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Mas de 2 000 parej as tienen
0 por inseminacion

&Riesgode

' embarazos muiltiples
ronda el 20% de
todos los casos

18% delas parejas
en el pais padece
algun problema

de fertilidad

g -
| AngelaAvalosR.

aavalosi@nacion.com

Mzs de 2.000 parejas han logrado
concebir un hijo con ayuda de la

inseminacion artificial que se’

practica en el Hospital Nacional
delas Mujeres, en San José.

La antigua Maternidad Carit
tiene un programa para ayudara
las parejasconproblemasdeferti-
lidad, desde hace dos décadas.

Estehospitaleselinicocentro
de la Caja Costarricense de Segu-

| [MSEMIMNACION

EN BUSCA DE UN HUO
CON AYUDA MEDICA

La inseminacion artificial es una
i técnica de fecundacidn asistida para

ro Social que realiza de manera sis-
tematicaeininterrumpidaestatéc-
nicade fecundacion asistida.

La inseminacion artificial con-
siste en estimular 1a produccion de
fvulos en la omijer en buena canti-
dad ycalidad.

Cuandoestoselogra, conayuda
médica se coloca semen en el (itero
conel objetivode provocarlafecun-
dacion.

El jefe del departamento de Gi-
necologia de ese hospital, Gerardo
Montiel Larios, calcula que al me-
nosun 15% delas parejas en el pais
puede padecer alglin problema pa-
ratener hijos de forma natural.

Enel hospital delas Mujeres, los
pacientes seleccionados para este
procedimiento deben pasar por
unaevaluacion nosolode su condi-
cion fisica sino psicologica ¥ so-
cial.

“Deben ser parejas estables, no
necesariamente matrimonios. Se
exige que vengan los dos pues el
tratamiento es en pareja v que no
hayaun altoriesgosise produceun
embarazo. Por ejemplo, que sea
una mujer diabética o mayor de 40
anos”, explicd Montiel.

Enese hospital ubicadoal surde
la capital se reciben asegurados de
todo el pais para realizarles la inse-
minacion. Soloen el 2005, 168 pare-
jaspudieron procrear conayudade
esta técnica. Se calcula gque una

Entre las explicaciones esta el
mayor conocimientoentrela gente
sobre la existencia del servicio v,
ademas, una maydr deteccion de
los problemas de infertilidad.

Los problemas fisicosen el hom-
bre son una de las razones mas co-
munes para recomendar una inse-
minacién artificial.

Por ejemplo, las alteraciones en
la produccion de espermatozoides.
Estopasaen el 40% de los casos, se-
gun informd Montiel.

Pero también hay “infertilidad
porrazones inexplicadas”. Estosu-
cede en un 20% de las parejas a
quienes se les hacen estudios que
no arrojan resultados claros sobre
lacausadesus problemasparacon-
cebir naturalmente.

La presencia de quistes mnlti-
ples en los ovarios (ovarios poli-
guisticos) también estan entre los
motivos para realizar una insemi-
nacion artificial.

Los indicadores del programa
de fertilidad de ese hospital, reve-

PRIVADO

En un consultorio
privado, un tratamiento
de inseminacién ronda
los $1.000 por ciclo

lan que el porcentaje de éxito de la
inseminacién ronda alli el 20%. de

Primer

partida

Angela AvalosR.
aavalos@nacion.com

Randall Porras v Carolina Her-
nandez siempre SoMaron Comn un
hijo. Ahora, tendran cuatro de
una sola vez.

Lograron quedar “embaraza-
dos” con avuda de la insemina-
cion artificial. Tienen seis meses.

Daniel, Santiago, Nazareth v

| Tamara vendran en cuestiin de

unas pocas semanas, lnegodelar-
gos afios de espera de sus padres.
Esta joven pareja, vecina de

Llorente de Tlhas, tiene seis anos

de casada.
Durante los altimos tres, am-

bos intentaron concebir por mé-

todos naturales, pero los guistes
en los ovarios le impidieron a Ca-
rolina coronar por sisolaesaaspi-
racidn.

Ella v su esposo ahora son pa-
cientes dela Unidad de Fertilidad
del Hospital Nacional delas Muje-

| res. Alli le hicieron la insemina-

cionaCarolinael11 deoctubredel
afio pasado.

| Proceso.UInmesdeemibedalain.

PRiltiple

Carolina los medicamentos para
sostener alos bebés en el vientre.

