los orígenes 

Los resultados de nuestra investigación coinciden con los estudios internacionales en la 

actitud mayoritaria de las familias monoparentales y homoparentales a favor de 
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comunicar a sus hijos/as su concepción por donación de gametos frente a las familias 

heteroparentales más partidarias de no hacerlo, con la excepción de las familias 

heteroparentales que han acudido a la gestación subrogada. Si bien en nuestro último 

proyecto estas últimas no estaban contempladas, decidimos incorporarlas, en el transcurso 

de la investigación, como una modalidad más de la donación reproductiva, puesto que es 

una técnica de reproducción que viene siendo utilizada por algunas parejas heterosexuales 

españolas desde hace ya años.2 

De las familias formadas por madres solteras por elección, el 90% ya ha revelado o piensa 

revelar los orígenes a sus hijos/as, frente al 10% que no piensa hacerlo. Todas las familias 

homoparentales formadas por parejas de lesbianas declararon que piensan revelar y 

algunas ya lo habían hecho, lo mismo que las formadas por parejas gays. En las familias 

heteroparentales (descontadas las de subrogación), el 55% ya lo ha comunicado o piensa 

hacerlo y el 44% no piensa hacerlo o bien no hay acuerdo en la pareja sobre si 

comunicarlo o no. En los casos en que piensan contarlo es pese a la disconformidad del 

marido y en los casos en que no piensan contarlo suele ser porque él no está de acuerdo, 

se trate de donación de semen o de óvulos. Estos resultados no coinciden con los de 

Baccino et al. (2008), quienes afirman que, en las parejas heterosexuales, la donación de 

gametos es mejor recibida por los hombres que por las mujeres; mientras que los hombres 

aceptan con mayor facilidad tanto la donación de óvulos como la de esperma,  las mujeres, 

si bien acceden sin problemas a la donación de esperma, manifiestan más dudas cuando 

se trata de donación de óvulos, dada la necesidad de las mujeres de ser madres genéticas 

de sus niños/as. 

                                                             
2 En España, la opinión pública asocia la gestación subrogada a las parejas gays, por la difusión que los 
medios de comunicación y los propios interesados han hecho de los problemas legales con los que se 
encuentran a la hora de inscribir en el Registro Civil a  los niños/as nacidos/as en el extranjero mediante 
esta técnica reproductiva, no permitida en España (Art. 10 de la LEY 14/2006, de 26 de mayo, sobre 
Técnicas de Reproducción Humana Asistida). Sin embargo, durante nuestra investigación nos encontramos 
con familias heteroparentales que habían utilizado este procedimiento para tener descendencia desde 1998, 
como es el caso de una de las familias entrevistadas con una hija de 16 años nacida por gestación subrogada 
en California (Estados Unidos). La escasa visibilización social y exposición mediática de las familias 
heteroparentales que habían utilizado los servicios de empresas que trabajan en California (EE.UU.), se 
explica por el hecho de que, al tratarse de parejas heterosexulaes, hay una mujer que puede pasar por madre 
de la criatura, no cuestionando así las normas ideológicas del parentesco tradicional en el que se fundamenta 
la regulación española, para la que “La filiación de los hijos nacidos por gestación de sustitución será 
determinada por el parto” (Art. 10 de la LEY 14/2006, de 26 de mayo, sobre Técnicas de Reproducción 
Humana Asistida). 

 



 

12 
 

Si tenemos en cuenta que tanto la donación de semen como la de óvulos se oculta sobre 

todo a la familia del marido - incluso cuando la descendencia guarda el vínculo genético 

con el padre-, el secreto actúa como un mecanismo de protección del hombre pero 

también de autoprotección de la mujer, cuya capacidad procreativa garantiza la filiación 

bilateral de la descendencia, legitimando la inscripción de la esposa en la línea familiar 

del marido. Así pues, no siempre es la necesidad social de las mujeres de tener un vínculo 

genético con sus hijos/as la que dificulta la revelación de la ovodonación, sino el miedo 

a  la falta de reconocimiento por parte de la familia del marido al no cumplir su rol de 

reproductora y, por tanto, no consumar el objetivo del vínculo conyugal de unir mediante 

la descendencia a las dos líneas. 

Por último, las familias que han tenido descendencia por subrogación son todas 

partidarias de revelar a sus hijos/as el modo como han sido concebidos y algunas ya lo 

han hecho, si bien una de ellas ha revelado la gestación subrogada pero no la ovodonación.  

 Tabla 2.- Familias partidarias de la revelación/el secreto a sus hijos/as 

MSPE3  22 Ya han  

revelado 

Piensan 

revelar 

No  

piensan 

revelar 

No hay 

acuerdo 

 

 Inseminación con  

donante anónimo de 

semen 

8    5      3   

 Subrogación y doble 

donación 

1       1   

 Doble donación con 

donante anónimo de 

semen 

7       5 2  

(la ovo) 

 

 Doble donación con 

donante de semen 

conocido 

1       1    

 FIV con donante  

anónimo de semen 

4       4   

 Embriones 1     1    

                                                             
3 Madres solteras por elección 
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HOMOPARENTALES 

LESBIANAS 

 13     

 Donante anónimo de 

semen 

9      7      2   

 Doble donación 1       1   

 ROPA(reproducci

ón 

con óvulo de la 

pareja) 

