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de origem vegetal sdo isentos efeitos toxicos. As gestan-
tes constituem um grupo populacional que culturalmente
recorre ao uso de fitoterdpicos, por acreditarem que ndo
causam danos ao feto . A formulagdo fitoterapica (Agua
Inglesa ®), contendo Cinchona calisaya (quinina); Jate-
orhiza palmata (calumba);Centaurim erythraea ( fel-da
terra); Baccharis trimera (carqueja); Artemisia absinthium
(losna); Matricaria chamomilla (camomila) e Cinnamo-
mum cassia (canela da china), é indicado como toénico e
aperiente. Porém, tem sido utilizado empiricamente para
tratar infertilidade. Este estudo foi o primeiro a investi-
gar este composto e seus efeitos sobre a reproducao em
fémeas de camundongos. O composto foi administrado
diariamente por 42 dias, em trés doses diferentes, abran-
gendo o periodo pré-acasalamento, acasalamento e peri-
odo de embriogénese e implantacdo. Foram avaliados os
sinais clinicos de toxicidade, variacao na massa corporal e
peso do figado, além das variaveis que indicam toxicidade
reprodutiva: copula, gestacdo, perdas pré e pos- implan-
tacéo, indice placentario (peso da placenta/peso do feto),
malformacgdes maiores nos conceptos e potencial mutagé-
nico pelo ensaio do micronucleo em medula de 6ssea de
camundongo. Os resultados, interpretados em conjunto,
mostraram que a formulagéo fitoterdpica investigada, ndo
causou toxicidade sistémica e reprodutiva quando admi-
nistrado por via oral em dose preconizada para humanos,
durante 42 dias em fémeas de camundongos. Também
nao houve efeito genotoxico que possa induzir mutacgoes.
O grupo que recebeu trés vezes a dose preconizada para
humanos apresentou um maior (p=0, 001) indice placen-
tario em relacao aos demais grupos, indicando efeito toxi-
co materno que de forma indireta afetou negativamente o
peso dos fetos. A formulacdo fitoterapica pode ser consi-
derada relativamente in6cua, desde que seja administrada
na dose indicada.

09 - Acolhimento a usuarios com
infertilidade em hospital publico
de referéncia no Rio de Janeiro:
alternativa de construcao de saude
reprodutiva de qualidade

Costa, T."; Oliveira, E.A."; Mohamed, R."; Duarte,
M.C.P.M."; Silva, W.J.J."; Souza, M.C.B."

UFRJ

INTRODUCAO: Ao abordar infertilidade, conflitos, tabus,
sentimentos, esteredtipos, cobrancas se convertem em
demandas de tecnologias para os servicos. No Brasil, ha
poucos servicos publicos gratuitos na area de reproducéo.
Além disso, é patente o aumento de mulheres com mais
de 35 anos desejosas da primeira gravidez, muitas vezes
excluidas nos critérios de acesso. A concepc¢éao de familia
e a dificuldade/ impossibilidade de acesso a reprodugdo
justificam a necessidade de atendimento interdisciplinar.
OBJETIVO: Relatar estruturacao de grupo interdiscipli-
nar de acolhimento a usuarios com infertilidade conjugal
em servico publico de referéncia. METODOS Analise das
atividades ocorridas desde 2008 e de pilotos de grupos de
acolhimento permitiu selecionar duvidas, questionamen-
tos e anseios dos usuarios. Reunides semanais conso-
lidaram elaboracdo de material apresentando o servico
e ficha de pré-consulta multidisciplinar. O depoimento/
analise dos profissionais subsidiou discussdo e consoli-
dacao da pratica educativa. RESULTADOS: A rotina de
acolhimento, embasada na pedagogia da problematiza-
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cado com escuta sensivel, compreende: (1) apresentacao
do servigo e equipe multiprofissional a grupos (10 a 15
casais), visando discutir expectativas de tratamento; (2)
pré-consulta, consolidando o acesso, referéncia e contra-
-referéncia em saude reprodutiva. Foram selecionados
questionamentos dos casais para compor a apresen-
tacédo, subsidiando discussbes e processo de constru-
cao compartilhada do conhecimento: sobre o servico, a
tecnologia reprodutiva (distincéo entre inseminacéo arti-
ficial e fertilizacdo in vitro), efetividade do tratamento e
alternativas de solucdo. Discussdo recorrente compre-
endeu a impossibilidade de atendimento inteiramente
gratuito e a obrigacao de procriar, como consolidacao da
familia, corroborando dados do servico: 54,7% das usua-
rias (2008 — 2010) com infertilidade primaria. CONCLU=
SOES: Participar de grupo de acolhimento permite que
usuarios reflitam sobre vivéncias, angustias e alternati-
vas de solucédo a infertilidade, como sujeitos ativos do
processo. Ampliar o acesso e desmistificar sua viabilidade
deve considerar parcela da populacdo que desconhece e
sequer busca os servicos e outra que se mantém vincu-
lada a eles, presa pelo desejo/obrigacdo de gerar filhos.
A educacdo em servico de saude consolida processo de
construcdo compartilhada do conhecimento e alfabetis-
mo cientifico como forma de empoderamento em prol da
promocdo da saude reprodutiva. Apoio Pibex-UFRJ.

