Malagachoy

Secc: LOCAL Valor: 4.798,23 € Area (cm2): 827,6

Malaga Hoy
Malaga

Ocupac: 95,91 %

06/04/26
Pr: Diaria
Tirada: 2.727
Dif: 2.002

)

v

S¥6129281 POD

Doc: 1/2 Autor: IRENE MARTIN MORALES Num. Lec: 6000

Pagina: 6

I DEMOGRAFIA | CAMBIO GENERACIONAL

Lucia Yules, madre a los 43, con su hijo

IRENE MARTIN MORALES

Los ultimos datos publicados
por el Instituto Nacional de Es-
tadistica (INE) de nacimiento en
Malaga no mienten. La natali-
dad sigue baja aunque haya re-
puntado levemente de los
11.719 a los 11.770 nacimientos
en 2025, mientras la mortalidad
se posiciona por encima de este
valor (14.506 fallecimientos). A
la vez, crece el nimero de muje-
res mayores de 40 afios que tie-
nen hijos hasta llegar al millar
de ellos. Lo que, segin apuntan
expertos a este periodico, se de-
be a “factores sociales y cultura-
les”, tales como la influencia de
las condiciones laborales, una
formacién mas prolongada, la
dificultad de encontrar pareja o
un estilo de vida que infiere en
el embarazo.

“Realmente lo excepcional es
tener embarazadas por debajo
de 30 afios. Tenerlas de 35 a 40
es lo habitual ahora mismo. Por
encima de 40, ya se considera
de alto riesgo por la fragilidad
de los embarazos. A mis pacien-
tes lo que mas les cuesta es en-
contrar pareja, un sitio donde
vivir y un trabajo que le permi-
ta prosperar”, destaca el doctor
Jesus Jiménez, jefe del servicio
de Ginecologia y Obstetricia en
el Hospital Materno-Infantil.
Aunque se vea un incremento
entre los 40 y 44 (1.103 naci-
mientos, respecto alos 1.091 del

Las madres mayores
de 40 anos se hacen
notar en Malaga

Las condiciones laborales, el acceso a la vivienda, encontrar
pareja y el estilo de vida se vuelven determinantes para las
mujeres, que se exponen mas a tener hijos de forma tardia

2024, hasta los 45); entre los 45y
49 (99 en 2024 a 134 en 2025); y
por encima de los 50 afios (de 9
a13). También se ve una subida
de los mismos entre los 15y 19
afios (189 a 201) y un descenso
entre los 20 y 24 afios (1.002 a
981). Asi, el grupo de edad pre-
dominante continda siendo el
de 30 a 34 afios con 3.776 naci-
mientos (pese a bajar de los
3.884); seguido del de 35 a 39
con 3.391; y del de 25 a 29 aflos
con 2.171 de ellos (respecto a los
2.030 de 2024).

Esta realidad se ve ya en con-
sultas, ya sea tanto en publicas
como privadas. De esta forma,
lo corrobora el doctor Rodrigo
Orozco, Jeje del Servicio de Gi-

necologia y Obstetricia del Hos-
pital Quirén de Malaga, quien
encuentra que en Espafia “se da
una situacién tremendamente
paraddgica”. “Se estd empezan-
do a dar en los dos extremos.
Hay madres muy jévenes y a
partir de los 35 vuelve a haber
otro pico. Hace que tengamos
una poblacién especialmente
afiosa a la hora de tener a un
primer hijo, y aqui influyen ya

La provincia llega los
11.719 nacimientos y a
las 14.506 defunciones
durante el afio 2025

las técnicas de reproduccién
asistida y de fertilidad”, incide.
En este punto, se suma el doc-
tor Juan José Sanchez, especia-
lista en Fertilidad y Reproduc-
cién Asistida del Centro Guten-
berg. “Lo que hace 40 afios po-
drian ser anécdotas, hoy es un
proceso que afecta a mas del
50% de nuestras pacientes. En
Espaiia la edad media de la mu-
jer en su primer nacimiento esta
cerca de los 34 afios y en Mélaga
se mantiene. Es de los paises
donde mas se retrasa la materni-
dad”, revela. Estos expertos
coinciden en “el reto” de afron-
tar la maternidad a estas edades
cuando lo idéneo es tener hijos
“entre los 20 y los 30 afios” y, a

partir de los 35 contemplan “una
disminucién de la fertilidad”,
que se vuelve “exponencial”
desde los 40 afios y “casi excep-
cional” por encima de los 45 en
concepcién natural.“La fertili-
dad humana esta totalmente
condicionada por la edad biolé-
gica. Muchas mujeres con 40 o
46 afios se sienten capacitadas,
pero el timing biolégico no se lo
permite”, matiza Sanchez. En es-
te sentido, recalca como en los
“Gltimos 100 afios hemos conse-
guido incrementar nuestra espe-
ranza de vida mas de 25 afios” lo
que, por otro lado, no influye en
el ovario que “sigue siendo el
mismo que tenian nuestras tata-
rabuelas”; y choca con “plan-
tearse la maternidad a edades
hace tiempo impensables”. A la
vez que en aquellas mas tempra-
nas “se vuelve inviable”. “Retra-
sar la maternidad hasta los 40 ha
sido una necesidad social y el re-
loj bioldgico no se puede cam-
biar”, insiste el doctor Jiménez.
El peso de la edad puede oca-
sionar, segun puntualizan, ries-
gos para la madre y para el bebé
que van ligados a la salud. Tanto
ala hora de concebir, como du-
rante el embarazo, ya que influ-
ye el tener “habitos saludables”
que mantengan el cuerpo en un
peso “adecuado” y sin influencia
del alcohol o el tabaco. Aunque
la genética tenga mucho que de-
cir. Con ello, el doctor Orozco
aclara que en Espafia cada vez
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Bebé recién nacido en el Hospital Materno-Infantil de Malaga