2       1   

 Proceso con 

donante anónimo 

semen 

interrumpido 

separación pareja 

1       1   

HOMOPARENTALES  

GAY 

 4     

 Subrogación y 

ovodonación 

4 1 

(han revelado la

subrogación 

no la ovo) 

     3   

HETEROPARENTALES 4 27     

 Doble donación 3    2     1  

 Ovodonación 14       1   7      3  3 

 Embriones  1      1 

 Subrogación con 

gametos propios 

4        3    1   

 Subrogación 

+ovodonación 

5  2 (1 han  

revelado la  

subrogación 

no la ovo) 

   3   

COPARENTALES  1     

                                                             
 
 
4 Las dificultades de acceso a familias heteroparentales con donación de semen y la negativa de aquellas a 
las que se ha accedido a ser entrevistadas y grabadas, muestran el deseo de anonimato en el que estas 
familias desean permanecer precisamente por no ser partidarias de revelarlo. 
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 Gametos propios 

+gestación 

       1         

Fuente: Elaboración propia 

Similares resultados aparecen en una encuesta realizada en uno de los foros observados, 

el foro de OvoDonación5, en el que participan, principalmente, mujeres de parejas 

heteroparentales. A la primera pregunta ¿Se lo contarás a tus hijos?, el 59% contestó que 

sí y el 41% que no. A la segunda pregunta ¿Lo llevas en secreto?, el resultado fue: Sí, 

con todo el mundo el 42%; no, no lo llevo en secreto el 8%; solo lo sabe mi familia el 

18%; solo lo saben mis amigos el 2%; solo lo sabe mi familia cercana y amigos íntimos 

el 30%. 

Cuando se trata de ovodonación, las madres de familias monoparentales muestran dudas 

e incertidumbre, las mismas que las madres de familias heteroparentales, hayan acudido 

a no a la subrogación. La donación de óvulos, a diferencia de la donación de semen (para 

las MSPE) y de la gestación se puede ocultar más fácilmente, tanto a los hijos/as como al 

entorno. Por un lado, la técnica del matching que practican las clínicas, y que consiste en 

utilizar los óvulos de una donante con rasgos fenotípicos similares a la receptora, permite 

“camuflar” o “disimular” la inexistencia de vínculo genético entre madre-hijo/a, lo que 

en concreto, a las MSPE les da la posibilidad de realinear, ante la ausencia de un padre y, 

consecuentemente, de vínculo con la rama paterna, al hijo/a con una línea de parentesco, 

la suya, la materna; por otro lado, la fecundación in vitro es una técnica reproductiva que 

no implica necesariamente el uso de gametos heterólogos, lo que posibilita comunicar al 

entorno que se está acudiendo a reproducción asistida pero sin especificar que se está 

haciendo con donación de gametos. Se da por supuesto que si no se dice, los demás no 

tienen por qué dudar de que sea con los propios gametos. 

Nunca lo tapé. Nunca lo deje callado, ni nada. No es que lo vayas diciendo a los 

cuatro vientos. A las amistades, por ejemplo. Oye, mira, que con donación de 

óvulos y tal. Una de mis mejores amigas, sí. Pero, normalmente lo que dices, pues 

mira, es in vitro. Porque cuando ven 2 ya. A veces, te lo preguntan. Y digo, pues 

sí in vitro. (Dalia y Pablo, Cataluña, 45‐50 años, pareja heterosexual, 

administrativa e informático, padres de mellizas de 4 años  por ovodonación). 

                                                             
5 http://ovodonacion.foroes.org/ (Revisado 23 de marzo de 2015) 
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Yo como la mayoría. Dije que me hacía una fiv. Yo creo que no hace falta decir a 

nadie lo de ovo. Mi madre lo sabe porque me acompañó a la clínica el día que me 

dijeron que tenía que ser ovo… pero si no hubiera estado allí… ni mi madre lo 

sabría. (Foro OvoDonación, 26 abril 2011) 

Cuando se trata de gestación subrogada con donante de óvulos, en algunos casos, se 

piensa revelar una parte del proceso, la gestación, pero no la ovodonación; esto permite a 

la madre intencional simular una menor fragmentación del proceso (ovodonación, 

gestación, parto): 

Y también te digo, nosotros con la maternidad subrogada lo vamos a visibilizar, 

pero lo de la donación de óvulos de momento sólo lo sabe el entorno más estricto, 

muy cerrado y no por nosotros sino que pensamos que es algo tan íntimo nuestro 

que luego si nuestro hijo quiere decirlo vale, pero pensamos que es algo que solo 

nos compete a nosotros sino que le compete a mi hijo y que a lo mejor 

visibilizarlo… (Celeste, Madrid, 30‐35 años, pareja heterosexual, estudios 

superiores, trabaja en la banca, en proceso de subrogación en Georgia con 

donación de óvulos). 