5i les preocupa la situacion
economica. Aunque los nifios
vendrin a un hogar con sobreo-
ferta de amor, el espacio fisico es
reducido v los recursos econdmi-
cos deberin multiplicarse por
cuatro.

“Como pareja, antes viviamos
en un apartamento pequeno.
Ahora, gracias a que mi mama se
pasd a vivir a una casa méas gran-
de vamos a tener un poco mas de |
espacio, pero atin asi es insufi-
ciente”, dijo Carolina.

Esta muchacha de 29 afios es
sacretaria de oficio. Por su condi-
cifn, estdincapacitada.

Randall, tambiénde 29 afios de
edad, es funcionario de Acueduc-
tos v Alcantarillados (AvA).




£3 Cuando la paciente califica para este
procedimients, se le induce la
ovullacion @ través
de inyecciones
de hormonas,
que estimulan el
desaralle de
foliculos més
fértiles.

SEGLIMIENTO
FOLICULAR:
SE EVALUA LA
RESPUESTA Y
ADECUA LA DOSIS
HORMONAL

aquellos asegurados que no cuen-
tan con los medios econdmicos pa-
ra pagar este procedimiento en la
parte privada.

En un consultorio particular,

~ cada ciclo al que se debe someter

una paciente ronda los $1.000. En
la Caja, estos costos se reducen
sustancialmente,

Dificultades. El ntimerg de pa-
cientes sometido a inseminacion
ha venido en aumento.

£ Cuando el foliocula
madura se induce su
ruptura a través de una
hormona. Es cuando el
dvula sale en busca del
espermatomide.

del mundo.

No uno, varios. 5in embargo, existe
unriesgo importante de que se pro-
duzcan embarazos miiltiples enun
20% de todos los casos.

Esto es considerado por los mé-
dicos como una complicacion de la
técnica v no como lo deseado pues
los riesgos aumentan tanto para el
nifio como para la paciente, dijo
Montiel.

De acuerdo con el ginecdlogo, lo
ideal es lograr un solo bebé por em-
barazo.

Alamadreseledauntratamien-
to posterior a la inseminacion para
prevenir un nacimiento antes de
tiempo.

Pero cuando se detecta un em-
barazo mltiple, también se le dan
medicinas para ayudar a madurar
los pulmones del bebé pues es muy
probablede que el parto seinduzca

antes de su término natura% ]

ChBiae

£} Las fimbrias de la
trompa succionan el
dvulo hacia el interior.
El évula también hace un
movimiento de traslacian
hacia ahl.

FLENTE: GINECOLOGO GERARDO MONTEL LARIOS, HOSPITAL DE LAS MUNERES

“¥o estuve como en shock por
una semana. & los 15 dias de esa
noticia, nos terminaron de confir-
marqueerancuatro”, contd Ran-
dall orgulloso y agradecido porla

| bendicién.

El proceso ha sido dificil v len-

| to, segiin contaron.

Carolina conocia de su proble-
ma de quistes desde que tenia 15
anos de edad. Por eso, no la tomé
por sorpresa el primer diagnosti-
codelosmédicos.

Desde que le confirmaron la
noticia, se sometit a muchos tra-
tamientosentrelos queseincluye
las pastillas e inyecciones con
hormonas para estimular la pro-
duccidn de dvulos de calidad, v 1a
correccidn quirirgica deuna obs-
truceitn de sus trompas de falo-
pio.
Perodicen que todo lo que han
pasado juntos vale la pena, inclu-
solasmolestias quele producena -

€ Mientras e dvulo hace su
recarrido, el médico infroduce
el samen con una canula en al
itero, Los éspermatozoides
salen en bisqueda del dvulo.

Randall Porras y Carolina Herndn-
dez tienen seis meses de embara-
z0. Esperan cuatro. carLos LEOH

Segnin contd, no puede aspirar a
un préstamo para comprar una
casa porque poco antes de casar-
se, por razones familiares, él tuvo
gue responder por un préstamo
parasumama.

Ambosagradecenqueestetra-
tamientose déen la Caja de Segu-
roSocial porquesucondicidn eco-
ndmica no les hubiera permitido
pagarlainseminacion con un mé-
dicoprivado.

Ahora, dicen Randall v Caroli-
na, sus cuatro hijos estan en las
manosde Dios.m i

£ Una vez que =l dvulo es
fecundado, baja al dtero y
sa adhiere a la pared
interna para empezar el
procesa de gestaciin.

MANUEL CAMALES L Malion




