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INFORMAGCOES GERAIS

1. O Jornal Brasileiro de Reproducdo Assistida (J Bras
Rep Assist) é a publicacdo oficial da Sociedade Brasileira
de Reproducéo Assistida (SBRA — www.sbra.com.br) para
conteldos cientificos, com periodicidade trimestral. E diri-
gido a especialistas e pesquisadores em saude, particular-
mente ginecologistas, andrologistas, bidlogos, urologistas e
embriologistas. Sdo aceitos para avaliacdo estudos basicos
e clinicos nas areas de reproducgdo assistida, infertilidade,
genética reprodutiva, imunologia reprodutiva, andrologia,
microbiologia reprodutiva, laboratdério em reprodugdo assis-
tida e endocrinologia ginecoldgica, sob a forma de artigos
originais, artigos de revisdo, artigos de atualizagdo e rela-
tos de caso (conforme detalhamento a seguir). Os artigos
podem ser submetidos nos idiomas portugués, espanhol
ou inglés. Autores interessados em traduzir seu artigo para
inglés podem solicitar um orgamento de tradugdo ao J Bras
Rep Assist.

2. Artigos submetidos ao J Bras Rep Assist devem ser inéditos,
isto é, ndo devem ter sido publicados nem submetidos para
analise por outras revistas, no todo ou parcialmente. Em casos
de figuras ja publicadas, autorizacdo deve ser obtida e a fonte
deve ser citada. Uma vez publicados, os artigos passam a ser
de propriedade da SBRA.

3. As InstrugOes para Autores do J Bras Rep Assist incorporam
as recomendacdes dos Uniform Requirements for Manuscripts
Submitted to Biomedical Journals. A versdo completa do texto
esta disponivel em www.icmje.org. Manuscritos que estive-
rem em desacordo com as instrugdes aqui apresentadas serdo
devolvidos para a incorporagdo de ajustes antes da avaliagdo
pelo Conselho Editorial.

4. Todo artigo publicado no J Bras Rep Assist passa pelo
processo de revisdo por especialistas (peer review). Os arti-
gos submetidos sdo primeiramente encaminhados aos edito-
res para uma avaliagdo inicial quanto ao escopo do trabalho e
as exigéncias editoriais do Jornal. Se a avaliacdo é positiva, o
artigo é enviado a dois revisores especialistas na area perti-
nente. Todo o processo € anénimo, ou seja, 0s revisores sdo
cegos quanto a identidade dos autores e seu local de origem
e vice-versa. Apds a avaliagdo do artigo pelos revisores,
os artigos podem ser aceitos sem modificagdes, recusados
ou devolvidos aos autores com sugestSes de modificagdes,
sendo que cada artigo pode retornar varias vezes aos autores
para esclarecimentos e modificagdes, sem que isso implique
necessariamente a aceitagdo futura do trabalho.

5. O numero de autores de cada manuscrito fica limitado
a seis. O conceito de co-autoria implica contribuicdo subs-
tancial na concepgdo e planejamento do trabalho, analise e
interpretacdo dos dados e redacdo ou revisao critica do texto.
Contribuigdes significativas feitas ao estudo, mas que ndo se
enquadram nesses critérios, podem ser citadas na secdo de
agradecimentos.

6. Artigos de pesquisas clinicas (clinical trials) devem ser
registrados em um dos Registros de Ensaios Clinicos valida-
dos pelos critérios estabelecidos pela Organizagdo Mundial
da Saude e pelo International Committee of Medical Journal
Editors (por exemplo, www.actr.org.au, www.clinicaltrials.
gov, www.ISRCTN.org, www.umin.ac.jp/ctr/index/htm e
www.trialregister.nl). O nimero de identificagdo do estudo
devera ser apresentado ao final do resumo.

7. Para textos que forem aceitos para publicagdo, uma
declaragdo, assinada por todos os autores devera ser
enviada a revista, contendo as seguintes informagdes: a)
0 manuscrito é original; b) o manuscrito ndo foi publicado
nem submetido a outra revista, nem o serd se vier a ser
publicado no J Bras Rep Assist; c) todos os autores parti-
ciparam ativamente na elaboragdo do estudo e aprovaram
a versao final do texto; d) situagdes de potencial conflito
de interesse (financeiro ou de outra natureza) estdo sendo
informadas; e) foi obtida aprovagdao do estudo pelo comi-
té de ética da instituicdo a qual o trabalho esta vinculado
(para artigos que relatam dados de pesquisa experimental;
f) foi obtido consentimento informado dos pacientes inclu-
idos no estudo (quando aplicavel). As informacgGes sobre a
aprovacgao do estudo por comité de ética e a obtengao de
consentimento informado também devem constar na segdo
Métodos do artigo.

8. Antes da publicagdo dos artigos aceitos, os autores
correspondentes receberdo, via e-mail, em arquivo PDF, o
artigo editorado para aprovagao. Nessa fase, as corregoes
devem limitar-se a erros tipograficos, sem alteragdo do
conteudo do estudo. Os autores deverdo devolver as provas
aprovadas via e-mail ou fax até 48 horas apds o recebimen-
to da mensagem.