3.2.- Razones para comunicar los orígenes a la descendencia 

La actitud proclive a comunicar a sus hijos/as la naturaleza de su concepción por parte de 

las familias monoparentales, homoparentales y por subrogación se debe, como ellas 

mismas declaran, a la evidencia de que no han sido concebidos de manera convencional, 

es decir, a través del coito sexual y de la unidad natural de la concepción, la gestación y 

el parto que reúne en la misma mujer la maternidad genética, gestacional y social. En los 

dos primeros casos de familias monoparentales y homoparentales, la ausencia de un padre 

o de una madre como elemento diferenciador de lo que socialmente se considera una 

“familia normal”, demanda una explicación que los propios padres/madres justifican: 

En el caso de una madre soltera por elección tienes que decírselo, es así de claro, 

creo que desde el minuto cero […] En mi caso es evidente que el niño lo tiene que 

saber desde muy pequeño, en el caso de una pareja heterosexual lo pueden ocultar, 

esa es la única diferencia y lo mismo que en mi caso les pasa a las parejas 

homosexuales y tienen que decírselo porque no hay tu tía. (Belén, Madrid, 30‐35 

años, madre soltera por elección, estudios superiores, cargo en empresa de 

publicidad, embarazada con donación de semen). 
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A ver, lo que yo tengo claro, es que yo no la engañaré. Yo le diré la verdad de 

todo. Yo no me voy a inventar una historia que tu padre se fue a buscar tabaco y 

no volvió [ (risas)] Y que entonces, aparecí yo por aquí, ¿me entiendes? Eso es 

absurdo. O sea, pues cuando tenga uso de razón si pregunta, por qué no tiene 

padre, pues le diremos que su padre no existe, porque no forma parte de nuestro 

modelo de familia. Son dos madres. Y si me explica cómo lo hemos hecho, pues 

le diremos la verdad. (Emilia y Emanuela, Cataluña, 35‐40 y 40‐45 años, pareja 

de lesbianas, estudios superiores, economista y abogada, embarazada con 

donación de semen). 

Bueno, claro, eso en las parejas del mismo sexo la opción de no contar nada no 

existe, obviamente, nosotros nos hemos planteado decírselo todo a los niños. 

(Honorio, 25- 30 años, físico, 1 hijo 0-5 años y gemelas 0-5 años, subrogación en 

la India). 

Lo mismo ocurre con las familias por subrogación en las que no ha existido gestación por 

parte de la madre; a diferencia de las familias por ovodonación y donación de semen, en 

las que sí hay gestación,  resulta complicado ocultar la ausencia de embarazo: 

Y a ver, cuando pensamos lo de la maternidad subrogada pensamos qué hacer de 

cara a la sociedad, si me iba a poner una barriga de pega e iba a decir que era mío 

o si íbamos a ponernos el mundo por montera y contábamos qué estábamos 

haciendo. Y como teníamos muy claro que desde el primer minuto queremos 

contárselo a nuestros hijos, o a nuestro hijo, de donde vienen desde que tengan 

uso de razón, pues era absurdo fingir y el entorno más íntimo lo sabe con toda 

naturalidad. (Celeste, Madrid, 30‐35 años, pareja heterosexual, estudios 

superiores, trabaja en banca, en proceso de subrogación en Georgia con donación 

de óvulos). 

Además de la evidencia de que “hay algo que contar”, estas familias dan otra serie de 

razones. Una de ellas es “el derecho a conocer la verdad”, pero no como un derecho de 

carácter jurídico similar al establecido para las adopciones y regulado por el Estado, sino 

el derecho a saber el modo de su concepción como un elemento más, ni el único ni el más 

importante, que configura y construye la identidad personal y social. La concepción es 

una parte de la historia que el hijo/a ha de conocer junto con todo aquello que le atañe 

como individuo. El sentido que atribuyen al concepto “verdad” frente a “secreto” está 
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más relacionado con el deseo de fundamentar las relaciones familiares en la sinceridad y 

la confianza, frente a la mentira y al engaño.  

Lo que sí planificamos es que entre la familia lo que tiene que haber es sinceridad. 

[E.- Eso, sí.] Se tiene que basar en el amor y la sinceridad, yo no puedo contarle 

una historia a mi hijo que es mentira y mantenerla en el tiempo, porque al final se 

va a caer y el niño va a decir, oye, me has estado mintiendo todo este tiempo.  

(Amparo y Ángela, Madrid, 45‐50 años, pareja de lesbianas, estudios superiores, 

ingeniera y restauradora, madres de un niño de 0‐5 años con donación de semen) 

Mentir sería como ocultar algo que se considera vergonzoso, malo, éticamente 

reprobable, todo lo contrario a lo que las familias viven como una historia de amor y de 

generosidad por parte de los padres/madres y por parte de los/las donantes. Y así se lo 

quieren transmitir a sus hijos/as para que sepan el esfuerzo y la lucha de sus padres/madres 

por tenerlos, el fuerte deseo que les ha movido hasta conseguir su objetivo, motivo de 

orgullo y no de vergüenza. 

[…], y yo creo que también debe ser un orgullo decir, pues, oye, fíjate lo que mis 

padres han luchado por tenerme. (Lali, Madrid, 35-40 años, pareja heterosexual, 

estudios superiores, trabaja en negocio familiar, 1 hija de 0-5 por ovodonación) 

Pues yo creo que… que… ¡Uff! Todo su derecho. Saber de dónde vienen. Creo 

que además es bonito. Me voy a emocionar… Creo que es bonito que… Que sepan 

que vienen de una historia de generosidad.  Creo que es bueno para ellas. […] Y 

realmente, yo creo que es una historia de generosidad por ambas partes también. 

¿No? Y ¡Bueno! Porque aparte… Porque creo que un niño en todas las 

circunstancias, aunque tuviese una historia muy dura suya detrás, de… Creo que 

tiene derecho a saberlo. Y ¡Bueno! Se lo… Evidentemente, ya se lo voy contando. 

