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El valor de la edad paterna en los resultados de inseminacion

intrauterina

Esperanza Carballo, Armando Roque, Leonor A Duran-Monterrosas, Alberto Kably Ambe

: si bien la edad para concebir se ha retrasado
en hombres y mujeres, la de los primeros suscita controversia
como decisiva para este fin.

describir los resultados de embarazo conseguido
por inseminacion intrauterina de acuerdo con la edad del
varon. Determinar si esta variable modifica los parametros
seminales. Analizar si el embarazo se modifica por la morfo-
logia espermatica.

. estudio descriptivo, retrospectivo, anali-
tico y longitudinal. Se analizaron 2,276 ciclos de inseminacion
intrauterina realizados en el Centro Mexicano de Fertilidad del
CEPAM de enero de 2000 a diciembre de 2012. Se incluyeron
s6lo mujeres menoresa 35 anos de edad, sin oclusion tubaria.
Se evaluaron los parametros seminales postcapacitacion y
se analiz6 la tasa de embarazo por grupo de edad del vardn
y morfologia espermatica. Los resultados se analizaron con
SPSS 20. Las variables continuas se designaron como medias
y sus desviaciones estandar y regresion logistica univariada
para determinar la significacion estadistica. Las categéricas
se evaluaron en frecuencias y porcentajes.

se agruparon 2,276 ciclos de inseminacion in-
trauterina de acuerdo con la edad del varén. La menor tasa
de embarazo se encontrd en el grupo de hombres mayores
de 50 afios. Existio correlacion negativa entre el aumento de
la edad con el volumen total de células moviles y la morfolo-
gia. S6lo hubo un embarazo de un varén mayor de 50 anos.
Cuando la morfologia fue menor de 4%, la tasa de embarazo
fue significativamente menor a partir de los 45 afios; si ésta
fue mayor de 4% no se observo este efecto.

la edad del varén afecta los resultados de emba-
razo en ciclos de inseminacion intrauterina, siempre y cuando
la morfologia espermatica esté alterada.

edad paterna, inseminacion intrauterina.

Although age to conceive has been delayed in
both males and females, male age is controversial as decisive
for this purpose.
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Obj To describe the results of intrauterine insemination
pregnancy according to the age of the man. To determine
whether this variable modifies semen parameters. To ana-
lyze whether pregnancy outcomes are modified by sperm
morphology.
} vdhinetht A descriptive, retrospective, longi-
tudinal and analytical study. We analyzed 2,276 intrauterine
insemination cycles performed in the Mexican Center for
Fertility. CEPAM from'January 2000 to December 2012. We
included only women under 35 years old without tubal occlu-
sion. Semen parameters were evaluated after capacitation and
the pregnancy rate by male age group and sperm morphology
was analyzed. The results were analyzed with SPSS 20. Con-
tinuous variables were reported as means and their standard
deviations and logistic regression univariate to determine the
statistical significance. The categorical variables were evalu-
ated in frequencies and percentages.
Results: 2,276 intrauterine insemination cycles were pooled
according to the age of the male. The lower pregnancy rate
was found in the group of men over 50 years. There was
negative correlation between the increasing age with the
total motile cell volume and morphology. There was only
one pregnancy from a male over 50 years. When morphol-
ogy was less than 4%, the pregnancy rate was significantly
lower after 45 years;if it was more than 4% this effect was
not observed.
Co Male age affects pregnancy outcomes in intra-
uterine insemination cycles, as long as the sperm morphology
is altered.

paternal age, intrauterine insemination

Bien que I'dge de concevoir a été retardé chez les
hommes et les femmes, du male suscite controverse comme
décisif a cet effet.