010 - Impacto clinico da nova lei
brasileira de reproducao assistida:
um avanco real na reducao de
multiplos?

Schneider, D.T."; Esteves, S.C.

TAndrofert

OBJETIVO: A nova lei brasileira que foi aprovada em
2011 estipula que ndo mais do que dois ou trés embrides
devem ser transferidos ao utero de mulheres abaixo dos
36 anos e entre 36 e 39 anos, respectivamente. Assim,
a nova regulamentacdo proibe a pratica utilizada por
muitos servicos de transferir até quatro embrides inde-
pendente da idade da paciente. O objetivo deste estudo
é de analisar o impacto futuro da nova regulamentacao
nas taxas de bebés nascidos e multiparidade. METODOS:
Foram incluidos 1468 ciclos de ICSI, divididos em trés
grupos de acordo com a idade materna: grupo (i) <35
anos; grupo (ii) 36-39 anos e grupo (iii) 240 anos. Taxa
de bebés nascidos e de gestacdo multipla foram compa-
radas de acordo com o numero de embrides transferidos
em cada categoria, e de acordo com a presenca de fator
masculino grave. Regressao logistica foi realizada para
avaliar o impacto da reducédo do numero de embrides
transferidos no numero de bebés nascidos e no numero
de multiplos. RESULTADOS: O limite de embrides trans-
feridos imposto pela nova lei ndo deve alterar as taxas de
bebés nascidos nos grupos (i) (45,7% versus 44,4%) e
(ii) (48,7% versus 42,5%). Por outro lado, reducéo signi-
ficativa devera ser observada nas taxas de multiparidade
nas mulheres do grupo (i) (21,0% versus 34,1%) devido
a dramatica reducao no percentual de gestacoes triplas
(decréscimo de 9X; p=0,009). No grupo (ii) as taxas de
gestacao multipla nao se alteram (22,0% versus 23,7%).
Em casais cujo homem tenha um fator masculino grave,
houve reducado nas taxas de bebés nascidos (28,0%
versus 39,1%) e de gestacdo multipla (9,3% versus
23,5%), embora de forma ndo significante (p=0,06).
CONCLUSOES: A nova lei brasileira para reproducao



Resumos do XV Congresso Brasileiro de Reproducao Assistida- Florianopolis, agosto de 2011.

assistida parece ter um impacto positivo na reducao de
gestacoes multiplas, sem prejudicar as chances de bebés
nascidos em mulheres jovens. Em mulheres acima de 36
anos a lei parece nédo ter nenhum tipo de impacto. Uma
tendéncia negativa nas taxas de bebés nascidos parece
ocorrer nos casos de fator masculino grave, devendo ser
melhor investigada.

011 - A idade materna nao afeta as
taxas de implantacdo embrionaria
em embrides euploides: o valor do
CGH-array associado a biopsia de
blastocisto em ciclos de FIV

Alegretti, J.R."; De Paula, T.S."; Mattila, M.C.?; Hassun,
P.A.3; Serafini, P."; Eduardo Motta’

"Huntington - Medicina Reprodutiva; *Hospital e
Maternidade Santa Joana; *Genesis Genetics Brasil