(Catalina, 40-45 años, madre soltera por elección, 2 hijas mellizas de 0-5 años, 

ovodonación con donante anónimo de semen, educadora en Servicios Sociales, 

Zaragoza) 

Además,  cabe la posibilidad de que los hijos/as se enteren por terceros, lo que acabaría 

perjudicando las relaciones familiares al instaurar una permanente sospecha y duda sobre 

lo que conocen de su familia. 
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Yo creo que es peligroso, porque siempre se puede enterar y… Yo, por lo que he 

leído, a un niño le supone más trauma el “me has mentido”. “Si me lo explican 

bien, ¡pues, bueno! ¡Puff! He nacido de una manera diferente”. Pero no es como 

a lo mejor lo de decir: “Yo eso no lo sabía y de repente…” (Ada y Paulo, Valencia, 

35-40 años, pareja heterosexual, estudios superiores, ingeniera y empleado de 

seguridad, embarazada por ovodonación) 

O simplemente se pueden enterar por motivos de salud, al tener que acudir a una consulta 

médica o ingresar en un centro hospitalario y les pregunten acerca de sus orígenes 

familiares. 

Se puede enterar de muchas maneras. Cuando tenga algún problema médico o 

algo. O cualquier cosa que ahora no te imaginas… (Ada y Paulo, Valencia, 35-40 

años, pareja heterosexual, estudios superiores, ingeniera y empleado de seguridad, 

embarazada por ovodonación) 

Mentir sería, también, reconocer que la ausencia de vínculo genético con sus hijos/as 

impide establecer un lazo socio-afectivo con ellos, y, por tanto, aceptar que el componente 

genético es más importante para una buena dinámica familiar que el deseo por la 

maternidad/paternidad.  

Lo que pasa es que para mí tiene una importancia tan relativa, tan relativa, como 

que generalmente… hay veces que ni lo recuerdo. Para mí, es mi hijo. ¡Se acabó! 

Ha nacido así ¡y punto! Entonces, hay veces que no recuerdo siquiera ni qué paso 

antes de que naciera M. Lo que pasa es que entiendo que a una persona no se le 

debe ocultar nada. No es cuestión de que le aporte o no le aporte, como dice V., 

sino que es parte de su vida y de su existencia. Y como tampoco le doy ninguna 

importancia, pues, sí, el contárselo un día. Decirle: “Mira, M., esto pasó así. Y 

mamá y papá hicieron esto”. Y punto y final. Yo creo que le va a dar tan poca 

importancia como se la doy yo. Por eso no veo ningún problema a contárselo. 

(Morgana y Vitorio, Madrid, 40-45 años, pareja heterosexual, estudios superiores, 

economistas, 1 hijo de 0-5 años, ovodonación) 

Otra de las razones que dan las familias es considerar la revelación como una medida de 

protección del niño/a ante situaciones y preguntas sobre su realidad familiar, en la que o 

bien no hay un padre o una madre. Revelar, y cuanto antes mejor, es dotar a los niños/as 

de recursos para enfrentarse a preguntas y situaciones que les pueden hacer sentirse 
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diferentes y raros. Revelar es visibilizar y normalizar la diversidad familiar frente al 

modelo todavía hegemónico de familia heteroparental. 

A ver, lo que yo tengo claro, es que yo no la engañaré. Yo le diré la verdad de 

todo. Yo no me voy a inventar una historia que tu padre se fue a buscar tabaco y 

no volvió. Y que entonces, aparecí yo por aquí, como que era E., ¿me entiendes? 

Eso es absurdo. O sea, pues cuando tenga uso de razón si pregunta, por qué no 

tiene padre, pues le diremos que su padre no existe, porque no forma parte de 

nuestro modelo de familia. Son 2 madres. Y si me explica cómo lo hemos hecho, 

pues le diremos la verdad […] como que hay que irle dando conocimiento de las 

formas, de las diferentes familias que hay. Y como pueden llegar a estar aquí. 

(Emilia y Emanuela, Cataluña, 35‐40 y 40‐45 años, pareja de lesbianas, estudios 

superiores, economista y abogada, embarazadas con donación de semen). 

A lo mejor, alguna vez, vamos a revisión del médico. Y lo digo, porque es un 

nuevo médico y me escuchan, pues probablemente sí. Pero cuando lo quieras 

explicar, es lo que decimos, la cultura avanza en algunos aspectos muy rápido. Y 

más en niños. Con lo cual, el día que lo explique, le parecerá, lo más normal, que 

un bebé, tenga 2 mamás, o que un bebé, tenga 2 papás. Con lo cual, que yo le 

explique que es un óvulo de una persona que no es la mamá, a lo mejor, igual lo 

acepta de igual manera. Entonces, en este momento no me preocupa. (Dalia y 

Pablo, Cataluña, 45‐50 años, pareja heterosexual, administrativa e informático, 

padres de mellizas de 4 años, ovodonación) 

El derecho a la diversidad forma parte del mensaje que las familias, principalmente, 

monoparentales por elección y homoparentales desean transmitir a sus hijos/as a través 

de la revelación de sus orígenes. Para ello se apoyan en asociaciones que luchan por el 

reconocimiento igualitario de aquellas familias, como las suyas, que no se ajustan a la 

norma ideológica del parentesco occidental. Estas asociaciones, a través de actividades 

formativas, lúdicas y reivindicativas, facilitan el contexto idóneo para socializar a sus 

hijos/as en un modelo familiar diferente, contribuyendo a su normalización y 

desproblematización. 

