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CAPITULO1

Quiero
guedarme
embarazada

La decision de ser madre supone el inicio de una
maravillosa experiencia. Durante nueve meses
vivirds momentos de espera e 1lusion, y también

te surgiran muchas prequntas sobre tu salud y la

de tu hyo. La visita a tu ginecdlogo antes de quedarte
embarazada te proporcionard la informacion
necesaria para vivir tu embarazo con confianza

y plenitud.



Puesta a punto:
ichequeo medico!

Tu estado de salud y los cuidados que recibas antes de quedarte
embarazada favorecerdn la éptima evolucién de la gestacion y el correcto
desarrollo de tu bebé, tanto antes como después de su nacimiento.

unque algunos embarazos se En algunas situaciones es especial-
producen de forma no plani-  mente beneficioso programar esta con-
ficada, lo habitual hoy en dia  sulta. Es el caso de las mujeres que
es que la maternidad sea una decisién
consciente y meditada. A menudo, las

parejas programan cuidadosamente el
momento del nacimiento de su hijo. En
todo lo anterior desemperia un
papel importante la visita
a tu médico o tu matrona
antes de concebir a tu bebé:
se trata de la llamada consulta pre-
gestacional o preconcepcional.

Los estudios de investigacién de-
muestran que la atencién antes de la
gestacion contribuye a que el emba-
razo transcurra con normalidad; asi
gue si estds pensando en quedarte
embarazada durante los proximos
doce meses, es el momento de acu-
dir al ginecélogo.
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han tenido un aborto o han vivido tras-
tornos en embarazos anteriores.

Si tienes antecedentes personales
o familiares de enfermedades heredi-
tarias o padeces alguna enfermedad
cronica, también es importante pedir
consejo a tu médico.

PREGUNTAS Y RESPUESTAS

La mayoria de las mujeres que estan
pensando en quedarse embarazadas
se encuentran completamente sanas.
Aun asi, es muy importante que prepa-
res bien esta entrevista con el médico:
repasa tus antecedentes personales
y ginecoldgicos y anodtalos. El médi-
co también querra saber si tus habi-
tos y tu entorno son saludables: por
ejemplo, si estas siguiendo una die-
ta de adelgazamiento o de otro tipo,
si consumes algin medicamento o
producto de herboristeria, tu historial
relativo a sustancias como tabaco y
alcohol, si has tenido infecciones o es-
trés psicolégico, etcétera.

El médico realizard una explora-
cién ginecolégica y mamaria y tomara
una muestra de células del interior del
cuello del utero para que las analicen
en el laboratorio. Es lo que se conoce
como citologia cervical y es una de las
pruebas habituales en cualquier revi-
sién periddica.

jLista para ser mama!

Comprueba que estas en las mejores

condiciones con estas preguntas:

v/ iHas dejado de usar anticoncepti-
vos? ;Sabias que algunos métodos
pueden retrasar el embarazo?

v iHas visitado a tu médico de cabece-
ra o a tu matrona?

v ¢Es tu primer embarazo?

v/ ;Sigue tu pareja un estilo de vida
saludable?

v ;iConoces los antecedentes familiares
del padre de tu hijo?

v/ (Has dejado de fumar y de beber
alcohol?

v iConsumes café, refrescos de cola
u otros preparados con cafeina?

v iTomas alglin medicamento, produc-
to de herboristeria u otros?

v/ iQué edad tienes?

v {Has comenzado a tomar acido félico
y otras vitaminas prenatales?

v illevas al dia tus vacunas?

v ;Tienes alguna afeccion crénica,
como diabetes o hipertension?

v iSueles utilizar algun lubricante
durante las relaciones sexuales?;
isabes que pueden dificultar la
concepcion?

v iEstas en tu peso o necesitas ajus-
tarlo?; jsigues una dieta variada?
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Qué puedo hacer para
favorecer el embarazo

No es suficiente con tomar la decision de tener un hijo. En ocasiones, concebir
supone mucha dedicacién y paciencia, y muchas parejas reproductivamente
sanas tardan hasta un afio en conseguir un embarazo.

1 quieres quedarte embarazada,

es importante identificar en qué

momento del ciclo menstrual es-
tas para conocer tus dias fértiles, es de-
cir, cuédndo el 6vulo desciende por las
trompas de Falopio y esta listo para ser
fecundado (ver capitulo 3, «El primer
mes: el inicio de la sospecha»).

APUESTA POR LOS DIAS FERTILES

Los espermatozoides pueden vivir en
el interior de tu cuerpo entre 3y 5 dias.
En cambio, un évulo listo para ser fe-
cundado solamente vive de 4 a 12 ho-
ras. La frecuencia més elevada de em-
barazos se produce cuando el 6vulo y
el espermatozoide se encuentran en-
tre las 4 y las 6 horas posteriores a la
ovulacién, asi que lo mejor es no dejar
pasar mucho tiempo entre la ovula-
cion y las relaciones sexuales.
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Si tu ciclo menstrual es irregular te
sera dificil calcular cuadndo estas ovu-
lando. En este caso, el método mas re-
comendable es medir la hormona que
da la senal a los ovarios para que ovu-
len (hormona luteinizante o lutropi-
na). Puedes adquirir en farmacias un
test de ovulacion casero, que te permi-
tird detectar la presencia de esta hor-
mona en la orina.

