Qo
-
N\ — C
(@)
o

=
R
2L

VAMOS FALAR DE
REPRODUCAQO ASSISTIDA?
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MEDICINA REPRODUTIVA

1. Introducao

Prezado(a) paciente,

SEJA BEM-VINDO(A)

Este momento pode surgir diversas duvidas.
Por isso, esta cartilha foi elaborada para oferecer informacgdes

claras sobre os tratamentos de reproducao assistida e sobre o
que esperar em cada etapa do processo.

HOSPITAL
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MEDICINA REPRODUTIVA

2. O que é infertilidade?

O diagnodstico de infertilidade € estabelecido quando a pessoa
tem 35 anos ou menos e esta ha 1 ano tentando engravidar, ou
quando tem 36 anos ou mais € Ndo consegue engravidar ha 6
meses. Esses cenarios indicam a necessidade de buscar avaliacao
com um profissional especializado em medicina reprodutiva.

Na consulta inicial, serao realizadas perguntas sobre o histérico de
saude, com o objetivo de investigar possiveis causas da infertilidade.
Além disso, poderao ser solicitados exames especificos, conforme
a necessidade de cada caso, inclusive quando se trata de um casal,
a fim de aprofundar a investigagao.

Entre as causas mais comuns
associadas as disfuncdes da
fertilidade, destacam-se:

« Anovulacao (como
OcCorre em casos de
sindrome dos ovarios
policisticos — SOP)

e |dade reprodutiva
avancada

» Baixa reserva ovariana

» Obstrucao tubaria

o Endometriose

o Alteracdes do esperma

» Disfuncdes tireoidianas

Felicio

Rocho




MEDICINA REPRODUTIVA

3. Quando procurar um tratamento de reproducao humana?

O Hospital Felicio Rocho conta com uma equipe especializada que
oferece suporte em diferentes situacdes relacionadas a fertilidade,
seja diante de dificuldades para engravidar, no desejo de realizar
uma producao independente, em relacionamentos homoafetivos
ou quando houver necessidade de acompanhamento em qualquer
etapa do processo reprodutivo.

Além disso, areproducao humanatambém envolve o planejamento
reprodutivo. Atualmente, a tecnologia permite a preservacao da
fertilidade por meio do congelamento de évulos, possibilitando
que cada pessoa decida o momento mais adequado para tentar
uma gestagao. Preservar os ovulos significa contar com um plano
alternativo que oferece liberdade para escolher quando e como
construir uma familia, seja para priorizar outros projetos de vida
Ou para se preparar para tratamentos, como os oncoldgicos, que
possam afetar a funcao ovariana.
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4. Quais sao os tratamentos disponiveis?

A reproducao humana avancou significativamente, e hoje existem
tratamentos de baixa, média e alta complexidade.
Entre eles, destacam-se:

« Congelamento de ovulos para preservacao
da fertilidade;

 Acompanhamento da ovulagao com
orientacao sobre o periodo fértil

* |Inducao da ovulacao

e Inseminac¢ao intrauterina

o FIV (Fertilizacado in Vitro) e ICSI (Injecao
Intracitoplasmatica de Espermatozoides)

« Ovodoacao

O tratamento mais adequado sera definido junto a equipe médica,
apos a avaliacao do histdrico clinico, dos exames realizados e dos
objetivos reprodutivos de cada pessoa ou casal.
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5. Estimulo e a coleta de 6vulos:

Passo a passo do tratamento

5.1 Consulta Inicial

O que esperar

Na primeira consulta, a pessoa sera atendida por um
especialista em reproducao assistida, que revisara o historico
medico, realizard o exame fisico e podera solicitar exames
complementares, como analises de sangue e ultrassonografia
transvaginal, para avaliar a reserva ovariana e a saude geral.

Planejamento personalizado

Nessa etapa, o objetivo é compreender as condi¢cdes de saude
e definir o protocolo de estimulacao ovariana mais adequado
para cada caso.

5.2 Estimulacao Ovariana

Oqueé

Esta fase envolve o uso diario de medicamentos hormonais
injetaveis, aplicados por via subcutanea, com o objetivo de
estimular os ovarios a desenvolverem multiplos foliculos,
estruturas onde os ovulos se formam. Em um ciclo natural,
geralmente apenas um ovulo amadurece.

Como funciona

Asmedica¢cdescontémhormoniossemelhantesaosproduzidos
pelo proprio organismo, porém em doses controladas, capazes
de estimular o crescimento simultaneo de varios foliculos.
Esses medicamentos podem ser aplicados pela propria pessoa
em casa, conforme orientagcao medica.
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Monitoramento

Durante a estimulacao, sao realizadas ultrassonografias
transvaginais seriadas para acompanhar o crescimento dos
foliculos e ajustar a medicacao, quando necessario.