Estas familias no solo son partidarias de la comunicación de los orígenes a sus hijos/as 

sino también de hacerlo lo antes posible. Los motivos que dan es que si desde un principio 

se les comunica su concepción con normalidad, es decir, que el/la donante solo ha 
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aportado el material genético y no el cuidado, el afecto y la educación que es lo que 

convierte realmente a las personas en padres y madres, evitarán el interés de las criaturas 

por conocer y establecer contacto con los/las donantes. Como algunos estudios 

demuestran (Rumball y Adair, 1999), las preguntas planteadas por los hijos/as ante la 

revelación de sus orígenes, a edades tempranas, se refieren a aspectos prácticos sobre el 

donante: rasgos físicos, motivos para donar, aficiones, etc. Si bien el revelar puede 

despertar curiosidad en los niños/as, esto no implica que la curiosidad se transforme en 

deseo de establecer vínculos con el donante. 

Pero yo, creo que eso de buscar a los donantes será si a lo mejor, con 20 años, de 

repente un día lo sentamos. Mirar, niños, que sepáis que vosotros venías. 

Entonces, de ese shock, a lo mejor, dices tú, ¡ah!, pues yo sí quiero conocer a mi 

donante o no. Depende como. Yo creo que ese querer conocer viene de cuando 

eres más mayor que te enteras, del shock ese. ¿Y por qué no me lo han dicho? 

¡Ay, pero entonces, yo! Yo creo que si se normaliza de un principio [E.- No va a 

tener interés] Supongo yo que no. Porque lo verán como algo normal. Ah, pues 

bueno. (Leonora, Andalucía, 35‐40 años, pareja heterosexual, estudios superiores, 

trabaja en una tienda, embarazada de gemelos con donación de semen y óvulos) 

3.3.- Razones para no comunicar los orígenes a la descendencia 

Los argumentos que utilizan las familias favorables a la revelación - monoparentales por 

elección, homoparentales y heteroparentales por subrogación -, son similares a los que 

emplean las familias heteroparentales que optan también por la comunicación de los 

orígenes. Sin embargo, estas familias son las que,  mayoritariamente, optan por no revelar.  

Una de las razones más frecuentes que aducen estas familias es el temor a que el hijo/a 

sea rechazado/a por la familia extensa de los padres por no tener vínculos genéticos con 

ellos. Pero, fundamentalmente, se teme más la reacción de la familia del marido que la de 

la mujer. Incluso cuando se trata de doble donación, en una de las familias entrevistadas, 

la familia de él no sabe que es con donación de gametos y la de ella sabe que es con 

donación de óvulos pero no de semen. Igualmente cuando se trata solo de ovodonación, 

de saberlo, lo sabe la familia de ella pero no la del marido.  

Mi chico y yo tomamos la decisión de no decir a nadie lo de la ovo. Yo no hubiera 

tenido ningún problema en decirlo a mi familia, porque de hecho mi madre fue la 

que una vez nos dijo que por qué no probábamos. Pero la familia de mi chico es 
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harina de otro costal, y nos daba miedo que lo rechazaran. Y si pensamos eso es 

porque cabía esa posibilidad, y lo siento, pero no. Así que decidimos lo más 

radical: o todos moros, o todos cristianos, así que... ninguno. (Blog Laberinto 

hacia la Maternidad, 5 de febrero de 2014) 

Mi marido tenía miedo de que lo rechazaran porque… puede ser un miedo no real, 

pero, por ejemplo, mi suegro… hablamos una vez de la adopción, pero de la 

adopción de niños, pues, dijo que ése no sería su nieto. Eso dijo. Entonces, claro, 

con ese tipo de pensamientos, pues, mi marido tenía miedo. Entonces, claro, 

dijimos es muy complicado decírselo a una parte y a la otra no decirle nada. Lo 

veíamos muy… Y, entonces, pues, lo estuvimos hablando y dijimos: “Pues, no 

decimos nada”. Y no hemos dicho nada. Hemos dicho que ha sido con mi óvulo. 

(Valeska, Andalucía, 35-40 años, pareja heterosexual, estudios superiores, 

psicóloga, madre de 1 hijo de 0-5 años por ovodonación) 

Llama la atención que la donación se oculte a la familia del marido, incluso cuando se 

trata solo de donación de óvulos y no de semen, es decir, incluso cuando la descendencia 

sí tendría  conexión genética con la línea paterna pero no con la materna. Una explicación 

a esta aparente paradoja puede ser el recelo a que se cuestione la posición de la esposa en 

la rama paterna al no cumplir con el mandato social de procrear en el matrimonio y unir 

a ambas líneas con una descendencia común. La creencia ligada al modelo biogenético 

de parentesco occidental de que los hijos/as son el resultado de la unión sexual/conyugal 

resta valor social a la mujer incapaz de procrear por medios naturales. La donación de 

gametos es la incorporación de un tercero/a que rompe la visión cognaticia de la familia 

y de la filiación bilateral. Si como afirmaba Schneider (1980), el coito sexual y el 

intercambio de fluidos son los símbolos por excelencia de nuestro sistema cultural de 

parentesco, naturalizados por la acción de la ley, la afinidad como relación de parentesco 

no tiene sentido si no une a ambas familias a través de la cópula sexual y el intercambio 

de substancias entre los esposos. La mujer a través del matrimonio y la maternidad se 

incorpora al grupo del esposo, pero si no puede ser madre de los hijos de su esposo, su 

reconocimiento como esposa y miembro de la familia paterna queda invalidado. Estos 

casos manifiestan la tendencia patrilineal de nuestro sistema de parentesco, y no solo entre 

los miembros de la familia extensa sino entre los propios maridos. 