También tienes que estar atenta a
tu flujo cervical: ademés de humede-
cer la vagina y protegerte contra las in-
fecciones, este fluido cumple la funcién
de proteger el semen y contribuir a im-
pulsarlo hacia el ttero y las trompas de
Falopio. Cuando se aproxima la ovula-
cién, la consistencia y el color del flujo
cambian significativamente. Toma una
pequena cantidad entre los dedos in-
dice y pulgar: si el flujo cervical es muy



Vive de manera
relajada, sin prisas:

lo mas habitual es
quedarse embarazada
sin problemas

htimedo, con aspecto cremoso y de co-
lor blanco, acaba de iniciarse tu periodo
fértil; y cuando se vuelve resbaladizo,
elastico y con una transparencia simi-
lar a la de la clara de huevo, estas en el
momento mas fértil.

VIGILATU TEMPERATURA

Medir la temperatura basal también
puede darte pistas sobre tus momen-
tos fértiles. Tras la ovulacién, la tempe-
ratura corporal aumenta y se mantie-
ne por encima de la habitual durante el
resto del ciclo, descendiendo al final del
mismo. Si llevas un registro de tu tem-
peratura durante todo un ciclo com-
probaras que durante unos dias la tem-
peratura es mas elevada (0,2 °C 0 mas)
que durante el resto del ciclo: tendrias
que tomar tu temperatura cada dia a la
misma hora y anotarla en una agenda
o dietario. Después de medir varios ci-
clos, podras observar un patrén que se
repite, y asi identificar qué dias son los
mas fértiles.

iMAS SEXO!

Algunas posturas facilitan que el se-

men se introduzca con profundidad en

el cuello cervical, ahorrandole asi par-
te del recorrido hasta alcanzar al 6vu-
lo. Asimismo, y para evitar la pérdida
de liquido seminal, conviene evitar las
posturas en las que la gravedad actua
sobre éste, como de pie o aquellas en
las que estés encima de tu pareja.

Teniendo en cuenta esto, las posi-
ciones mas favorables son:

¢ La postura del misionero, de la que se
dice que es la mejor para conseguir
el embarazo, ya que permite una pe-
netracién mas profunda.

e Levantar las caderas (por ejemplo,
colocando una almohada bajo tu
zona lumbar) puede ser util para que
el cérvix quede mas expuesto y reco-
ja todo el semen liberado por tu pa-
reja.

e La posicién «a cuatro patas» también
facilita la entrada profunda del liqui-
do seminal.

e La posicién tumbada de lado también
es adecuada para facilitar la maxima
exposicién del cérvix.

e Algunos estudios sugieren que las
contracciones del orgasmo femenino
ayudan a impulsar el semen al inte-
rior del cérvix y de esta manera favo-
recer la concepcion.
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Controla tu peso
y gana salud

El control del peso durante la gestacion es muy importante, de aht
la necesidad de evitar llegar al embarazo con kilos de mds. La clave
estd en sequir una dieta lo mds completa y equilibrada posible.

lgunas mujeres ya tienen so-

brepeso cuando se quedan em-

barazadas; otras aumentan de
peso demasiado rapido a lo largo de la
gestacion. Pero tenlo claro: una mujer
embarazada no debe seguir ninguna
dieta de adelgazamiento ni tratar de
perder peso. Ten en cuenta que si no
ganas el peso necesario durante estos
meses, tu bebé y ti podéis acusarlo.

Tu aumento de peso
ideal segun tu estado

¢ En mujeres con peso ideal: 11-16 kg.

* En mujeres con sobrepeso: 7-9 kg.

e En mujeres con bajo peso: 13-18 kg.

* En mujeres embarazadas de geme-
los:17-25 kg.
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Y recuerda que la mayor parte del
peso que ganas durante el embarazo
corresponde a los cambios propios de
la gestacién en si y al crecimiento del
bebé, yno a la acumulacion de grasas.

DIETA SANA: TU MEJOR ALIADA
Seguir una dieta variada y rica en nu-
trientes y realizar actividad fisica son
las medidas necesarias para disfru-
tar de un embarazo saludable y evitar
que tu peso se dispare. La mayoria de
las futuras mamas deben tomar las si-
guientes cantidades de calorias duran-
te el transcurso de la gestacion:
e Primer trimestre (meses 1 a 3):

1.800 calorias diarias.
¢ Segundo trimestre (meses 4 a 6):

2.200 calorias diarias.
e Tercer trimestre (meses 7 a 9):

2.400 calorias diarias.