décrire les résultats de la grossesse obtenue par
insémination intra-utérine selon I'age du male. Pour déter-
miner si cette variable modifie les paramétres séminaux.
Examiner si la grossesse est modifiée par la morphologie des
spermatozoides.
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étude descriptive, rétrospective, analy-
tique et longitudinale. Nous avons analysé 2 276 cycles d'insé-
mination intra-utérine effectués dans le Centre mexicain de
fertilité du CEPAM de janvier 2000 a décembre 2012. Nous avons
inclus seulement les femmes moins de 35 ans, sans la ligature des
trompes. Nous avons évalué la parametres séminaux post capa-
citations et le taux de grossesse a été analysé par groupe d’age
de la morphologie de 'homme et le sperme. Les résultats ont été
analysés avec SPSS 20. Variables continues sont désignés comme
bas et leurs écarts-types et la régression logistique, une variable
pour déterminer la signification statistique. Le catégorique ont
été évalué dans les fréquences et les pourcentages.
en commun 2 276 cycles d’insémination intra-
utérine selon I'age du male. Le taux de grossesse a été trouvé
dans le groupe d’hommes agés de plus de 50 ans. Il.y avait
une corrélation négative entre la morphologie et I'augmen-
tation de I’age avec le volume total des cellules mobiles. |l
n’y n’avait qu’une seule grossesse male de 50 ans. Lorsque la
morphologie était inférieure a 4%, le taux de grossesse était
significativement plus faible des 45 ans; S’il ne s’agissait plus
de 4%, que cet effet n’a pas été observé.
homme age affectent les cycles des résultats
de I'insémination intra-utérine de |a grossesse, toujours et
lorsque la morphologie du sperme est altérée.
age du pere, I'insémination intra-utérine.

Embora a idade de conceber foi adiada em
homens e mulheres, do sexo masculino desperta controvérsia
como decisivo para essa finalidade.

| hombre y la mujer han retrasado la edad en que
buscan el primer hijo. En los ultimos afos, por
ejemplo en Estados Unidos, se ha incrementado en
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Descrever os resultados de gravidez obtidos por
inseminagdo intra-uterina, de acordo com a idade do sexo
masculino. Para determinar se essa variavel modifica os para-
metros seminais. Considere se os resultados de gravidez sdo
modificados pela morfologia do esperma.

Estudo descritivo, retrospectivo, ana-
litico e longitudinal. Analisamos 2.276 ciclos de inseminagao
intra-uterina realizada no centro mexicano de fertilidade do
CEPAM, de janeiro de 2000 a dezembro de 2012. Incluimos
somente as mulheres com menos de 35 anos de idade, sem
oclusdo tubaria. Foram avaliados o parametros seminais
de postcapacitacion e a taxa de gravidez foi analisada por
faixa etaria da morfologia macho e esperma. Os resultados
foram analisados com 20 de SPSS. Variaveis continuas sdo
designadas como meias e seus desvios-padrao e a regres-
sdo logistica univariada para determinar a significincia
estatistica. O categoéricas foram avaliadas em freqiiéncias
e percentagens.

I : Em pool 2.276 ciclos de inseminagdo intra-
-uterina, de acordo-com a idade do sexo masculino. A baixa
taxa de gravidez foi encontrada no grupo dos homens mais
de 50 anos. Houve uma correlagdo negativa entre o aumento
daidade, com o volume total das células méveis e morfologia.
Houve apenas uma gravidez masculina de 50 anos. Quando a
morfologia foi menos de 4%, a taxa de gravidez foi significa-
tivamente menor de 45 anos; Se isso foi superior a 4%, que
este efeito ndo foi observado.

nclusace: idade masculina afetam os ciclos dos resultados
da gravidez de inseminagao intra-uterina, sempre e quando
a morfologia do esperma é alterada.
Pala t : Idade paterna, inseminagao intra-uterina.

40% la proporcion de hombres mayores de 35 afios que em-
barazan por primera vez.'? La disminucion progresiva de la
fertilidad es bien conocida en la mujer, pero en el hombre
aun hay controversia al respecto, aunque, en general, la
mayor parte de los estudios describe esta disminucion
después de los 45 anos.>* Entre las posibles causas estan:
la alteracion de los parametros seminales, disminucion
del potencial fertilizante, defectos genéticos del esperma,
aumento del riesgo de anormalidades en la descendencia e
incremento de las condiciones de comorbilidad.

Para la evaluacién espermatica se miden, princi-
palmente, los pardmetros de movilidad, morfologia y
concentracion.>® En la comparacion de los parametros
seminales de hombres de 30 afios con los de 50 se ha
encontrado, incluso, 22% de disminucion del volumen y
reduccion incluso de 0.5% por cada afio de aumento de
edad.” Tambien se ha descrito de 3 a 37% de descenso en
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la motilidad y de 4 a 18% en la concentracion esperma-
tica. Esta reportado que esta alteracion se inicia después
de los 35 afios. La bibliografia también muestra que la
morfologia normal disminuye en 0.9% por cada afio de
vida, por lo que hay un descenso de 18% en las formas
normales en hombres de 50 afios comparados con los de
30. En estudios de evaluacion de la morfologia de los
organelos de los espermatozoides (MSOME) se encontrd
aumento de anormalidades relacionadas con la edad. Este
aumento en las vacuolas nucleares y su relacion con dafio
al ADN son, en gran parte, consecuencia de la edad. En
un estudio multicéntrico se sugiere que después de los 40
afios aumenta el riesgo de abortos con esposas menores de
35 afios, esto por incremento en la doble rotura del ADN
relacionado con el envejecimiento.®*®