Algunas (del foro de ovodonación) eran porque el óvulo no era suyo, entonces no 

lo aceptaba el marido [E: el marido] El marido. En algunos casos, no seguían el 
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proceso, porque el marido decía que si no era el óvulo de su mujer, que él no 

quería ser padre de una, yo qué sé. Que no fuera. Lo que decimos, temas de 

culturas, tema de la sociedad. (Dalia y Pablo, Cataluña, 45‐50 años, pareja 

heterosexual, administrativa e informático, padres de mellizas de 4 años  por 

ovodonación) 

Los hombres, si las mujeres tenemos comeduras de cabeza y tal, los hombres ni 

te quiero contar. Esto es como que no va con ellos, que si tiene problemas la mujer 

es su problema, si tengo problema yo me lo callo, no sé por qué motivo, porque 

soy menos hombre o cualquier historia, pero sí que se ve reflejado que 

abiertamente los hombres no hablan de este tema, en absoluto, ni aunque estén 

ellos solos ni aunque tengan una pareja, en absoluto […] En general he visto 

muchas mujeres frustradas por ello e incluso ya con los hijos, he tenido amigas, 

virtuales pero amigas de hablar mucho, de incluso tener ya los niños 2 años y 

decir: “Este sigue haciendo comentarios y sigue pensando que tal”. No lo aceptan, 

no lo aceptan en muchísimos casos, ven algo como algo extraño, como que la 

mujer les ha fallado, en fin cosas un poco duras. (Catalina, Madrid, 40‐45 años, 

ex_pareja heterosexual, 2 hijas mellizas de 0‐5 años por ovodonación) 

La resistencia que estas mujeres y parejas perciben y constatan en sus entornos a otras 

formas de hacer familia que no pasen por las conexiones biogenéticas y “la fuerza de la 

sangre”,  explican su actitud y posicionamiento en contra de comunicar a los hijos/as sus 

orígenes. Más aún si se vive en una localidad pequeña, en donde las convenciones sociales 

están más arraigadas, como indica esta entrevistada: 

Que alguien se adelante a mí y que esto le produzca un daño. Creo que esta 

información es muy íntima. Y no… No me gusta compartirlo con la otra gente. 

Por ejem… Por ejemplo, si yo viviera en Barcelona que es una capital, que tiene 

mucha gente y la gente tiene una mentalidad más abierta pues… Creo que me 

animaría. Pero así, en un pueblo tan pequeño  y cerrado, esto costaría mucho de 

comprender. (Esmeralda, está intentando quedarse embarazada por ovodonación, 

con semen de su marido, 40 y 45 años ambos, Cataluña). 

Conscientes del peso social que todavía ejerce el modelo de parentesco consanguíneo en 

la mentalidad de la mayoría de la gente y la presión que esta creencia puede ejercer en 
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sus hijos/as, estas familias optan por no revelar ante el temor a que estos puedan poner en 

duda la autenticidad del vínculo con el padre/madre no genético.  

Él cree que si él se entera le va a hacer daño,  al niño le va a hacer daño. Él cree 

que se va a sentir mal, que va a pensar que yo no soy su madre. (Valeska, 

Andalucía, 35-40 años, pareja heterosexual, estudios superiores, psicóloga, madre 

de 1 hijo de 0-5 años por ovodonación) 

[E.- ¿Tú marido por qué no quiere la revelación?] A.- Porque a él le da miedo que 

me digan a mí algo que me pueda hacer daño. Es el planteamiento que tiene […] 

Él siempre me dice que tengo que estar muy segura de cuando se lo diga, porque 

me puedo encontrar con lo típico, cuando empiezan la época rebelde de la 

adolescencia y me digan, ¡tú, no eres mi madre! (Antonina, Castilla‐León, 30‐35 

años, pareja heterosexual, estudios superiores, no trabaja, madre de 1 hijo y 1 hija 

mellizos de 0‐5 años por ovodonación). 

Conocer la falta de conexión genética con uno de los padres puede tener además, según 

estas familias, el efecto de que sus hijos/as quieran buscar al donante y deseen establecer 

contacto con él/ella, generándoles confusión y desconcierto ante el descubrimiento de una 

dualidad genealógica, la genética y la social. 

M.- ¿Y por qué eres tan reacio si vínculo genético tú lo tienes?  V.- Pues, por cómo 

pueda reaccionar, por cómo pueda reaccionar él, por su reacción. No por otra cosa, 

¿eh?, que pueda plantearse él. E incluso eso: intentar buscar a la donante. Es que… 

M.- Es que la puede buscar si él quiere. V.- No le va a llevar a ningún sitio, 

¿sabes?, pero yo creo que sí puede sentir la curiosidad él. Es una curiosidad que 

no le lleva a ningún sitio, a ningún buen sitio. Al revés, ¿sabes?, se puede llegar a 

plantear cosas que no tiene por qué. (Morgana y Vitorio, Madrid, 40-45 años, 

pareja heterosexual, estudios superiores, economistas, 1 hijo de 0-5 años) 