Algunas de las recomendaciones para la
alimentacion de una mujer embarazada
coinciden con las del resto de la pobla-
cién. Sin embargo existen ciertos reque-
rimientos que debes tratar de cumplir:
* Acido félico. Es una vitamina del com-
plejo B que se encuentra en alimen-
tos como los vegetales de hoja verde
o el zumo de naranja. Los estudios
demuestran que esta vitamina, ad-
ministrada antes del embarazo y du-
rante los primeros meses, ayuda a
eliminar el riesgo de malformacién.
Bastan 500 miligramos diarios para
reducir este riesgo hasta en un 70 %.

Yodo. Este mineral debe estar pre-
sente en tu organismo en cantidad
suficiente, ya que ayuda a regular la

tensién arterial y a que el desarrollo
de tu bebé sea el adecuado. Ademas,
este nutriente tiene un papel funda-
mental en la formacién del sistema
nervioso central del feto.

e Calcio y vitamina D. Durante el em-
barazo necesitaras entre 1.200 y 2.000
unidades diarias de vitamina D y cal-
cio. Muchos alimentos estan enri-
quecidos con estas sustancias, pero
siquieres asegurarte de que tomasla
cantidad adecuada, pide a tu médico
que te los recete.

e Hierro. Durante el embarazo lo nece-
sitards para que tu bebé y tu podais

Los alimentos ricos en fibra, como los que con-
tienen harina de cereales integrales, son una
ayuda eficaz para evitar ciertas molestias pro-
pias del embarazo.

fabricar los globulos rojos. Los ana-
lisis que te hagan determinaran si
tus reservas de este mineral son sufi-
cientes o si necesitas tomar una can-
tidad extra. En todo caso, nunca su-
peres los 45 miligramos diarios.

ALIMENTOS CONTRA MOLESTIAS TiPICAS
Durante el embarazo es frecuente la
aparicion de trastornos digestivos, como
el estrenimiento, que puede estar pre-
sente desde el primer momento, ya que
tanto los cambios hormonales como la
ingesta de hierro lo favorecen. Este pro-
blema se puede solucionar facilmen-
te siguiendo una serie de pautas dieté-
ticas: beber entre 1,5 y 2 litros de agua,
consumir alimentos ricos en fibra y
practicar alguna actividad fisica.
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iFuera malos habitos!

Tanto el alcohol como la nicotina y otras sustancias del tabaco afectan
a tu salud y también pueden llegar a producir problemas a tu bebé
en formacion. Evitalos desde antes de quedarte embarazada.

1 alcohol y el tabaco pueden ser

muy perjudiciales para la madre

gestante y para el feto. No dudes
en consultar con tu médico si tienes un
problema con ellos.
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ALCOHOL

Siempre se recomienda que la futura
madre deje de consumir alcohol antes
de concebir, y ello se debe a varias ra-
zones. En primer lugar, porque un es-
tado de salud éptimo favorecerd que
te quedes embarazada antes. Y, tam-
bién, porque tardaras unas semanas
en saber que estas esperando un hijoy
puede ocurrir que durante esas sema-
nas hayas tomado alcohol. ;Qué hacer
en este caso? Primero, no alarmarte. Si
tomaste pequenas cantidades, el ries-
go serda minimo. Habla con tu médico e
interrumpe inmediatamente el consu-
mo de bebidas alcohdlicas.

Los estudios que se han realizado
hasta el momento no han podido de-
mostrar que exista una dosis minima
de alcohol que pueda considerarse se-
gura. Quiza conozcas a alguna ma-
dre que consumi6 alcohol durante los
meses de embarazo y que ha tenido
un bebé completamente sano. Pero re-



cuerda que, aunque minimo, todas las
parejas presentan un riesgo de que su
hijo tenga defectos congénitos (se cal-
cula que un 5% en cada embarazo), y
el alcohol aumenta esa probabilidad.

TABACO
Nunca se insistira suficientemente en
lo perjudicial que resulta el tabaco.
Y mucho mas para un ser que esta en
pleno proceso de desarrollo.

Sin &nimo de alarmarte, pero con una
intencién realista, vamos a recordarte
algunos de los efectos que el consumo

Si, puedes dejarlo

de tabaco tiene durante el embarazo:
aumenta el riesgo de que el bebé nazca
con bajo peso o con alguna malforma-
cién (como labio leporino) y de que se
produzca un parto prematuro, un abor-
to, un desprendimiento de placenta y/o
una placenta previa (es decir, que la pla-
centa se desarrolle en la parte baja de la
matriz y obstruya el paso).

Al fumar estarias privando al bebé
de oxigeno, y la nicotina afecta a su
circulacién sanguinea. Se ha observa-
do que puede haber senales de sindro-
me de abstinencia y estrés.

