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Edades claves para la reproducción

La fertilidad y la edad van de la mano
A partir de los 35 años la fertilidad femenina 
se reduce gradualmente. Se ha considerado 
que a partir de los 40 años la probabilidad 
mensual de embarazo se reduce al 5 %, 

La fertilidad humana es un 
evento que está estrechamente 
relacionado con la edad feme-
nina y masculina. Las probabili-
dades de embarazo en cada mes 
son inversamente proporciona-
les a la edad. Esto aplica para los 
embarazos espontáneos o natu-
rales, así como al recurrir a trata-
mientos para resolver los factores 
de infertilidad con medidas far-
macológicas, técnicas de repro-
ducción de baja complejidad o 
reproducción asistida y dona-
ción de óvulos, espermatozoides 
o embriones.

Muy posiblemente la mejor 
edad para que las mujeres que-
den en embarazo es de los 20 a 
los 35 años, considerando solo 
lo reproductivo y a sabiendas de 
que muchos condicionantes biop-
sicosociales deben ser tenidos en 
cuenta. En ese lapso una mujer 
saludable, sin uso de métodos 
de anticoncepción, con activi-
dad sexual regular y sin presen-
cia de factores que deterioren la 
fertilidad masculina o femenina 
tendrá las máximas posibilida-
des de alcanzar un embarazo. Esa 
máxima probabilidad de emba-
razo en cada mes o ciclo mens-
trual se ha calculado que es hasta 
del 20 %.

A partir de los 35 años la fer-
tilidad femenina se reduce poco 
a poco. Se ha considerado que 
a partir de los 40 años la proba-
bilidad mensual de embarazo 
se reduce al 5 %, lo que es igual 
a decir que solo cinco de cada 
100 mujeres lograrán un emba-
razo espontáneo en cada mes. De 
allí en adelante la posibilidad de 
embarazo se reduce rápida y sos-
tenidamente hasta casi desapare-
cer sobre los 46 a 48 años, cuando 
finaliza la etapa reproductiva.

El agotamiento funcional de 
los folículos ováricos está impli-
cado en los cambios hormonales 
que llevan al cese de los episodios 
menstruales y a fenómenos celu-
lares que en últimas son los que 
impiden la presencia de una ges-
tación saludable. El fin de la etapa 
reproductiva da paso a otra etapa 
vital denominada climaterio, la 

ÁLVARO MONTERROSA CASTRO* cual incluye un instante normal 
denominado menopausia, o sea la 
última menstruación.

Debido a factores sociales, 
económicos, tendencias actua-
les del rol femenino en cuanto a 
lo académico, laboral y produc-
tivo, muchas mujeres están bus-
cando tener su primer embarazo 
muchos años más allá de las eda-
des en que las posibilidades de 
gestación son las mejores.  Y pese 
a que han sido grandes los ade-
lantos en las ciencias de la repro-
ducción y se dispone de eficaces 
estrategias terapéuticas farma-
cológicas de laboratorio, donde se 
pueden manipular, estudiar, con-
gelar y conservar óvulos, esper-
matozoides y embriones, los éxi-
tos reproductivos en cuanto a 
gestaciones siempre serán meno-
res cuanto más elevada sea la 
edad de la mujer.

A mayor edad femenina, sobre 
todo después de los 40 años, exis-
tirá mayor posibilidad de altera-
ciones cromosómicas, mutacio-
nes genéticas y malformaciones 
congénitas en el bebé, algunas 
de las cuales se expresarán como 
abortos o muertes intrauterinas. 
La gestante estará expuesta a 
mayor frecuencia de preeclamp-
sia, hipertensión arterial y diabe-
tes gestacional, así como a seve-
ras morbilidades maternas, sin 
diferencias según las técnicas 
utilizadas para alcanzar el emba-
razo. Incluso, una mayor morta-
lidad materna ha sido descrita en 
varios estudios con embarazos 
logrados a edades avanzadas. 

