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Die Uhr, von der niemand den Mannern erzahlt hat

Jahrzehntelang wurde die biologische Uhr als reines Frauenthema dargestellt, ein
Countdown, gebunden an Eizellen, die Wechseljahre und einen festen Schlussstrich
irgendwo Mitte 40. Méanner galten wéahrenddessen als biologisch ausgenommen, in der
Lage, mit 25 oder mit 75 Kinder zu zeugen, ohne echten Unterschied. Neue Forschung
zeigt: Diese Geschichte war unvollstandig.

Manner produzieren fortlaufend neue Spermien, anders als der feste, lebenslange
Eizellenvorrat der Frau, und das ist real und wichtig. Aber ,kann technisch noch
Spermien produzieren® und ,produziert in jedem Alter Spermien derselben genetischen
Qualitat* erweisen sich als sehr unterschiedliche Aussagen. Eine wachsende Zahl an
Studien zeigt inzwischen, dass sich Spermienqualitat, genetische Integritdt und
Hormonspiegel mit zunehmendem Alter des Mannes messbar verandern, mit realen,
wenn auch oft moderaten, Auswirkungen auf Fruchtbarkeit, Schwangerschaftsverlauf
und die Gesundheit der Nachkommen.

Diese Ausgabe legt genau dar, was sich verandert, wann es typischerweise beginnt,
was wirklich in lhrer Kontrolle liegt, und was nicht, ohne den Alarmismus mancher
Schlagzeilen, aber auch ohne so zu tun, als gabe es die mannliche biologische Uhr gar
nicht.

,Die biologische Uhr tickt fir beide Partner, nur auf unterschiedliche Weise. Die
Fruchtbarkeitsgeschichte der Frau wurde immer gut erzahit. Die des Mannes
holt endlich auf.*

E



r mannliche Zeitplan

Ein paar Zahlen, die zeigen, wo die aktuelle Forschung tatsachlich steht.

40-45

ist ungefdhr die Altersspanne, in der messbare Riickgédnge bei
Spermienqualitdt und DNA-Integritdt laut mehreren Studien von 2025
typischerweise beginnen, unterscheidbar von reiner Spermienzahl
oder Beweglichkeit, die oft langer stabil bleiben.

~12,6%

Anstieg der Spermien-DMA-Fragmentierung wurde speziell ab
Alter 50 in einer grofien Metaanalyse festgestellt, der steilste
Sprung Uber die gesamte untersuchte Altersspanne.

20-30%

aller Unfruchtbarkeitsfélle sind allein auf ménnliche Faktoren
zuriickzufiihren, wobei Manner insgesamt zu etwa der Halfte
aller Falle beitragen, wenn mannliche und weibliche Faktoren
kombiniert werden.

Keine dieser Zahlen beschreibt eine Klippe. Sie beschreiben ein allméahliches
Gefalle, eines, das friher beginnt, als die meisten Manner annehmen, und sich
nach 45 bis 50 deutlicher beschleunigt.

it dem Alter tatsachlich verandert

Die mannliche Alterungsgeschichte ist kein einzelner, einfacher Ruckgang, es sind
mehrere, nur lose miteinander verbundene Veranderungen auf unterschiedlichen
Zeitachsen.

Spermienzahl und Beweglichkeit: Uberraschend stabil

Entgegen vielfacher Annahme fanden mehrere Studien keine signifikanten
altersbedingten Unterschiede bei Samenvolumen, Beweglichkeit oder Form Uber die
Altersgruppen hinweg, wobei die Spermienkonzentration moderatere, uneinheitlichere
Veranderungen zeigt. Die einfache Samenanalyse, der Standard-Fruchtbarkeitstest,
den die meisten Manner machen, sieht bis weit in die 40er und 50er eines Mannes oft
im Wesentlichen normal aus.



DNA-Integritat: Die eigentliche Geschichte

Die bedeutsamere Veranderung geschieht auf einer Ebene, die die Standard-
Samenanalyse nicht misst: die DNA-Integritat. Mit zunehmendem Alter steigt die
Spermien-DNA-Fragmentierung, Brliche und Schaden im genetischen Material der
Spermien, stetig an, mit dem deutlichsten Sprung nach dem 45. bis 50. Lebensjahr.