Hay una serie de acciones que aumentan la probabilidad de éxito:

v Averigua cual es tu grado de dependencia de |a nicotina. Para conocer tu nivel real
de adiccién, realiza el test de Fagerstrom (http://www.msssi.gob.es/profesionales/
proyectosActividades/BDCAP/ ProcedimientosBDCAP-SNOMEDCT.xls).

v En cuanto a las terapias sustitutivas, recuerda que cualquiera de sus modalidades
contiene nicotina. Sin embargo, evitan la exposicion del bebé al monoéxido de carbono.
Consulta a tu médico las opciones disponibles mas seguras.

v Descubre si estas motivada para dejarlo ya.Tal vez alin no estas preparada para dejarlo.
Sies asi, ponte una fecha y pasa a la accion.

v Felicitate por la decision de dejarlo. Marcate objetivos definidos y planes realistas. Busca
la complicidad de familiares y amigos y concédete un premio por haber dejado el tabaco.

v Las recaidas son habituales. Si caes en la tentacion de fumar algunos cigarrillos, no te
rindas. Es la oportunidad de ver por qué no te has mantenido firme, tomar nota y evitar
que vuelva a ocurrir. Recuerda que ya estas mas cerca de conseguirlo.
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Ponte en forma

Una actividad fisica adecuada te ayudard a reducir algunas de las
molestias mds tipicas del embarazo, como los dolores de espalda,
los calambres en las piernas, el estrefitmiento y la retencion de liquidos.

Ejercicios de Kegel

Durante el embarazo, el peso extra y la
presion que el futuro bebé ejerce sobre la
vejiga pueden producir la pérdida invo-
luntaria de orina (incontinencia urinaria).
Algunas mujeres practican los ejercicios
de Kegel para reducir esta incontinencia,
ya que fortalecen los musculos que ayu-
dan a controlar la vejiga (musculos del
suelo pélvico). Son ejercicios faciles de
realizar: bastan unos minutos mientras
conduces, estas en la oficina o esperan-
do en una cola. Para hacerlos, imagina
que estas orinando y quieres interrum-
pir la miccion. Contrae los musculos.
Mantenlos apretados unos 5 segundos
y luego relajalos. A medida que mejore
el tono muscular, puedes iraumentando
el tiempo que los mantienes apretados.
Cuando uses la musculatura correcta,
notaras un tiron. (Ver capitulo 3: «<El cuar-
to mes: la placidez total»).
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ortalecer los musculos de todo el

cuerpo haréa que el embarazoylas

molestias derivadas de él te sean
mas llevaderas. Y es que la muscula-
tura de tu abdomen, tu espalda y tus
plernas va a tener trabajo extra, en es-
pecial durante el Ultimo trimestre, asi
que cuanto mas tonificada y fortaleci-
da estés, mejor lo llevaras.

La practica de una actividad fisica
adecuada es beneficiosa porque contri-
buye a que tu bebé y ti ganéis la canti-
dad de peso correcta. Te ayudara tam-
bién a reducir las molestias mas tipicas
del embarazo, y también otros proble-
mas asociados a tu estado, como la
diabetes gestacional. Ademas, te en-
contraras de mejor humor y con mas
energia y dormiras mejor. Asimismo, el
deporte es beneficioso de cara al mo-
mento de dar a luz, ya que se ha com-
probado que el tiempo de parto se
reduce en las mujeres que realizan ac-
tividad fisica. Y no hay que olvidar que



Consulta siempre con
el médico el ejercicio
que desees realizar

estar en buena forma hace que te recu-
peres con mas rapidez después de tener
a tu bebé, lo que te permitira reincor-
porarte antes a tu vida normal.

CUANDO DEBES EVITAR EL EJERCICIO
En algunos casos, el ejercicio esta con-
traindicado durante el embarazo. Con-
sulta a tu médico o a tu matrona si
puedes realizar alguna actividad alter-
nativa, como pasear o hacer ejercicios
suaves en tu casa. Estas son las afec-
ciones en las que el ejercicio no esta re-
comendado:

e Hemorragias.

e Insuficiencia cervical (el cuello uteri-
no comienza a dilatarse demasiado
pronto).

e Poco liguido amniético.

e Placenta previa (la placenta se desa-
rrolla en la parte baja de la matriz y
obstruye el paso hacia el cuello uteri-
no o parte de él).

DEJA DE PRACTICAR DEPORTE SI...
Llama al médico o a la matrona si du-
rante la practica del ejercicio notas al-
guno de los siguientes sintomas:

e Sientes que te falta el aliento, aunque
la actividad fisica que estés realizan-
do sea suave.

e Hay presencia de sangrado vaginal.

¢ Tu corazon late a una velocidad mayor
de la recomendada (a més de 140 pul-
saciones por minuto).

e Te sientes débil o mareada.

¢ Notas algtin dolor intenso.