TIPOS DE ARTIGOS PUBLICADOS

Artigos originais. Trabalhos resultantes de pesquisa cien-
tifica que apresentam dados originais sobre aspectos expe-
rimentais ou observacionais de carater médico, bioldgi-
co, bioquimico e psicossocial e incluem analise estatistica
descritiva e/ou inferéncias de dados proprios. Esses arti-
gos tém prioridade para publicagdo. Devem ser compostos
de: pagina de rosto, resumo e palavras-chave, abstract e
keywords, texto (dividido nas secBes Introdugdo, Métodos,
Resultados, Discussdo ou equivalentes, Conclusdes), agra-
decimentos (se aplicavel), lista de referéncias (maximo de
40), tabelas (se houver), legendas de figuras (se houver) e
figuras (se houver).

Artigos de revisdo. Trabalhos que tém por objetivo resu-
mir, analisar, avaliar ou sintetizar trabalhos de investigagdo
ja publicados em revistas cientificas. Devem incluir sintese e
analise critica da literatura levantada e ndo ser confundidos
com artigos de atualizagdo. Devem ser compostos de: pagi-
na de rosto, resumo e palavras-chave, abstract e keywords,
texto, lista de referéncias, tabelas (se houver), legendas de
figuras (se houver) e figuras (se houver).

Artigos de atualizagdo ou opinido. Trabalhos que rela-
tam informagdes geralmente atuais sobre tema de interesse
para determinadas especialidades (por exemplo, uma nova
técnica ou método). Tém caracteristicas distintas de um
artigo de revisdo, visto que ndo apresentam analise critica
da literatura. Devem ser compostos de: pagina de rosto,
resumo e palavras-chave, abstract e keywords, texto, lista
de referéncias, tabelas (se houver), legendas de figuras (se
houver) e figuras (se houver).

Relatos de caso. Artigos que representam dados descriti-
vos de um ou mais casos, explorando um método ou proble-
ma através de exemplo(s). Os casos escolhidos devem ser
de grande interesse, com doenga ou evolugdo incomuns
ou submetidos a tratamentos inusitados ou alternativos.
Podem envolver humanos ou animais e devem apresentar
as caracteristicas do individuo estudado (sexo, idade, etc.).
Devem ser compostos de: pagina de rosto, resumo e pala-
vras-chave, abstract e keywords, texto (dividido nas secGes
Introdugdo, Descrigdo do caso e Discussao ou equivalentes),
lista de referéncias, legendas de figuras (se houver) e figu-
ras (se houver).

Cartas ao leitor. Cartas ao editor comentando, discutin-
do ou criticando os artigos publicados no J Bras Rep Assist
serdo bem recebidas e publicadas desde que aceitas pelo
Conselho Editorial. Devem ser compostas de: titulo, nome
do autor, identificagdo da publicagdo que esta sendo comen-
tada e lista de referéncias (se houver). Recomenda-se um
maximo de 500 palavras, incluindo referéncias. Sempre que
possivel, uma resposta dos autores sera publicada junta-
mente com a carta.

PREPARAGCAO DOS ORIGINAIS

Utilize preferencialmente o processador de texto Microsoft
Word®. Os trabalhos devem ser digitados em fonte Times
New Roman tamanho 12, espaco simples, alinhados a
esquerda, iniciando cada segdo em pagina nova, na seguinte
ordem: pagina de rosto, resumo e palavras-chave, abstract e
keywords, texto, agradecimentos, lista de referéncias, tabe-
las, legendas de figuras e figuras. Todas as paginas devem
ser numeradas.

Siglas devem ser definidas por extenso na primeira ocorréncia
no texto; apds a primeira ocorréncia, somente a sigla devera
ser utilizada. No resumo, o uso de siglas deve ser evitado.
Substancias devem ser apresentadas utilizando seu nome
genérico. Se relevante, o nome comercial da substéancia e o
fabricante podem ser informados entre parénteses.

A apresentacgao de unidades de medida deve seguir o sistema
internacional (SI).

Genes de animais devem ser apresentados em italico com
inicial maiuscula (exemplo: Sox2); genes de seres huma-
nos também devem ser apresentados em itdlico, porém
com todas as letras mailsculas (exemplo: SOX2). Proteinas
devem seguir o mesmo padrdo de mailsculas/minusculas,
porém sem italico.
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PAGINA DE ROSTO

A pagina de rosto deve conter:

- Titulo conciso e explicativo, representando o conteido do
trabalho, em portugués e inglés

- Titulo resumido (maximo de 40 caracteres)

- Nomes dos autores

- Afiliagdo dos autores, indicando departamento/unidade,
instituicdo e regido geografica

- Nome da instituigdo onde o trabalho foi executado

- Informagdes sobre auxilios recebidos sob a forma de finan-
ciamento, equipamentos ou medicamentos

- Congressos onde o estudo foi apresentado

- Nome, endereco, telefone, fax e email do autor correspon-
dente

RESUMO E ABSTRACT

Todos os trabalhos devem apresentar um resumo em
portugués e um abstract em inglés. Trabalhos escritos em
espanhol devem apresentar, além do resumo no idioma
original, também um resumo em portugués e um abstract
em inglés. O conteldo dos textos deve ser idéntico, e ndo
deve ultrapassar 250 palavras. Para artigos originais, o
resumo deve ser estruturado como segue: Objetivo, Méto-
dos, Resultados e Conclusdes. Para relatos de caso, artigos
de revisao e artigos de atualizagdo, o resumo ndo deve ser
estruturado. Deve-se evitar o uso de abreviagdes no resu-
mo, e ndo devem ser citadas referéncias.