La edad paterna avanzada puede afectar adversamente
el resultado reproductivo al disminuir la fertilizacion,
formacion de blastocisto, implantacion y tasas de criopre-
servacion. Existe evidencia de que con el paso de los afios
aumentan las ancuploidias, la incidencia de mutaciones
de novo, lo que incrementa el aborto, las alteraciones
autosomicas dominantes y otras enfermedades. Existen
estudios que muestran que en pacientes mayores de 50
aflos se incrementa 2.96 veces la posibilidad de diag-
noéstico de esquizofrenia comparados con los menores
de 35 afios.!%?

La inseminacion intrauterina se utiliza como remedio a
la infertilidad asociada con una gran variedad de causas,
siempre que al menos uno de los oviductos sea permeable.
Sus ventajas son que el esperma sobrepasa los factores
cervicales potencialmente hostiles y que el nimero de
espermatozoides que llegan a la cavidad uterina se incre-
menta. En estudios aleatorizados se han reportado mayores
tasas de embarazo con induccion de ovulacién combinada
con inseminacion intrauterina cuando se compara con in-
duccién de ovulacion sola o con coito programado.'® Sin
embargo, en estudios realizados con inseminacion intra-
uterina se encontrd que los hombres mayores de 35 afios
tienen menor tasa de concepcion, incluso con pardmetros
seminales normales.>

Existen estudios en concepcion natural y con insemina-
cion intrauterina que no encuentran asociacion de la edad
del hombre con la probabilidad de lograr el embarazo, pero
en algunos de esos estudios son pocos los pacientes mayores
a 45 afios, por lo que es imperativo analizar este efecto.?
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Este estudio se efectud con el propdsito de describir
los resultados de embarazo obtenido por inseminacion
intrauterina de acuerdo con la edad del hombre, determinar
si la edad de éste modifica los pardmetros seminales, y
analizar los resultados de embarazo segun la morfologia
espermatica.

Estudio descriptivo, retrospectivo, analitico y longitudinal.
Se analizaron 2,276 ciclos de inseminacion intrauterina
realizados en el Centro Mexicano de Fertilidad del CE-
PAM, de enero de 2000 a diciembre de 2012. Se incluyeron
s6lo mujeres menores a 35 afios, sin oclusion tubaria.
Se analizo la tasa de embarazo por grupo de edad del
varon. Asimismo, se evaluaron los siguientes parametros
seminales postcapacitacion: volumen, cuenta total, total
de células moviles, movilidad progresiva y morfologia
normal, y se analizo su variacion en relacion con la edad.
Posteriormente se dividieron en dos grupos de acuerdo
con la morfologia espermatica (OMS 5* ed): menos de
4% y mas de 5%, y se analizaron las mismas variables
anteriores. La medicién de movilidad y concentracion
espermatica se efectudé con camara de Mackler. La mor-
fologia se determind con tincion de Diff Quick con el
criterio estricto de Kruger. La capacitacion espermatica
se realizd con la técnica de gradientes de densidad. Los
resultados se analizaron con SPSS 20. Las variables
continuas se designaron como medias y sus desviaciones
estandar y regresion logistica univariada para determinar
la significacion estadistica. Las categoricas se evaluaron
en frecuencias y porcentajes.

RE

Se analizaron 2,276 ciclos de inseminacidn intrauterina.
Se agruparon de acuerdo con la edad del hombre y se en-
contraron: 174 (7.64%) menores de 29 afios, 1043 (45.8%)
de 30 a 34, 814 (35.76%) de 35 a 39, 167 (7.34%) de 40
a 44,45 (1.98%) de 45 a 49 y 33 (1.45%) mayores de 50
afios. No se encontr6 diferencia significativa en la edad
de la mujer (Cuadro 1).