Duracao
A fase de estimulacao geralmente dura de 8 a 14 dias, variando
conforme a resposta individual.

Importante!

E fundamental seguir rigorosamente as orientacdes da
equipe medicaquantoaadministracao das medicacoes
e comparecer a todas as consultas de monitoramento.

DATA HORA MEDICAGAO DOSAGEM OBS:
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5.3 Indugao da ovulagcao

Oqueé

Quando os foliculos atingem o tamanho adequado (geralmente
entrel8e20mm)éadministradaumamedicacao, frequentemente
hCG, para induzir a maturacao final dos ovulos e determinar o
momento ideal para a coleta.

Como funciona

O hCG simula o pico do hormdnio LH, responsavel por
desencadear a ovulacao de forma natural.

A coleta dos ovulos é realizada aproximadamente 34 horas
apos a aplicacao dessa medicacao.

Importante!

E fundamental respeitar rigorosamente
o horario indicado para a aplicacao
da medicacao, pois isso influencia
diretamente o sucesso da coleta.

|
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5.4 Coleta de Ovulos (Puncdo Ovariana)

Onde é realizada
A coleta e realizada no bloco cirurgico do Hospital Felicio Rocho.

Anestesia

O procedimento é feito sob anestesia venosa, administrada por
um médico anestesiologista, um tipo de sedacao semelhante a
utilizada em exames de endoscopia, para que a pessoa nao sinta
dor durante a coleta.

Como acontece

Com auxilio de um ultrassom transvaginal como guia, 0 médico
aspira os foliculos ovarianos por meio de uma agulha fina
conectadaaumsistemade coleta. O liquido folicular, que contém
os ovulos, € entao encaminhado ao laboratdrio de embriologia.
O procedimento ndao compromete a fertilidade futura.
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Duracao

A coleta dura aproximadamente 15 a 20 minutos. Entretanto,
€ necessario um periodo de observacao apos o procedimento
para a completa recuperacao da sedacao.

Acompanhante

Erecomendavelapresencadeumacompanhante, especialmente
no momento da alta hospitalar.

5.5 Cuidados e recomendacdes pods coleta

« E recomendavel permanecer em
repouso durante o restante do dia apos
O procedimento, o que ajuda a reduzir
colicas e outros sintomas. No dia seguinte,
as atividades habituais podem ser
retomadas.

» Atividades fisicas leves e sem impacto po-
dem ser retomadas quando nao houver
sintomas.

e Viagens no mesmo dia devem ser evitadas.
Caso seja extremamente necessario viajar
apos a coleta ovular, € indicado aguardar
pelo menos 8 horas apos o término do
procedimento e somente prossequir se
houver pleno bem-estar.

» Relacdes sexuais nao sao aconselhaveis No
dia do procedimento.

* Nao se deve dirigir apos a coleta, em razao
da sedacao recebida.
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Rocho




MEDICINA REPRODUTIVA

5.6 Sintomas apods o procedimento

Sado comuns alguns sintomas, como colicas, gases, distensao
abdominal e pequeno sangramento vaginal. Esses sintomas
costumam ocorrer principalmente no dia da coleta e tendem
a diminuir gradativamente nos dias seguintes. A equipe médica
fornecera uma prescricao com medicamentos que podem ser
utilizados, caso haja necessidade de alivio. Em geral, todos os
sintomas desaparecem completamente até o inicio do ciclo
menstrual seguinte.

: Felicio
Rocho




MEDICINA REPRODUTIVA

6. Congelamento dos Ovulos (Criopreservacio)

No laboratério

Apos a coleta, os ovulos sao avaliados, classificados e preparados
para congelamento por meio de uma técnica chamada
vitrificacao, que proporciona alta taxa de sobrevivéncia apos o
descongelamento.

Armazenamento

Os ovulos sao mantidos em tanques de nitrogénio liquido, a
temperaturas extremamente baixas (-196°C), onde podem permanecer
viaveis por longos periodos.

Contato do laboratério

A equipe entra em contato no mesmo dia para informar o numero
de o6vulos coletados e congelados.

Disponibilidade dos 6vulos

Os ovulos permanecem armazenados até que a pessoa decida
utiliza-los em um futuro tratamento de fertilizacdo in vitro (FIV),
doa-los ou solicitar o descarte, conforme legislacao vigente.

Felicio
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7. E a avaliacao da pessoa com gametas masculinos?