Das ist bedeutsam, weil eine Spermienzelle unter dem Mikroskop vollig normal
aussehen und gut schwimmen kann, wahrend sie trotzdem spurbar beschadigtes
genetisches Material tragt.

Testosteron: Eine langsame, stetige Drift

Getrennt von der Fruchtbarkeit im Speziellen sinkt das Gesamttestosteron tendenziell
allmahlich ab den frihen 30ern, im Durchschnitt etwa 1 bis 2 % pro Jahr, wobei Tempo
und klinische Bedeutung zwischen Personen enorm variieren.

Das ist eine andere Uhr als die Spermienqualitat, aber sie lauft in dieselbe allgemeine
Richtung.

‘ Die Geschichte der DNA-Fragmentierung

Die Spermien-DNA-Fragmentierung, oft als SDF oder DFI abgekurzt, ist zu einem der am
genauesten untersuchten Marker mannlicher reproduktiver Alterung geworden, aus gutem
Grund.

Warum das anders ist als eine normale Samenanalyse

Die Standard-Samenanalyse pruft Anzahl, Bewegung und Form, nutzlich, aber
unvollstandig. Der SDF-Test untersucht speziell, ob das genetische Material in jeder
Spermienzelle intakt ist. Forschung zeigt zunehmend, dass dies ein besserer Pradiktor flr
bestimmte Ergebnisse ist, Zeit bis zur Schwangerschaft, Fehlgeburtsrisiko und IVF-Erfolg,
als herkdmmliche Samenparameter allein.

Was die Zahlen zeigen

Eine groBe Metaanalyse fand, dass die Spermien-DNA-Fragmentierung mit dem Alter
durchgehend anstieg, der Effekt aber ab dem 50. Lebensjahr deutlich ausgepragter
wurde, mit einem gemessenen Sprung von etwa 12,6 % gegenuber jungeren Gruppen.
Separate Forschung an Gber 4.000 Samenproben bestatigte dasselbe allgemeine Muster:
relativ allmahliche Veranderung durch die 30er und frihen 40er, gefolgt von einer klareren
Beschleunigung nach 45.



Was das in der Praxis bedeutet

e Eine vollkommen normale Samenanalyse schlie3t eine erhéhte DNA-Fragmentierung
nicht aus; sie messen unterschiedliche Dinge.

e DFI-Tests werden nicht routinemafBig fur jeden Mann empfohlen, kommen aber
zunehmend bei Paaren mit wiederholten Fehlgeburten, ungeklarter Unfruchtbarkeit
oder wiederholt gescheiterten IVF-Zyklen zum Einsatz.

e Ein Alter uber 50 speziell war in aktuellen grof3 angelegten Analysen, mehr als jeder
andere einzelne untersuchte Faktor, mit dem steilsten Anstieg der DNA-
Fragmentierung verbunden.

‘as das fiir zukiinftige Kinder bedeuten kénnte

Das ist der Teil des Gesprachs Uber die mannliche biologische Uhr, der oft
Schlagzeilen macht, und er verdient sowohl Ehrlichkeit als auch Einordnung.

Was die Forschung tatsachlich verkntipft

Studien zu fortgeschrittenem vaterlichem Alter fanden Zusammenhange mit einer
héheren Wahrscheinlichkeit fur Schwangerschaftskomplikationen, einschlief3lich
Schwangerschaftsdiabetes, Praeklampsie und Frahgeburt, sowie einem erhdhten
Fehlgeburtsrisiko, selbst wenn die Partnerin jung und gesund ist. Manche Forschung
verband ein hoheres vaterliches Alter auch mit einem moderat erhohten relativen
Risiko bestimmter neurologischer Entwicklungsstorungen und psychiatrischer
Erkrankungen bei den Nachkommen, einschlieBlich Autismus-Spektrum-Stérung und
Schizophrenie.