MEJOR PARA DESPUES DEL PARTO

e Los deportes de contacto, como cier-
tos juegos en equipo y algunas artes
marciales, ya que pueden producirte
lesiones.

e La equitacién, el patinaje en linea, el
esqui alpino, el ciclismo y otras acti-
vidades en las que puedas caerte es-
tan totalmente desaconsejadas.

e Los deportes, como el tenis o el ba-
loncesto, en los que hay que realizar
movimientos bruscos para saltar o
cambiar de direccién con rapidez.

e A partir de la semana 20 de embara-
70, hay varias posiciones de yoga que
debes evitar, asi como las actividades
enlas que debas permanecer tumba-
da sobre la espalda.

e No entres en las salas de vapor en
spas O saunas, ni tomes banos ca-
lientes.

e Evita hacer ejercicio al aire libre con
temperatura y humedad elevadas.
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Dientes perfectos

El ginecdlogo te hard un chequeo a fondo si lo visitas antes de quedarte
embarazada.Y para cuidar tu salud dental antes del embarazo,
debes ir al dentista para que te haga una revisién en profundidad.

ay dos razones importantes

para sentarse en el sillén del

dentista antes de quedarse em-
barazada: los cambios hormonales y el
aumento de la circulacién sanguinea
durante los meses de gestaciéon pueden
hacer que notes las encias mas sensi-
bles. Son cambios que no deben alar-
marte y que son habituales durante el
transcurso de un embarazo normal.
Sin embargo, es una buena idea ade-
lantarse a posibles alteraciones y con-
trolar la salud de tus encias visitando
al dentista.

QUE ESPERAR DE LA REVISION DENTAL
PRECONCEPCIONAL

El dentista te preguntard si tienes algu-
na afeccién médica para asegurarse de
que puede realizar el tratamiento den-
tal necesario. Problemas como la infla-
macién o el sangrado de las encias son
frecuentes en el embarazo, asi que tal
vez te recomiende que durante la ges-
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tacién le visites con mas frecuencia.
Mediante la palpacién y la inspeccién
visual, el dentista evalta el estado de la
zona de la cabeza y el cuello, y luego si-
gue con la lengua, las encias, los dien-
tes y otras partes de tu boca.

Lo mas probable es que todo esté
bien, asi que el siguiente paso es lim-
piar en profundidad, retirando la placa
y cualquier resto de sarro. Esto ayuda
a evitar el sangrado. Si tuvieras alguna



manchita, la puliran suavemente. Tam-
bién pueden aplicarte flGor u otras sus-
tancias para reducir la sensibilidad.

El Gltimo paso en la consulta es pro-
gramar las visitas durante el embara-
zo en funcién de tu salud dental. Man-
tén una buena higiene oral y sigue las
recomendaciones de tu dentista. Si tu-
vieras alguna molestia es el momen-
to de volver a pedir hora para tenerlo
todo bajo control.

PLAN PARA UNA DENTADURA SANA

e Cepillate los dientes y las encias tras
cada comida.

e Alarga el cepillado a un minimo de
5 minutos después de comer.

Ansiedad superada

Sila sola idea de visitar al dentista te produ-

ce ansiedad, utiliza los siguientes trucos:

v Acude a un profesional que te inspire
conflanza y a quien sientas que puedes
preguntar cualquier duda.

v/ Siestas realmente nerviosa por la visita o
temes que te hagan dano, diselo al profe-
sional. La comunicacion médico-paciente
resulta esencial. Si el dentista sabe como
te sientes, podra ayudarte a que te tran-
quilices. Y no te preocupes: se trata de

e Utiliza un cepillo suave y cepillate
con delicadeza.

e El hilo dental es muy util para asegu-
rar la higiene.

e Si tienes las encias muy sensibles,
puedes utilizar algun dentifrico es-
pecial para este tipo de encias.

e Un poco de hielo en las encias alivia-
r4 el dolor que puede aparecer des-
pués del cepillado.

e Evita durante un tiempo los alimen-
tos que contengan azucar.

e Sisientes el deseo de comer algo dul-
ce, recurre a la fruta fresca.

e Y, muy importante, visita al dentista
al conocer tu embarazo sino has rea-
lizado la consulta preconcepcional.

una reaccion frecuente en muchos pa-
cientes, asi que seguro que tu dentista te
entendera perfectamente.

v/ Pideles al dentistay a susayudantes que te
vayan explicando lo que te hacen y cuanto
tiempo va a llevar cada procedimiento.

v Algunas consultas trabajan con reme-
dios alternativos para tranquilizar a los
pacientes: flores de Bach, homeopatia...

v Mientras permanezcas en la sala de es-
pera, procura respirar hondo y distraerte,
o escuchar musica suave.
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No me quedo
embarazada. ;Cuando
debo ir al médico?

No es suficiente con tomar la decision de tener un hijo. En ocasiones, concebir
supone mucha dedicacion y paciencia, y muchas parejas reproductivamente
sanas tardan hasta un afio en consequir un embarazo.

a esterilidad se define como el

fracaso de la capacidad de repro-

ducirse. Aproximadamente el 10-
15% de las parejas son estériles. De
ellas, el origen de la esterilidad es mas-
culino en el 40-45% (incapacidad de
fecundar) y femenino en el 60-65 % (in-
capacidad de concebir).

En cambio, se habla de infertilidad
cuando la pareja puede conseguir el
embarazo, pero no logra tener descen-
dencia, es decir, que éste evolucione
correctamente.