Al analizar la tasa de embarazo por grupo de edad del
vardn la menor tasa se encontrd en el grupo > de 50 afios
(Figura 2).
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Cuadro 1. Datos demograficos de los grupos por edad de varén

<29 afios 30 a 34 afios 35 a 39 afios 40 a 44 afios 45 a 49 afios >50 afios
n= 174 1043 814 167 45 33
%casos 7.64 45.83 35.76 7.34 1.98 1.45
#EMB 28 164 104 29 7 1
%EMBIC 16.09 15.72 12.78 17.37 15.56 3.03
Edad él 27.74 32.26 36.43 41.50 46.84 5491
Edad ella 26.91 30.52 32.05 32.81 32.87 32.33
ABST 5.44 5.10 5.36 6.04 4.56 4.56
#IA 1.74 1.69 1.67 1.70 1.43 1.73
181 1609 %12 17.37 Los datos muestran una correlac.i(')n entre el volu-
W 4 5 15.56 men (r= -0.77) total de células moéviles (r=-0.67) y la
167 ' [ | morfologia (r=-0.65) (Figuras 2, 3 y 4) con el aumento
14 7 |~ | de la edad (Figura 3). Al buscar un punto de corte con
12 7 : l ‘ pacientes mayores de 40 afios se encontr6 una correla-
10 B\ | cién negativa de la edad con el volumen y el total de
g - | células moviles.
6 - i Soélo hubo un embarazo en una pareja en la que el varon
4 i ! 3.03 fue mayor de 50 afios.
Al analizar la morfologia por grupos de edad, cuando
27 I ‘ l ésta fue menor de 4% la tasa de embarazo fue significati-
0 <29 30a34 35239 40a44 45449  >50 vamente menor a partir de los 45 afos (4.55%). Cuando
anos e ange oS clos EIes la morfologia fue mayor de 5% no se encontr6 diferencia
"] %EMBI/C en la tasa de embarazo por grupo de edad. (Figuras 4y 5)

Figura 1. Tasa de embarazo por grupo de edad del varon.
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Figura 2. Parametros de volumen, morfologia y total de células méviles en relacion con la edad del varén.
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Figura 4. Tasa de embarazo por edad del var6n con morfologia >5%

Existe controversia en la repercusion de la edad del hom-
bre en la capacidad de embarazar a la mujer. En estudios
realizados en pacientes con concepeion natural, Eskenazi y
sus colaboradores encontraron que los individuos mayores
de 35 afios tenian la mitad de posibilidades de embarazar a
12 meses comparados.con los menores de 25 afios, después
de controlar la edad materna como factor de confusion.” En
la bibliografia se menciona que hay un aumento de cinco
veces mas en el tiempo para lograr un embarazo cuando
las parejas hombre son mayores-de 45 afios.> 7 En este es-
tudio, cuando se reviso la tasa de embarazo de acuerdo con
grupos de edad del hombre, se encontréd que los pacientes
mayores de 50 afios tuvieron disminucion de la misma
comparados con los otros grupos de edad (p=<0.041).
Estos resultados fueron similares a lo previamente repor-
tado. En el grupo de parejas masculinas mayores de 50
afos s6lo hubo un embarazo en una mujer de 32 afios 'y
el hombre de 56. El hombre tuvo morfologia espermatica
normal (7%); sin embargo, en general, después de los 50
afios deben advertirse las casi nulas posibilidades de lograr
el embarazo con inseminacion intrauterina. Debido a los
resultados anteriores se analiz6 la influencia de la edad de
acuerdo con la morfologia espermatica, y se dividieron
en dos grupos: con morfologia menor de 4% y mayor de
5%. Cuando la morfologia es menor de 4% se advierte
una tendencia clara de la edad en el resultado de embarazo
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después de los 45 afios; sin embargo, cuando la morfologia
es mayor de 5%, no se observa este fenomeno.

En contraste con los resultados reportados en este
trabajo, existen algunos estudios efectuados en parejas
con donacion de 6vulos que mencionan que la edad pa-
terna no es un factor relevante para calidad embrionaria,
implantacion, embarazo ni tasas de aborto. Sin embargo,
en este estudio se tomo en cuenta el efecto de la calidad
espermatica al evaluar la morfologia y relacionarla con la
edad del vardn, pero no se encontrd efecto en la tasa de
embarazo cuando la morfologia fue normal.

En conclusion, la edad del varon afecta los resultados
deembarazo en ciclos de inseminacion intrauterina cuando
la morfologia espermatica esta alterada.
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