[…] creo q a mis hijos, esa información no les aportaría nada, solo podrían crearle 

mas confusión, puesto q tampoco puedo decirle de donde proviene exactamente, 

yo seré su madre y mi marido su padre; ayer mismo hablando con una persona a 

la q aprecio mucho, familiar, hablando del tema, porque todo el mundo piensa q 

ha sido por fiv, me dejó bien claro q un hijo de ovo no seria igual, por los genes, 

parecidos..etc.. es decir, aún me dejó mas claro q para nada lo iba a contar, aunque 

si decides decirlo, eso si, a todo el mundo le parecerá bien, aunque piensen otra 
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cosa, la gente es así de falsa, y no tiene ni idea de lo q pasamos para tener a 

nuestros hijos. (Foro OvoDonación, respuesta a la pregunta de la encuesta 

planteada por la administradora ¿se lo contarás a tus hijos?, revisado el 15 de abril 

de 2014) 

Pese a ello, estas familias se muestran reacias a reconocer la conexión genética como la 

única fuente generadora de emparentamiento. Para estos padres y madres ni la genética 

ni la biología están en el origen de la maternidad/paternidad ni son suficientes para 

garantizar el sentirse madre/padre de una criatura. Es “el día a día” lo que da autenticidad 

a sus relaciones familiares; la crianza, el cuidado, el cariño, la protección, la educación 

que prodigan a sus hijos/as es lo que les convierte en padres y madres.  

Yo lo hablaba con él, es que la maternidad es quien cuida a las niñas, quien las 

protege y quien las quiere. Yo tengo una madre biológica, sin embargo, con mi 

madre biológica nunca la consideré que fuese mi madre, entonces en mi caso 

particular para mí la maternidad va mucho más allá que un óvulo, porque digamos 

que fecundado de una manera natural y maravillosa, pues no, la maternidad es otra 

cosa. (Catalina, Madrid, 40‐45 años, ex_pareja heterosexual, 2 hijas mellizas de 

0‐5 años por ovodonación). 

Si esto es lo importante para ellos y lo que debe contar para sus hijos/as ¿qué necesidad 

hay de contarlo? 

3.3.- Razones de las familias que dudan y/o cambian de opinión 

Decidir comunicar o no comunicar los orígenes a los hijos/as no es algo inmutable ni 

invariable, por el contrario, hay familias que en un principio pensaban contarlo y que 

después cambian de opinión, bien aconsejadas por las clínicas de reproducción,  

[…] ya no tengo tan claro si le voy a decir a P. que es de ovodonación... Hablé 

con la doctora y me creó la duda: "Qué aporta eso? mis hijos nunca me han 

preguntado si son de mis óvulos", me dijo. Y otra pregunta que me plantea otra 

amiga, también con un bebé de ovo, es si saberlo les beneficia o les perjudica. En 

fin, que antes de que naciera lo tenía clarísimo y ahora no tengo ni idea de si se lo 

diré o no, en un futuro, supongo que depende de los acontecimientos, de sus 

preguntas, de cómo se plantee todo, pero casi me decanto más por no decírselo, 

por obviarlo. En fin, que en la vida, una cosa es la teoría y otra la realidad y la 



 

25 
 

práctica. Lo que sí que tengo claro es que es mi HIJA, que da igual si te prestan 

una célula con una carga genética, llamada óvulo, y que sobre todo, para ella yo 

soy su madre y mi familia es su familia. Pensé que a lo mejor era conveniente 

contarte el cambio. (Ankara, 35‐40 años, MSPE, estudios universitarios, 

relaciones públicas de un ONG, 1 hija de 0‐5 años, doble donación. Comunicación 

personal) 

Bien influenciadas por la experiencia de otras personas, 

El año pasado una chica que tuvo dos niños de adopción nacional y otro de 

internacional, me dijo algo que me llegó al alma, el hecho de afrontar las cosas, 

termina en el momento de que mi hija empieza su derecho a la confidencialidad. 

Entonces, en el colegio ya, no por mí. O sea que yo lo cuento abiertamente, pero 

entiendo que ella también tendrá su decisión de contarlo o no contarlo. Ese es un 

poco el cambio que he tenido, porque al principio, yo era de contarlo 

absolutamente a todo el mundo, y ahora ya, con la gente del colegio y tal, por 

respeto a ella. Por si el día de mañana, prefiere. ¿Por qué estás contando tú esto? 

Que es mío. (Camino, MSPE, Madrid, 45‐50 años, estudios superiores, directora 

de calidad de una empresa, 1 hija de 0‐5 años con ovodonación y “donante 

conocido”) 

Bien por los prejuicios que todavía perciben en el entorno social sobre este tipo de 

familias, en los que no hay lazos genéticos con uno de los padres, 

Siempre he sido una persona muy abierta y he considerado que lo que estaba 

haciendo no era un delito, por así decirlo y que no tendría que ocultarlo en 

absoluto, siempre me ha gustado vivir las cosas con mucha naturalidad, ¿no? Y 

por eso pensaba que sí, al igual que si hubiera tenido un hijo adoptado lo hubiera 

contado, etc., etc. Pero yo ahora mismo estoy en una época de defender a las niñas 

contra la sociedad, que a lo mejor las madres tendemos a eso, y a lo mejor luego 

cuando las vea más fuertes y que les haya dado una educación, espero que como 

la mía abierta, pues lo puedan entender y   cambio de opinión y lo comento con 

ellas. (Catalina, Madrid, 40‐45 años, ex_pareja heterosexual, 2 hijas mellizas de 

0‐5 años por ovodonación) 

De las familias entrevistadas por nosotros, cuatro han cambiado de opinión; de ellas tres 

han modificado su posicionamiento de revelar a no revelar, todas ovoreceptoras, dos 
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madres solteras por elección y una madre heteroparental y solo una, heteroparental de 

doble donación, ha pasado de decidir no revelar a revelar y por presión de la esposa. 