Die Einordnung, die wichtig ist

Das sind relative RisikoerhGhungen von einer niedrigen Ausgangsbasis, keine hohen
absoluten Wahrscheinlichkeiten. Die Uberwaltigende Mehrheit der Kinder alterer Vater
ist gesund, und Forschende auf diesem Gebiet sind ausdrucklich der Ansicht, dass
das vaterliche Alter ein Faktor unter vielen ist, kein dominanter Pradiktor fur sich allein.
Der Punkt ist nicht, Alarm auszuldsen; es geht darum, das vaterliche Alter in dieselbe
Kategorie ,wissenswert zu rucken, die das mdutterliche Alter seit Jahrzehnten
einnimmt.



Was das fiir Sie bedeutet

¢ Wenn Sie eine Vaterschaft im spateren Leben planen, lohnt sich dazu ein echtes
Gesprach mit einem Arzt oder genetischen Berater, statt einer stillen personlichen
Sorge.

e Paare sollten das Alter beider Partner sinnvollerweise gemeinsam bedenken, wenn
sie Uber den Zeitpunkt der Familienplanung nachdenken, statt standardmafig nur
das Alter der Frau als relevante Uhr zu betrachten.

‘ Die veranderbare Halfte

Was Sie tatsachlich beeinflussen konnen

Das Alter selbst lasst sich nicht rickgangig machen, aber Forschung zeigt durchgehend,
dass ein bedeutender Anteil der Spermienqualitat, eine Schatzung beziffert ihn auf bis zu
25 % der Varianz der Samenqualitdt bei gesunden Mannern, auf verdnderbare
Lebensstilfaktoren zurtickgeht.

e Varikozele - die haufigste behebbare Ursache mannlicher Unfruchtbarkeit, betrifft 15
bis 20 % aller Manner; ihre Behandlung ist mit einer spurbaren Verbesserung der
Spermien-DNA-Fragmentierung verbunden.

e Rauchen - durchgehend mit erhdhter Spermien-DNA-Fragmentierung verbunden,
eine Metaanalyse fand einen Anstieg von etwa 9 %; AufhOren ist eine der
wirkungsvollsten verfiigbaren Anderungen.

 Ubergewicht und Blutzucker - (iberschiissiges Gewicht und gestérte Glukosetoleranz
erhohen beide unabhangig voneinander die DNA-Fragmentierung und storen den
Hormonhaushalt; schon moderater Gewichtsverlust hat sich als forderlich fr
Spermienparameter erwiesen.

e Hitze und anhaltender Druck - Aktivitadten wie stundenlanges Radfahren Uber weite
Strecken mehrmals wdchentlich wurden in manchen Studien mit reduzierten
Spermienparametern in Verbindung gebracht, wahrscheinlich durch Hitze- und
Druckeffekte.

e Erndhrungsqualitat - Erndhrungsweisen reich an Antioxidantien (Selen, Zink, CoQ10,
Vitamin C und E, Folsaure) sowie mediterrane Ernahrungsmuster sind durchgehend
mit besseren Spermienparametern verbunden.



e Umweltbelastungen - Hitzewellen, Luftverschmutzung und hormonell wirksame
Chemikalien wurden alle mit reduzierter Samenqualitat in Verbindung gebracht, es
lohnt sich, sie wo praktikabel zu minimieren.

Nicht jeder haufig genannte Faktor halt der Forschung gleich gut stand, wissenswert,
bevor Sie lhre gesamte Routine umkrempeln.

e Alkohol in Ma3en - mehrere aktuelle Studien fanden keinen statistisch signifikanten
Zusammenhang zwischen moderatem Alkoholkonsum und DNA-Fragmentierung,
wahrend starker, chronischer Konsum weiterhin mit hormoneller Stérung verbunden
bleibt.

e BMI allein, in manchen Datensétzen - wahrend Ubergewicht in den meisten Studien
allgemein mit schlechteren Spermienparametern korreliert, fanden einige
Einzelstudien keinen signifikanten eigenstandigen Zusammenhang speziell mit der
DNA-Fragmentierung, was darauf hindeutet, dass der Zusammenhang real, aber
nicht perfekt linear oder universell ist.

e Das Alter selbst, vor 40 - bei den meisten Mannern zeigen die 20er und 30er
vergleichsweise wenig Veranderung der Spermienqualitat; die oben genannten
veranderbaren Faktoren zahlen in diesem Fenster meist mehr als ein paar
Kalenderjahre.