EN BUSCA DE LAS CAUSAS

No existe ninguna prueba especifi-
ca que calcule la capacidad de repro-
ducirse de una pareja. El tnico factor
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demostrado es la edad de la mujer.
A partir de los 35 anos, el numero y la
calidad de los évulos descienden de
forma importante, lo que puede difi-
cultar la concepcién.

Las causas de la esterilidad son di-
versas. La masculina puede tener su
origen en alteraciones endocrinas y
cromosémicas. Otras causas son el va-
ricocele, lasinfecciones, el estrés, la dia-
betes, la exposicién a radiaciones ioni-
zantes (como, por ejemplo, radiaciones
radiactivas que puede haber en ciertas
profesiones) y las de tipo inmunitario.

En cuanto a la esterilidad femenina,
las causas pueden encontrarse en los
ovarios (falta de ovulacién —anovu-
lacién— o disfuncién en la ovulacion



—insuficiencia litea—), en las trom- Un SegUimientO fOIiCUIar
pas de Falopio (obstrucciones o alte- ~gon Varias ecografias
raciones en la motilidad), en el utero .

(malformaciones uterinas, miomas, sucesivas para

adherencias, etcétera), en el cuello establecer el momento
uterino, o bien pueden ser de tipo in- de ovulaci(')n

munitario.

Qué pruebas
son necesarias

El primer paso de un estu-

dio de fertilidad es realizar la

historia clinica. Una vez ob-
tenidas las respuestas a las
preguntas habituales, los pro-
fesionales pueden recomen-

dar que se realicen diversos
tipos de pruebas a ambos
miembros de la pareja.

Se trata del primer paso

hacia la solucién del pro-

blema de la infertilidad.

e Estudiar la esterilidad
del hombre es menos
complejo, por lo que las
primeras pruebas se le
realizaran a él. Se requie-

re una muestra de semen

que se analiza para comprobar
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Todo lo que

pueden preguntarte
antes de empezar
las pruebas

No debéis tener la sensacion de que os
someten a un examen porque las pre-
guntas sean intimas. La voluntad de
los profesionales es ayudaros en todo
momento.

v/ Edad; es importante conocer la edad
de los dos miembros de la pareja.

v Embarazos previos; para saber si algu-
no de los dos ha tenido hijos o abor-
tos, aunque fuera con otra pareja.

v Antecedentes ginecoldgicos que pue-
dan asociarse con esterilidad; como
pueden ser endometriosis, cirugias,
miomas, caracteristicas habituales
de los ciclos menstruales, etcétera.

v Antecedentes andrologicos relaciona-
dos con la esterilidad; como pueden
ser diferentes habitos toxicos (con-
sumo de tabaco, alcohol o sustancias
estupefacientes), patologias, infeccio-
nes o dolores urologicos, etcétera.

v/ Relaciones sexuales; os pueden so-
licitar informacion sobre el nimero
de relaciones y el momento del ciclo
en que tienen lugar.
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que éste cumple las condiciones ne-
cesarias para fertilizar el 6vulo. Para
ello deberéis mantener de 3 a 5 dias
de abstinencia sexual y la muestra
debe proporcionarse al laboratorio,
habitualmente en un plazo maximo
de 90 minutos después de su obten-
cién. Respetar este tiempo es im-
portante, por lo que a veces se reco-
mienda que la extraccién se haga en
el laboratorio donde se va a realizar
el analisis.

El estudio de la esterilidad femeni-
na es siempre mas complejo porque
existen multiples causas y hay que
estudiar cada una de ellas: el factor
ovarico, el tubarico, el uterino y el
cervical. Por lo general, este estudio
se inicia al principio del ciclo mens-
trual. Te haran un analisis de sangre
para conocer una serie de hormonas.
Para averiguar si hay ovulacién, tam-
bién se comienza lo que se llama el se-
guimiento folicular mediante ecogra-
fia, que consiste en realizar ecografias
sucesivas para estudiar el desarrollo
de los foliculos y asi poder establecer
con exactitud en qué momento has
ovulado.

e Unos 7 dias después de comprobar la
ovulacion, se toma una muestra del
endometrio, el lugar donde debe im-
plantarse el 6vulo fecundado. Tam-



bién es posible que te realicen una
nueva analitica hormonal.

e Para estudiar la permeabilidad de las
trompas de Falopio se realiza una
prueba denominada histerosalpingo-
graffa. Para ello, te introduciran una
sustancia que permitira que las trom-
pas sean visibles en la radiografia.

e Otra prueba que tal vez te realicen
es el test poscoital. Consiste en exa-
minar al microscopio unas muestras
del fondo de saco vaginal y del cuello
uterino después de que hayas man-
tenido relaciones sexuales, 1 o 2 dias
antes de la ovulacién. Permite valo-
rar si el moco cervical es adecuadoy
también comprobar la calidad del li-
quido seminal.

