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INTRODUCCION

Se ha buscado mejorar los resultados reproductivos de las mujeres con baja reserva ovarica (BRO) por medio de tratamientos adyuvantes como la dehidroepiandrosterona

(DHEA). Al utilizarse previo a una estimulacién ovarica funciona como precursora del 48% de la testosterona presente en el liquido folicular, aumentando la esteroidogénesis y

aumentando el numero de foliculos primarios y antrales. (CFA)1, 2, 3

OBJETIVO

El objetivo fue evaluar los resultados reproductivos en mujeres del Grupo |V de POSEIDON posterior a un mes de administracion de 100 mg de DHEA.

TERIAL Y MET TABLAS

Tabla 1. Caracteristicas clinicas de las mujeres que recibieron

Se realizé un estudio cuantitativo, cuasi experimental en Hisparep de agosto de 2021 @  suplementacién de dehidroepiandrosterona (DHEA).
n=24
marzo 2022 con mujeres > 34 afios con hormona antimilleriana (HAM) < 1.2 ng/mly/o un o oo~ o 41252308
CFA < 5. Se evalu6 el CFA por ultrasonido transvaginal al inicio del ciclo y 1 mes ~ TPoc e n(® n=2 Tabla 2. Diferencias entre las estimulaciones pre y post la ion de DHEA. n = 24
. ., . . . Primaria 12(545) Pre DHEA Post DHEA p
posterior a la suplementacion con 100mg via oral de DHEA y el numero de ovocitos Secundaria 10 (45,5) n=10 n=16
. . T L g e . Factor, n (% =22 Ci folicul I, X+ DE 5+21 8,23+4,29 0,004
metafase |l obtenidos. Se realizé un andlisis descriptivo utilizando frecuencias y "™ ! venta folular anirl, X * *
Uterino 7(31,8) Ovocitos en metafase |, X + DE 0,16 5+ 0,40 0,93 +1,80 0,25
proporciones para las variables categéricas y medidas de tendencia central y dispersion Tuboperitoneal 3(136) Ovocitos en metafase Il, X £ DE 32554231  4,53£327 0,04
| iabl L, . Neuroendécrino 8(36,3) Diagnéstico preimplantatorio, X + DE
para 1as variables numericas. Masculino 3(136) Embriones normales 0,71+1,25 0,50 + 0,83 0,66
RES U LTAD OS Cuenta folicular antral 5+21 Embriones anormales 0,71 +0,48 2424127 0,06
N . . basal, X + DE X + DE. media + desviacion estandar.
Se incluyeron 22 mujeres con promedios de edad 41.3 afios + 3,08, HAM 0,61 + 0,71. gt;rmgg(nggﬁé'eﬁana 061£0,71
Posterior a la suplementaciéon con DHEA se encontré una diferencia de CFA de 5+ 2.1 @  Estimulacién previa, n (%) 10(45.5)
X+ DE. media + desviacion estandar.

8,23 + 4,29 (p 0,004); ovocitos MIl 3,25 5 £ 2,31 a 4,53 £ 3,27 (p 0,04).

CONCLUSIONES

Este estudio demuestra que la suplementaciéon con DHEA mejora los resultados reproductivos, por lo que recomendamos su uso como parte del tratamiento de pacientes con baja

reserva ovarica.
r
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