Die ehrliche Erkenntnis: Lebensstilfaktoren zahlen enorm, aber nicht jede populare
Behauptung daruber ist gleich gut belegt. Es lohnt sich, den Fokus auf die Faktoren mit
der starksten Evidenz zu legen, Behandlung der Varikozele, Rauchstopp, Gewichts-
und Blutzuckermanagement, statt jedem vermeintlichen Trick hinterherzujagen.

Iten Sie sich testen lassen?

Nicht jeder Mann braucht einen Fruchtbarkeitstest, aber bestimmte Umstande machen
ihn wirklich sinnvoll.

e Sie und eine Partnerin versuchen seit 12 Monaten erfolglos, schwanger zu werden
(oder 6 Monaten, falls die Partnerin Uber 35 ist).

e Sie hatten mit einer Partnerin wiederholte Fehlgeburten, was manchmal auf die
Spermien-DNA-Integritat zurtckgefuhrt werden kann, selbst wenn die Standard-
Samenanalyse normal aussieht.



e Sie sind Uber 40 und planen, die Vaterschaft weiter hinauszuzégern, wo eine
Ausgangsuntersuchung die Entscheidungsfindung unterstitzen kann.

e Sie haben einen bekannten Risikofaktor: Varikozele, frGhere Hodenverletzung
oder -operation, erhebliche Hitze- oder Schadstoffbelastung, oder eine chronische
Erkrankung wie Diabetes.

Was eine Testung typischerweise umfasst

e Standard-Samenanalyse - Anzahl, Beweglichkeit und Form; der Ubliche erste
Schritt.

e DNA-Fragmentierungstest (DFI) wird zunehmend speziell bei wiederholten
Fehlgeburten, ungeklarter Unfruchtbarkeit oder gescheiterten [VF-Zyklen
empfohlen, statt als universeller erster Test.

e Hormonpanel - Testosteron, FSH, LH und verwandte Marker, besonders wenn
Samenparameter auffallig sind oder Symptome von niedrigem Testosteron
vorliegen.

- Fruchtbarkeit erhalten

Die Uhr einfrieren

FUur Manner, die wissen, dass sie irgendwann Kinder mochten, aber noch nicht
bereit sind, oder die vor einer medizinischen Behandlung stehen, die die
Fruchtbarkeit beeintrachtigen konnte, ist das Einfrieren von Spermien eine gut
etablierte, risikoarme Option, die es wert ist, gekannt zu werden.

e Das Einfrieren von Spermien (Kryokonservierung) wird meist in den 20ern bis
Mitte 30 eines Mannes empfohlen, wenn Spermienqualitat und DNA-Integritat
typischerweise am besten sind, bleibt aber auch spater eine Option.

e Es lohnt sich besonders vor Chemotherapie, Bestrahlung, bestimmten
Operationen oder einer Vasektomie zu Uberlegen, die alle die kunftige
Fruchtbarkeit beeintrachtigen konnen.

e FUr Manner, die die Vaterschaft bewusst in ihre 40er oder spater verschieben,
bewahrt frihzeitiges Einfrieren die genetische Qualitat aus jungerem Alter,
selbst wenn die Schwangerschaft selbst spater stattfindet.



in Facharzt aufgesucht werden sollte

Sprechen Sie mit einem Urologen
oder Fruchbarkeitsspezialisten,
wenn Sie Folgendes bemerken:

Eine sichtbare oder tastbare Schwellung des Hodensacks
(mogliche Varikozele), Hodenschmerzen, Knoten oder Schwellungen
jeglicher Art, einen Hodenhochstand in der Vorgeschichte,

o eine frihere Hodenverletzung oder -operation, oder Unfruchtbarkeit
Uber mehr als ein Jahr regelméaBiger Versuche hinweg.
Mehrere dieser Anzeichen sind sowohl haufig als auch behandelbar,
aber eine verzégerte Abklarung verringert die verfligbaren Optionen.

r Aktionsplan

In lhren 20ern und 30ern
Bauen Sie jetzt die Grundlagen auf: nicht rauchen, Gewicht steuern, Alkohol in
Maf3en, und eine bekannte Varikozele frihzeitig behandeln lassen.