¢ Sino se encuentra ninguna causa de
esterilidad en estas pruebas, pue-
de hacerse una laparoscopia (técni-
ca quirurgica sencilla con anestesia
general) para inspeccionar con mas
precisién tus érganos reproductores
internos y buscar las posibles causas
de esterilidad.

Tratamientos
de fertilidad

La anovulacién (falta de ovulacién) y
la disovulacién (ovulacién irregular)
son las causas mas frecuentes de es-
terilidad y, también, las mas faciles de
tratar gracias a las técnicas actuales
mas punteras.

ESTIMULACION DE LA OVULACION

En la mayoria de los tratamientos de
reproduccién asistida hay que realizar
una estimulacién ovarica, ya que con
ella siempre se mejoran los resultados
del ciclo natural. Mediante ecografia,
se lleva a cabo un seguimiento del ci-
clo para valorar la respuesta de los fo-
liculos a la estimulacién. Asi pueden
ajustarse las dosis de la estimulacion,
se descartan los ciclos con una res-
puesta demasiado elevada (para evitar
los embarazos multiples) y se detecta
el momento de la ovulacién para op-
timizar las posibilidades de embarazo.

Para conseguir la estimulacién ovarica se
administran diversas tipologias de farmacos

u hormonas
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Pueden utilizarse distintos farmacos
u hormonas, dependiendo del proble-
ma que se vaya a tratar. Los mas habi-
tuales son el citrato de clomifeno, las
gonadotrofinas, los bloqueadores de la
ovulacién y la progesterona.

INDUCCION DE LA OVULACION

Se utiliza en mujeres con problemas
de disovulacién (ovulacion irregular).
Al estimular el ovario, se consigue una
ovulacién normal y se recomienda
mantener relaciones sexuales justo
antes de ovular. Esta indicada en pa-
rejas jévenes con poco tiempo de este-

;Qué es el ICSI?

La microinyeccion intracitoplasmati-
ca de espermatozoides, o ICSI, es una
técnica derivada de la fecundacion
in vitro. Después de seleccionar un
ovulo adecuado, se le introduce un
Unico espermatozoide. En realidad,
el procedimiento es muy similar al
de la fecundacion in vitro. La diferen-
cia es que en el ICSI la inseminacion
de los évulos se realiza introduciendo
un espermatozoide en cada uno de
los évulos maduros obtenidos con
un micromanipulador.
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rilidad y cuyo Gnico problema sea el de
ovulacién. Los farmacos que se utili-
zan dependen del tipo de disovulacién.

INSEMINACION ARTIFICIAL

Mediante esta técnica se introduce en

la cavidad uterina una muestra de se-

men de la pareja o de un donante justo
antes de la ovulacion. Es la opciéon mas
adecuada en los siguientes casos:

e Recuperacién de espermatozoides mo-
viles tras la preparacion del semen de
mas de 5 millones.

e Parejas con esterilidad de origen des-
conocido.

e Mujeres con disovulacién que no que-
dan embarazadas tras la induccién
de la ovulacién.

e Mujeres que no tienen pareja mascu-
lina.

Puede realizarse durante un ciclo
natural o durante un ciclo estimulado,
opcidn esta que es mejor, ya que las ta-
sas de embarazo que se consiguen son
bastante mayores. El objetivo de la es-
timulacién es obtener dos foliculos del
tamano adecuado. Una vez se consi-
guen, se provoca la ovulacion y ya pue-
de programarse la inseminacion. Este
procedimiento puede realizarse en la
consulta, depositando la muestra de
semen en el endometrio a través del
cuello uterino.



En la fecundacion

in vitro se transfieren
a la futura madre

los embriones mejor
evolucionados

FECUNDACION IN VITRO

En este tratamiento se obtienen los
6vulos mediante estimulacién para
conseguir un numero suficiente (8-
10). Los évulos se obtienen median-
te la puncién ovarica, un proceso que
precisa sedacién pero que puede rea-
lizarse en la consulta. Los évulos con-
seguidos se inseminan en el laborato-
rio. Actualmente, la técnica preferida
consiste en seleccionar un uUnico es-
permatozoide que se inyecta en un
6vulo maduro, en especial si el hom-
bre aporta espermatozoides de mala
calidad o se han producido fallos de
fecundacién anteriormente. También
puede emplearse la fecundacién con-
vencional: se unen unos 100.000 es-
permatozoides con cada 6vuloy se es-
pera a que se produzca la fertilizacién
natural. Unas horas después de la in-
seminacioén, se comprueba si el évulo
se ha fecundado; y en los dias siguien-
tes se selecciona a los embriones que

hayan evolucionado mejor y se trans-
fieren a la mujer, un proceso sencillo
que no requiere ingreso ni anestesia.
Puede realizarse entre 2 y 5 dias des-
pués de la recuperacién de los évulos
y en la mayoria de los casos se trans-
fieren dos embriones. Si se consiguen
mas embriones de buena calidad, se
congelan para posteriores tratamien-
tos. La fecundacién in vitro es util en
los casos de trompas de Falopio obs-
truidas, esterilidad de larga duracién
y origen desconocido, mujeres que
no consiguen quedarse embarazadas
con inseminaciones, etcétera.