Sobre los 42 años la preferen-
cia es recurrir a óvulos donados, 
lo que obliga a tener disponibili-
dad de equipamiento, tecnología y 
profesionales con elevada capaci-
tación, lo cual suele conllevar ele-
vados costos económicos. No obs-
tante, las cifras exitosas también 
están reducidas y en contravía al 
incremento en la edad. Factores 
como el compromiso anatómico y 
funcional uterino, ambientes hor-
monales, metabólicos, infecciosos 
o ambientales (obesidad, consumo 
de alcohol, tabaco y drogas, estrés 
crónico, falta de sueño, diabetes, 
enfermedades tiroideas, expo-
sición a pesticidas o productos 

químicos industriales, radiación 
o enfermedades de transmisión 
sexual) juegan papel importante 
en las tasas de falla que se suelen 
presentar. 

Por esto, las mujeres no deben 
dejar pasar las edades de máxima 
fertilidad natural. Aquellas muje-
res menores de 30 años, con acti-
vidad sexual regular, que no usan 
métodos de planificación, con 
dos o más abortos y llevan un año 

sin alcanzar embarazo deben 
acudir a valoración por profe-
siones dedicados a la reproduc-
ción, puesto que han cumplido 
los criterios básicos para diag-
nosticarles infertilidad. Si tienen 
más de 35 años, antecedente de 
alteraciones menstruales, ciru-
gías abdominales o pélvicas, dos 
o más abortos, cólicos menstrua-
les incapacitantes, compañeros 
sexuales con alteraciones en el 
recuento espermático o con dis-
función eréctil, deben acudir con 
seis meses sin haber quedado en 
embarazo. 

Siempre se debe valorar la ferti-
lidad masculina, la cual también 
se ve afectada por la edad, aun-
que los cambios no sean tan acen-
tuados como en la mujer. Luego 
de los cuarenta años los varones 
presentan reducción en el volu-
men del semen, menor recuento 

de espermatozoides rápidos pro-
gresivos y mayor presencia de 
alteraciones en la cabeza y en la 
cola de los espermatozoides. A 
ello se suman la disfunción eréc-
til, que reduce las posibilidades 
reproductivas.

Los profesionales de la repro-
ducción humana disponen de 
herramientas diagnósticas, pro-
cedimientos quirúrgicos, proto-
colos medicamentosos e inter-
venciones sobre los gametos que 
se aplican como respuesta a los 
factores de infertilidad observa-
dos, pero el resultado final, o sea 
la posibilidad del bebé en casa, 
siempre estará principalmente 
condicionado por la edad de la 
mujer, y sin dudas también por la 
edad del varón.
*Ginecólogo, obstetra y profesor titular 
de la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de Cartagena. 
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»Siempre se 
debe valorar la 

fertilidad masculina, 
la cual también se ve 
afectada por la edad, 
aunque los cambios no 
sean tan acentuados 
como en la mujer.

¿Qué hacer para no cruzar la línea hacia la infertilidad? »El dilema 
aparece 

cuando la mujer se 
aproxima a cruzar 
los límites que 
acortan la brecha 
de concepción y 
se hace más difícil.
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Para hablar de la fertilidad también 
se debe abordar la infertilidad, y es que, 
además de abrir la conversación sobre 
factores de riesgo que afectan la idea de ser 
padres y cómo evitarlos, también se analiza 
la tendencia reportada por el DANE sobre la 
reducción de embarazos en padres jóvenes, 
desplazando la idea a edades más avanzadas. 

Es así como las mujeres entre los 30 y 34 
años tuvieron una mayor participación en 
las cifras de natalidad durante el 2022, con 
26.138 nacidos. “Actualmente, cerca de una 
de cada seis personas en el mundo tiene 
problemas para conseguir un embarazo, 
incluso es considerado por la OMS como 
un asunto de atención urgente. Y a esto 

le agregamos el hecho de que son más las 
parejas que buscan un embarazo lejos de los 
años de mayor posibilidad, nos encontramos 
con una combinación que puede aumentar 
la cifra de personas que enfrentan la 
infertilidad”, comenta la doctora Linda 
Mlayes, ginecóloga obstetra, especialista en 
reproducción asistida.