Wenn Kinder Teil eines zukunftigen Plans sind, aber nicht unmittelbar bevorstehen,
erwagen Sie das Einfrieren von Spermien als aufwandsarme Absicherung.

In Ihren 40ern
Wenn Sie eine Vaterschaft planen, erwagen Sie eine Ausgangs-Samenanalyse und
ein ehrliches Gesprach mit einem Arzt Gber den zeitlichen Rahmen.

Priorisieren Sie die wirkungsvollsten veranderbaren Faktoren: Rauchstopp,
Gewichts- und Blutzuckermanagement, und die Behandlung einer diagnostizierten
Varikozele.

In jedem Alter
Wenn Sie oder eine Partnerin mit ungeklarter Unfruchtbarkeit oder wiederholten
Fehlgeburten konfrontiert sind, fragen Sie gezielt nach einem DNA-
Fragmentierungstest, nicht nur nach einer Standard-Samenanalyse.



e Lassen Sie sich durch Verlegenheit nicht von einem Urologiebesuch bei
Hodenschmerzen, Schwellungen oder Knoten abhalten; diese sind haufig und meist
gut behandelbar, wenn sie frih erkannt werden.

Der Sinn, die mannliche biologische Uhr zu verstehen, ist nicht, bei jedem Mann Uber 35
Panik auszulosen. Die meisten hier beschriebenen Veranderungen sind allmahlich,
moderat und probabilistisch, Verschiebungen der Wahrscheinlichkeit, keine Garantien
fur ein bestimmtes Ergebnis. Viele Manner zeugen bis weit in ihre 50er und dartber
hinaus gesunde Kinder.

Der eigentliche Wert dieser Information liegt schlicht in informiertem Timing und
informierten Entscheidungen: zu wissen, dass das Alter ein realer, wenn auch kleiner,
Faktor in der Fruchtbarkeitsgleichung ist, zu wissen, welche Lebensstilanderungen
wirklich helfen, und zu wissen, wann sich ein Gesprach mit einem Facharzt lohnt, statt
es aus Annahme oder Unbehagen zu vermeiden.

»,Méanner haben keinen Wechseljahre-Moment. Was sie haben, ist ein langes,
stilles Gefélle, eines, das liberraschend gut auf Aufmerksamkeit reagiert, und
diejenigen nicht bestraft, denen einfach nicht friither davon erzahlt wurde.*

Was sich mit dem Alter veréndert
e Spermienzahl/-beweglichkeit bleiben relativ stabil; DNA-Fragmentierung und
Testosteron sinken beide allmahlich, mit deutlicher Beschleunigung nach 45-50.

Was das Risiko am meisten erhoht
e Varikozele, Rauchen, Ubergewicht/gestdrte Glukosetoleranz und ein vaterliches
Alter Uber 50 zeigen die starksten Zusammenhange mit DNA-Schaden.

Was sich zu testen lohnt
e Standard-Samenanalyse fur allgemeine Kontrollen; DNA-Fragmentierungstest
speziell bei wiederholten Fehlgeburten oder ungeklarter Unfruchtbarkeit.

Was hilft
e Rauchstopp, Gewichts- und Blutzuckermanagement, Behandlung der Varikozele,
antioxidantienreiche Ernahrung und Vermeidung Ubermafiger Hitzebelastung.



Warnsignale - Facharzt aufsuchen
e Schwellung oder Schmerzen im Hodensack, Hodenknoten, oder Unfruchtbarkeit
uber mehr als ein Jahr Versuch hinweg.

Die Uhr ist real, aber sie ist ein Gefalle, keine Klippe, und vieles davon reagiert auf die
Entscheidungen, die Sie unterwegs treffen.
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