Buenos
consejos

Casi el 20% de las parejas tienen pro-
blemas de fertilidad. Conocer el ca-
mino que han recorrido otras parejas
puede ayudarte a estar preparada en
el caso de que te encuentres en esta si-
tuacion.

Tener un hijo es un proyecto de vida
que, en el caso de las parejas estériles,
se ve inicialmente frustrado, lo que
puede hacer aflorar estrés y emocio-
nes negativas. El grado en que esto os
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afecte depende de vuestra personali-
dad, de los recursos que tengais y del
momento vital en que os encontréis.
Un profesional de la psicologia os pue-
de ayudar a reducir la frustracién y a
gestionar el estrés que puede repre-
sentar un tratamiento de fertilidad.
Técnicas como el control de la ansie-
dad, los métodos de relajacion y las
estrategias de afrontamiento, comu-
nicaciéon y sexualidad pueden ser Gti-
les para soportar un tratamiento de
este tipo.

OBJETIVO: CUIDAR TU SITUACION
EMOCIONAL

Las emociones mas frecuentes son la
negacion (no aceptar lo que os esta
sucediendo), el sentimiento de culpa-
bilidad por la situacién, la ansiedad
provocada en gran parte por la incerti-
dumbre, la pérdida de esperanza (pen-
sando que nunca se conseguira ser
madre) y la sensacién de pérdida de
control.

Algunos tratamientos de reproduc-
ci6n asistida, como aquellos en los que
es necesaria la donacién de 6vulos o
espermatozoides, son los que resultan
mas dificiles de asimilar y aceptar. Sa-
ber que no puedes utilizar tus propios
gametos puede provocar reacciones
emocionales variadas.
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Es importante
transmitir todas las
inquietudes y dudas a
los profesionales para
que las resuelvan

La primera reaccién suele ser de
sorpresa; después hay cierta distan-
cia emocional, al pensar que tu hijo
no sera «genéticamente propio»; y por
ultimo hay una fase de dudas sobre si
llevar a cabo el proceso o no.

Ciertamente, no se trata de una de-
cision facil, pero en estos casos, tanto
los psicélogos como los equipos de las
clinicas de reproduccién pueden ayu-
darte. En este sentido, es muy impor-
tante que t y tu pareja transmitéis a
estos profesionales todas vuestras in-
quietudes y vuestras dudas para que
os las resuelvan y podais tomar una
decisién informada.

RECUPERAR LA SEXUALIDAD COMO
EXPRESION DE INTIMIDAD

En la busqueda del embarazo, las rela-
ciones sexuales cobran una dimensién
estrictamente reproductiva que pue-
de llegar a percibirse como una obli-
gacién. Como consecuencia de ello, el
sexo va pasando de ser una fuente de



placer y una expresion de intimidad a
convertirse en el medio para lograr un
embarazo. Si éste no se consigue facil-
mente, tal vez el acto sexual se perciba
como un recordatorio de que se tiene
un problema.

EL ESTRES QUEDO ATRAS

Sin embargo, es muy posible que si
se consigue el embarazo, las relacio-
nes sexuales se normalicen y vuelvan
a ser como antes de iniciar el proceso
reproductivo. Otras veces, sobre todo
si el momento del embarazo se ha he-
cho esperar, pueden surgir dificulta-

Maternidad en solitario

des debido al estrés que ha supuesto
el proceso. Asi, puede presentarse un
descenso de la libido, problemas de
ereccion o, en el caso de las mujeres,
dificultades para la penetracion.

Aungque resulte dificil hablar de un
tema tan intimo como el sexo, es im-
portante que, si tienes cualquier in-
quietud al respecto, consultes con un
profesional para que te aconseje so-
bre la mejor forma de resolverla. Des-
pués de todo, el sexo es la expresién
del amor que tU y tu pareja os tenéis y
que os ha llevado a emprender el pro-
yecto de tener un hijo juntos.

Sihas optado por afrontar la maternidad en solitario, a buen seguro es una decision medi-
tada, pero eso no te libra de la incertidumbre, las dudas o las emociones que puedes necesi-
tar compartir.La maternidad en solitario es una decision muy valiente en las circunstancias
de la sociedad actual, en la que el mundo profesional no suele facilitar la conciliacion de
vida familiar y laboral.

Especialmente en este caso, es importante contar con una red familiar y social en la que
te puedas apoyar, y con un equipo profesional que te ayude a solucionar todas las incerti-
dumbres que te generen inseguridad, tanto en el proceso médico como en el psicologico.
En este sentido, el papel de acompafiamiento de las doulas (esto es, mujeres que han re-
cibido preparacion sobre el embarazo y el parto, pero que no son profesionales sanitarias)
puede resultar muy Util (ver en el capitulo 4: «El parto»).
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