hay “mas mujeres con sobrepe-
so y obesidad”, lo que supone un
riesgo de “infertilidad”. Asi afia-
de que desde los 35 afios pueden
aparecer “metabolopatias, como
la diabetes gestacional; enfer-
medades hipertensivas, como la
preclampsia; partos prematu-
ros; hematomas o abortos en el
primer trimestre” y que, si au-
menta la edad”, todo ello “em-
peora”. Rosas suma otros “pro-
blemas afiadidos” como cirugias
anteriores, endometriosis, qui-
mioterapia, etc. y pueden “acor-
tar la vida reproductiva”. “Si no
hay un potencial genético espe-
cialmente bueno y los habitos
no son beneficiosos para el ova-
rio puedo acortar la vida fértil
en dos o tres afios”, remarca.
“Podemos controlar muy bien
los embarazos, pero cuanto mas
mayores, mas dificil. Hay que
recomendarles una nutricién
buena y suplementos para esti-
mular la calidad de los ovocitos
o para que el seminograma de la
pareja esté mejor”, comenta, por
su parte, la doctora Raquel
Duarte, ginecé6loga de la clinica
Pérez Byron.

Respecto al bebé, Orozco ma-
tiza que existe una “relacién es-
trechisima entre mayor riesgo
fetal y edad avanzada”. Ello po-
dria derivar en complicaciones
como alteraciones cromosémi-
cas, malformaciones o abortos,
entre otras consecuencias. “Pa-
ra mujeres de 45 y 50 aflos que
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Noelia Matez, madre a los 38, con su hijo

aun quieren tener hijos supone
un riesgo imporante para ellay
el bebé, ya sea cardioldgico, de
tensién arterial, de circulacion,
metaboélicos”, aclara Jiménez,
en esta linea. Las técnicas de re-
produccién pasan desde el em-
barazo natural a otras mas efec-

tivas que pueden darse también
desde incentivos naturales o ar-
tificiales. En este punto, destaca
la inseminacién intrauterina o
artificial para aquellas de eda-
des menos avanzadas; y la fe-
cundacién in vitro o la inyec-
cién intravaginal para las de

mas de 38 afios. “Es un proceso
de ensayo y error. Hablamos de
un problema de esterilidad
cuando se lleva un afio buscan-
do, pero para las de 40 no puede
ser tan largo”.

Asi, existe la “naprotecnolo-
gia” que requiere mas tiempo

que la técnica artificial pero tie-
ne “éxito”, tal y como explica el
doctor Jiménez, desde “métodos
cientificos y naturales” para de-
tecar “puntos que fallan” en la
fertilidad y abordarlos incluso
con cirugias. En cualquier caso,
los especialistas recomiendan
revisar el estado de salud y
aquellos factores “que puedan
ser mejorables” antes del emba-
razo. Asi, para las mas jévenes,
les instan a contemplar el em-
barazo antes o a congerlar 6vu-
los.“Lo ideal seria favorecer la
maternidad desde el punto de
vista del Estado y de la socie-
dad. A las mujeres de de hoy,
les recomendaria que no espe-
ren, sino que lo hagan cuando
tengan ganas. El momento ideal
puede que no llegue nunca”,
destaca la doctora Duarte.

“He tenido a mi nifia con 33y
ami hijo con 38. En ninguin em-
barazo tuve problemas de salud.
Para tener a la primera tardé un
afio y pico, y para el segundo en
el primer mes me quedé emba-
razada. He tenido sintomas, pe-
ro dentro de lo normal y el parto
fue perfectamente, incluso lo vi.
Fue una experiencia para repe-
tir, aunque quiza pueda necesi-

Hay que recomendar
una nutricién buena y

suplementos para la
calidad de los ovocitos

tar a un fisio de suelo pélvico”,
cuenta a este periédico Noelia
Matez, madre de dos nifios. Ella
pensaba que al tener esa edad
estaria “en alto riesgo” pero le
atendieron de forma normal.
Asi, antes de quedarse embara-
zada reconoce tuvo “habitos
mas saludables” y que cree que
eso “influye mas que la edad”.
Para Lucia Yules, madre a los 43
afios, fue muy diferente, porque
en el momento que le analiza-
ban un cancer de mama se die-
ron cuenta de que estaba emba-
razada: “En el embarazo no me
podian poner medicacién y al
ser un cancer hormonal podia
reavivarse. La recomendacién
era abortar. Me operaron a las
ocho semanas y fue complica-
do”, relata. Las consultas fueron
continuas y le provocaron el
parto a las 35 semanas. “Era un
riesgo paramiy para el bebé. Yo
estaba sola con una nifia de
ocho afios y cuando naci6 él es-
tuvo 4 dias en la UVI. Me pusie-
ron la medicacién y no se repro-
dujo el cancer. Gracias a mi hijo
estoy viva, a la que quiera ser
madre a esta edad le diria que si
lo desea le apoyo al 100 %”.



