Wraz z wiekiem malejg szanse na zajscie

w cigze oraz urodzenie zdrowego dziecka. Jest
to naturalny proces, zwigzany z biologicznym
funkcjonowaniem organizmu kobiety.

Kazda kobieta rodzi sie z ograniczonq liczbqg
pecherzykdédw jajnikowych, z ktérych

w przysztosci mogq sie uwolni¢ komorki [ajowe.
W okresie noworodkowym ich liczba wynosi
okoto 1-2 miliondw, lecz z wiekiem gwattownie
maleje. W momencie pierwsze| miesigczki
kobieta ma zwykle niecate pdét miliona
pecherzykéw, z ktérych dojrzeje okoto 500
komdrek jajowych. Pozostate pecherzyki ulegng
naturalnemu procesowi obumierania.
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Co wplywa na
ptodnosc?

Ptodnos¢ kobiety zaczyna spadaé po 30. roku
zycia, a po ukonczeniu 35 lat proces ten
znacznie przyspiesza. Okoto 20. roku zycia,
kobieta ma 25-30% szans na zajscie w cigze

w jednym cyklu staran, zdrowa 30-latka okoto
20%. Po ukonczeniu 40 lat szanse te spada|g
ponize| 5%. Dynamika tego procesu |est
indywidualna i zalezy od wielu czynnikdw, takich
|ak np. genetyka, stan zdrowia czy styl zycia.

Wraz z wiekiem nie tylko maleje liczba
pecherzykéw |ajnikowych, ale pogarsza sie
réwniez |ako$¢ komdrek jajowych. W efekcie
rosnie ryzyko trudnosci z zaj$ciem w cigze,
poronien, a takze wystgpienia wad genetycznych
u dziecka, takich jak zespét Downa, Edwardsa
czy Patau. Ryzyko tych komplikac|i zaczyna
rosng¢ |uz po ukornczeniu 35 lat, a po 40 roku
zycia wzrost ten jest dynamiczny.

Cho¢ wiek |est jednym z kluczowych czynnikéw
wptywajgcych na ptodnosé, to inne elementy
réwniez odgrywaj|q istotng role. Styl zycia, w tym
palenie papierosdéw, nadmierne spozycie
alkoholu czy otytos¢, mogq znacznie obnizy¢
zdolnos$¢ do poczecia. Podobnie choroby
przewlekte, takie jak endometrioza, zespot
policystycznych jajnikéw (PCOS), czy choroby
tarczycy mogqg utrudnia¢ zajécie w cigze.

Cho¢ z biologicznego punktu

widzenia najlepszy czas na
zajscie w cigze przypada
miedzy 20. a 25. rokiem
zycia, dla wielu kobiet jest to
zbyt wezesnie, aby podjgé
decyzje o macierzynstwie.
Wspditczesne kobiety coraz
czescie| odktadajqg te
decyz|e na czas po 30,

a nawet 40. roku zyciaq,

z powoddw spotecznych,
ekonomicznych czy
zawodowych.

Wazne jest, aby kazda
kobieta miata swiadomosé,
|ak zmienia sie je| ptodnosé
wraz z wiekiem, co pozwoli
|e] pode|mowac decyzje

w zgodzie z wiasnymi
priorytetami i planami.



Badanie AMH

(poziom hormonu anty-
Mullerowskiego) to diagnostyczny test -—
hormonalny oceniajgcy rezerwe [ajnikowq -
kobiety, czyli ilo$¢ pierwotnych
pecherzykdéw |ajnikowych w |ajnikach.

oznacza, ze poziom
rezerwy |ajnikowe]| jest nizszy niz zwykle
u kobiet w podobnym wieku, ale nie
informuje nas o jakosci komdrek jajowych.
Moze sie okazad, ze kobieta z niskim AMH
moze spontanicznie za|$¢ w cigze.

informuje nas o tym ze
nasza rezerwa jajnikowa jest wysoka, ale
nie daje nam wiedzy na temat innych
czynnikédw zwigzanych ze zdrowiem
reprodukcy|nym, ktére mogq wptyngé na
naszq ptodnosé

(powyzej| normy)
moze $wiadczy¢ o chorobach
endokrynologicznych, takich jak np. zespdt
policystycznych |ajnikdw.
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