OBJETIVO: Avaliar as taxas de implantacao de embrides
humanos eupldides, transferidos “a fresco”, apos biop-
sia em fase de blastocisto, com analise por Hibridacao
Genomica Comparativa por microarranjos (CGH-array)
e determinar sua eficacia em diferentes grupos etarios
de pacientes submetidos a ciclos de Fertilizacdo In Vitro
(FIV). METODOS: Entre novembro de 2010 e abril de
2011 foram analisados 101 ciclos de casais submetidos a
FIV. Os ciclos foram divididos em: A) idade materna até
37 anos; B) idade materna > 38 anos. Todos os embrides
que em cultivo apresentaram numero maior de 04 célu-
las em dia 3 foram submetidos ao Hatching assistido por
sistema de laser e mantidos em cultivo triplo-gés por 48
horas. Aqueles que atingiram o estagio de blastocisto,
procedeu-se a biopsia no dia 5 de cultivo, apés compro-
vacao de herniacao das células trofoblasticas e enviada
para andlise por CGH-array. Os embrides foram mantidos
em cultivo por mais 24 horas, no aguardo do resultado e,
os diagnosticados como euploides, foram transferidos ao
utero em dia 6. Os testes de Mann Whitney e t de Student
foram utilizados quando apropriados. Taxas de gestacéo,
cancelamento e implantacdo foram analisadas pelo Teste
Z para duas propor¢coes. RESULTADOS: Observou-se de
forma significativa, maior taxa de ovdcitos recuperados
no grupo A em relacdo ao B (A = 11,2+5,3; B=9,2+5,6;
p=0,04), em metafase Il (9,6+4,6; 7,5+4,4; p=0,03)
e fertilizados (8,0+4,1; 7,5+4,0; p=0,03); assim como
de blastocistos formados (3,6+2,1; 2,6x1,7; p=0,009).
Além disso, uma menor taxa de embrides aneuploides
pela andlise do CGH foi verificada no Grupo A em rela-
cdo ao B (A = 62,8+31%; B = 83,9+£27%; p=0,001),
acarretando maior taxa de cancelamento dos ciclos (A
= 33,33%; B = 58,5%; p=0,009). Contudo, nao foram
encontradas diferencas no numero de embrides trans-
feridos (A = 1,56+0,5; B = 1,4+0,5; p=0,2), implanta-
cao (40,4%; 42,8%; p=0,8) e, sobretudo, nas taxas
de gestacao (A=55,2% e B=50,0%; p=0,7). CONCLU-
SOES: A analise dos resultados sugere que, independen-
te da idade materna, a presenca de embrides euploides
ao CGH-array, oferece chances iguais de implantacdo
e gestacdo, demonstrando que a euploidia de todo o
complemento cromossémico é fundamental na gravidez.
Ja o cultivo até a fase de blastocisto, seleciona um menor
numero de embrides a serem analisados e posteriormen-
te transferidos. Por fim, a bidépsia embriondria em dia 5
e posterior transferéncia a fresco no dia 6, mostrou ser
uma técnica eficaz.

012 - Analise comparativa

entre diferentes sistemas de
criopreservacao de tecido ovariano
de ratas wistar

Oliveira, |.C.L."; Montenegro, |.S."; Terraciano, P.B."; Paz,
A.H."; Cirne-Lima, E.O."; Passos, E.P.

"HCPA

A criopreservacao de tecido ovariano € uma técnica
promissora para a preservacao da fertilidade. O objetivo
deste trabalho foi determinar o protocolo mais eficiente
de criopreservacao de tecido ovariano utilizando o siste-
ma automatico de congelacédo, para comparar a inte-
gridade do tecido ovariano congelado através de duas
diferentes curvas de congelacao combinadas com dois
diferentes crioprotetores. Utilizamos 20 ratas Wistar que
foram submetidas a oofarectomia bilateral. Os ovarios
foram divididos e congelados em dimetilsulfoxido (DMSO)
e etilenoglicol (EG) e foram analisadas duas curvas de
congelamento (curva lenta e rapida). As amostras de
tecido, apds congelacdo, foram descongeladas, fixadas e
processadas para a coloragcdo com hematoxilina e eosi-
na para a analise da integridade dos odcitos. Foi feita
a quantificagdo dos foliculos e analise do dano tecidual.
Para a andlise folicular foi utilizado o microscopio optico
e realizou-se a classificagdo dos foliculos pré-antrais de
acordo com o estagio de desenvolvimento em primordiais
e primarios. Os resultados foram submetidos a ANOVA
e as comparacoes entre as médias Foram feitas pelo
teste de Tukey (P<0,05). Nos resultados foi observado
que no tecido criopreservado os foliculos que persistiram
integros em cada ovario foram os primordiais em 79% e
primarios em 29%. Entre as alteracdes reversiveis iden-
tificaram-se vacuolizacdo citoplasmatica e contorno irre-
gular. Quanto as alteracoes irreversiveis foi encontrado
picnose. Concluindo, no tecido ovariano criopreservado,
foram encontrados apenas foliculos primordiais e prima-
rios apresentando alteracdes histologicas reversiveis e
irreversiveis. O crioprotetor EG promoveu uma melhor
preservacao folicular, e nao foi encontrada diferenca
estatisticamente significativa, quando se comparou as
duas curvas de congelacao.

013 - Aspectos nutricionais na
infertilidade: um estudo caso-
controle

Santos, L.P."; Nicoletto, B.B."; Becker, G.F."; Montenegro,
1.S.7; Passos, E.P."; Moulin, C.C."

'UFRGS

OBJETIVO: Caracterizar o perfil nutricional e metabdlico
de homens com diagnéstico de sub-fertilidade e verifi-
car correlacoes entre parametros nutricionais, hormonios
sexuais e SHBG. METODOS: Estudo transversal com
braco-controle. Foram avaliados 18 homens com diag-
nostico de sub-fertilidade (casos) e 9 homens pareados
por idade sem causa aparente de infertilidade (grupo
controle). Fatores de exclusao: alteracoes genéticas,
distlrbios enddcrinos, diabetes melito, cancer, insuficién-
cia hepéatica ou renal, tabagismo, alcoolismo ou contato
com metais pesados ou agrotoxicos. Todos os individuos
assinaram o TCLE. Parametros avaliados: indice de Massa

JBRA Assist. Reprod. | V. 15 | n°5 | Sep-Oct / 2011

53