Alteragcdes identificadas no espermograma podem indicar
a necessidade de acompanhamento e tratamento com um
andrologista. Condicdes de saude como hipertensao arterial,
diabetes e o uso de determinados medicamentos, incluindo
aqueles voltados ao desempenho fisico e ao tratamento da calvicie,
podem interferir na qualidade e na funcao espermatica.

Em alguns casos, pode ser necessario repetir o espermograma ou
realizar exames complementares com maior detalhamento, a fim
de orientar o tratamento adequado.

Felicio
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8. FIV e ICSI

Estes sao os tratamentos mais avancados da reproducao assistida.

A FIV (fertilizacdo in vitro) e a ICSI (injecdo intracitoplasmatica
de espermatozoides) sdo técnicas em que, em laboratorio, o
espermatozoide é colocado em contato direto com o ovulo
para que ocorra a fecundacao e se formem embrides. Apds a
fecundagao, nossos embriologistas acompanham diariamente o
desenvolvimento embrionario para avaliar sua viabilidade.

Embrides saudaveis podem se desenvolver até o 72 dia, quando
sao transferidos para o utero ou congelados para uso futuro.

Felicio
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9. Transferéncia embrionaria

No 22 ao 52 dia de desenvolvimento, o embriao pode ser transferido
para o utero ou congelado para uso N0 momento mais adequado.

9.1 Como é a transferéncia?

No dia da transferéncia, a pessoa em tratamento € encaminhada
a uma sala integrada ao laboratorio, onde permanece deitada
em uma maca ao lado do aparelho de ultrassom, utilizado para
guiar a colocacao do embriao.

Durante todo o procedimento, a pessoa permanece acordada
e pode estar acompanhada por alguém de sua preferéncia. Nao
ha necessidade de jejum ou de anestesia.

O médico introduz o espéculo vaginal €, em seguida, um fino
cateteratravésdocolodoutero. Olaboratorio preparaocembriao,
que € entao cuidadosamente posicionado no endomeétrio.

Trata-se de um procedimento rapido e, em geral, indolor.
Apos alguns minutos, a pessoa esta liberada para retomar suas
atividades habituais.

9.2 E possivel transferir mais de um embrido?

A quantidade de embrides a ser transferidos depende de diver-
sos critérios, incluindo idade, condicdes de saude, qualidade
embrionaria e expectativas do tratamento.

Cada caso ¢ avaliado individualmente pela equipe médica, que
define o numero adequado de embrides a serem transferidos
(geralmente entre 1 e 3 por ciclo) sempre priorizando a segu-
ranca e os melhores desfechos possiveis.
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9.3 Cuidados pos transferéncia

Nao ha grandes restricdes apos o procedimento.

E essencial manter o uso das medicac®es prescritas pela equipe
meédica.As orientacdes sobre atividade fisica, relacao sexual e
demais cuidados serao fornecidas individualmente no dia da
coleta, considerando as necessidades e particularidades de
cada pessoa.

10. Quando o resultado positivo se torna provavel?

Entre nove e doze dias apds a transferéncia embrionaria, sera
realizado o exame de BHCG, que permitira avaliar o resultado do
procedimento e definir os proximos passos.

Se o resultado for positivo, um novo exame sera solicitado para
confirmacao, e, nasequéncia, sera agendada uma ultrassonografia.

Aliberacao para o pré-natalocorre apos a confirmacao da atividade

cardiaca fetal. Se o resultado for negativo, a equipe continuara
orientando o paciente ou o casal.
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11. Ha outros caminhos?

A reproducao assistida dispde de diversos recursos para apoiar
pessoas que desejam ter filho.

Em situacdes especificas, € possivel utilizar ovulos ou
espermatozoides provenientes de bancos de doadores ou
recebidos de parentes proximos, conforme critérios legais e
medicos. Tambeém pode ser indicada a gestacao por substituicao
para pacientes que, por diferentes motivos, nao possam gestar o
proprio embriao.

Dicas Essenciais

» Siga rigorosamente os horarios de adminis-
tracao dos medicamentos.

e Mantenha uma rotina saudavel, com alimen-
tacao equilibrada, boa qualidade de sono e
hidratacao adequada, medidas importantes
tanto para a pessoa que gestara quanto para
a que fornecera material genético.

« Compareca a todas as consultas e exames de
monitoramento.

e Registre suas duvidas e leve-as para discus-
Sao nas consultas.

Felicio
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Escaneie o QR code

Contatos

Em caso de duvidas ou necessidade, entre em
contato conosco através dos seguintes canais:

Q (31) 99215-9/00

& institutoginecologia@feliciorocho.org.br
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