Pues, sí, la verdad es que lo hablamos. Al principio teníamos dos maneras 

diferentes de pensar, mi pareja y yo. Él decía que no hacía falta contarlo, porque 

son gametos y ¡qué más da! si total se va a criar en una casa, en una familia y tal, 

que para qué contarlo. Y yo pienso totalmente lo contrario. Entonces, ahí tuvimos 

(Risa nerviosa) uno de los primeros choques, ¿sabes?, pero al final lo ha 

entendido. Lo hemos hablado y pensamos que lo mejor es contarlo. Cuando tenga 

que… no sé, en eso estoy investigando también ahora, porque no es que me 

obsesione, porque, bueno, aún queda un poco… Aunque el tiempo pasa muy 

rápido. Pero, sí que es verdad que a mí me gustaría contar la verdad: sabiendo que 

te han ayudado, que es otro óvulo y tal, otro esperma… Eso lo tienes que contar. 

A mí, me parece que no se puede no contar. (Chusa, Valencia, 35-40 años, pareja 

heterosexual, estudios superiores, funcionaria, embarazada por doble donación) 

Además de las familias que cambian de posicionamiento y actitud respecto a comunicar 

o no, están las que tienen dudas acerca de si contarlo o no, cómo, cuándo, a quién, solo a 

los hijos/as, a la familia… En estos casos los foros son el espacio idóneo para compartir 

estos interrogantes, encontrando argumentos a favor y en contra. 

Hola, pues yo no sé si lo diría. Por una parte, pienso que tiene todo el derecho a 

saberlo, es su identidad, pero por otro lado me da como miedo, pues pienso que 

se quedaría con la duda de conocer a su madre genetica. No sé.... aún no me lo he 

planteado. (Foro OvoDonación, revisado el 15 de abril 2014) 

4.- Conclusiones 

Los resultados de nuestra investigación coinciden con los de estudios internacionales 

sobre la mayor resistencia que las familias heteroparentales oponen a la comunicación a 

sus hijos/as del modo como han sido concebidos, frente a las familias monoparentales por 

elección y a las homoparentales. Para estas últimas, la ausencia de una de las figuras 

constitutivas del modelo biogenético de emparentamiento, el padre o la madre, parece ser 

una de las razones para revelar los orígenes a su descendencia y visibilizar así la 

diversidad de formas de hacer familia. Sin embargo, conscientes de que sus opciones 

familiares transgreden la norma ideológica que reconoce la superioridad de las 

conexiones biogenéticas como fundamento del parentesco,  adoptan algunas prácticas 
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más acordes con las representaciones occidentales basadas en la pareja conyugal, la unión 

sexual y la filiación bilateral.  

Es el caso de aquellas MSPE que, cuando deciden tener un segundo hijo, prefieren que 

sea del mismo donante de semen para que así las criaturas sean “hermanos de verdad”, es 

decir, hermanos de la misma madre y del mismo genitor. De este modo, se reproduce la 

visión cognaticia de la familia y la exclusividad de la filiación, limitando a dos las 

conexiones genéticas de los hijos: una sola donante  de óvulos, su madre y un solo donante 

de semen, su genitor. 

Lo mismo ocurre en los casos de familias homoparentales gays que utilizan la 

subrogación con ovodonación, si bien la gestante puede ser diferente, prefieren que la 

ovodonante sea la misma, para que sus hijos tengan una conexión genética común, la del 

padre y la de la donante. 

Parece que el núcleo básico del parentesco occidental, un solo padre y una sola madre, a 

falta de una de las dos figuras se preserva con un solo donante de semen y una sola 

donante de óvulos. 

Por su parte, para las familias heteroparentales no partidarias de comunicar a sus hijos/as 

como han sido concebidos, la paternidad/maternidad es el resultado de un proceso social 

y no de una simple conexión biogenética. Es la parentalidad ejercida y asumida en la 

convivencia cotidiana y en la práctica diaria, la que traza las fronteras de quién es el padre 

y la madre en la familia. Los donantes de semen y las donantes de óvulos son simples 

intermediarios que han contribuido con una “célula” a su deseo de formar una familia, 

pero como simples “células” quedan fuera del sistema familiar.  

De uno u otro modo, ya sea a través de la conexión biogenética con un solo donante y una 

sola donante, independientemente de que haya o no haya padre/madre; ya sea a través del 

ejercicio de la parentalidad reconociendo a un solo padre y a una sola madre, 

independientemente del número de donantes que hayan intervenido en el proceso de 

reproducción, la exclusividad de la filiación y la visión cognaticia de la familia parece 

resistir a la idea y a la práctica de la pluriparentalidad y del pluriparentesco. 

Las paradojas, ambigüedades, ambivalencias, presentes en los discursos y en la 

experiencia de las familias estudiadas ante el tema de revelar o no su concepción a los 

hijos/as, no dejan de ser una expresión de la falta de reconocimiento y legitimidad que 
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estas mismas familias encuentran todavía en nuestras sociedades; al elegir otra vía de 

entrada al emparentamiento que no sea la conexión biogenética y el modelo genealógico 

de doble filiación, optan por modelos familiares que exigen replantearse el principio de 

la exclusividad de la filiación e invitan a pensar en términos de pluriparentalidad y 

pluriparentesco. 
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