Logo apds o resumo/abstract/resumen, deverdo ser apre-
sentadas de trés a seis palavras-chave que sejam integran-
tes da lista de Descritores em Ciéncias da Saude (http://
decs.bvs.br).

AGRADECIMENTOS

Esta segdo é dedicada a reconhecer o trabalho de pessoas
que tenham colaborado intelectualmente, mas cuja contri-
buicdo ndo justifica co-autoria, ou de pessoas ou instituicdes
que tenham dado apoio material.

REFERENCIAS

No texto, as citagdes serdo identificadas entre parénteses,
pelo sobrenome do autor seguido do ano de publicagao.
Exemplos: um autor (Steptoe, 1978), dois autores (Edwar-
ds & Steptoe, 1980), mais de dois autores (Van Steirte-
ghem et al., 1988).

A lista de referéncias deve ser apresentada em ordem
alfabética (Ultimo sobrenome de cada autor seguido das
duas primeiras iniciais), e ndo deve ser numerada. Traba-
lhos do mesmo autor devem ser ordenados cronologica-
mente; trabalhos de mesmo autor e ano devem ser iden-
tificados com letras apds o ano (2000a, 2000b, etc.). A
apresentagdo das referéncias seguira os modelos propos-
tos nos Uniform Requirements for Manuscripts Submitted
to Biomedical Journals (ver exemplos a seguir). Todas as
referéncias citadas na lista devem ser mencionadas no
texto e vice-versa.

1. Artigo de periédico

Edwards RG, Steptoe PC, Purdy IM. Establishing full-term
human pregnancies using cleaving embryos grown in vitro.
Br J Obstet Gynaecol. 1980;87:737-56.

2. Livro
Wolf DP, Quigley MM, eds. Human in vitro fertilization and
embryo transfer. New York: Plenum Press; 1984.

3. Capitulo de livro

Simpson JL. Gonadal dysgenesial and sex abnormalities:
phenotypic-karyotypic correlations. In: Vallet HL, Porter IH,
eds. Genetic mechanisms of sexual development. New York:
Academic Press; 1979. p. 365-77.

4. Artigo de revista eletrbnica

Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the
ANA acts in an advisory role. Am ] Nurs [revista eletrbnica].
2002 Jun [citado 2002 ago 12];102(6):[aproximadamente 3
p.]. Disponivel em: http://www.nursingworld.org/AJN/2002/
june/Wawatch.htm.

5. Artigo publicado na Internet:

Wantland DJ, Portillo CJ, Holzemer WL, Slaughter R, McGhee
EM. The effectiveness of web-based vs. non-web-based inter-
ventions: a meta-analysis of behavioral change outcomes. J
Med Internet Res. 2004;6(4):e40. Disponivel em: http://
www.jmir.org/2004/4/e40/. Acessado: 29/11/2004.

6. Site

OncolLink [site na Internet]. Philadelphia: University of Penn-
sylvania; c1994-2006. [atualizado 2004 set 24; citado 2006
mar 14]. Disponivel em: http://cancer.med.upenn.edu/.

7. Software
Smallwaters Corporation. Analysis of moment structures:
AMOS [software]. Version 5.0.1. Chicago: Smallwaters; 2003.

TABELAS E FIGURAS

Tabelas e figuras (graficos, fotografias, etc.) devem ser
numeradas em algarismos ardbicos conforme a ordem de
aparecimento no texto e devem ter legendas individuais,
apresentadas ao final do trabalho. Cada tabela e figura deve
ser submetida em folha separada.

Nas tabelas, deverdo ser utilizadas apenas linhas horizontais,
e cada dado deverd constar em uma célula independente.
ExplicagGes sobre itens das tabelas devem ser apresentadas em
notas de rodapé identificadas pelos seguintes simbolos, nesta
SEqUéncia: *ITI 1:1 §I Illﬂ/**lTTl:‘:*'

Figuras em geral (gréficos, fotografias, etc.) serdo publicadas em
preto e branco. Despesas com a eventual reprodugdo de fotogra-
fias em cor serdo de responsabilidade do autor.

Figuras podem ser submetidas eletronicamente, nas extensdes
.jpg, .gif ou .tif, com resolugdo minima de 300 dpi (para possi-
bilitar uma impresséo nitida), ou por correio (ver instruges
de envio mais adiante). Todas as figuras enviadas pelo correio
devem ser identificadas no verso com o uso de etiqueta colante
contendo o nome do primeiro autor, o nimero da figura e uma
seta indicando o lado para cima.

Fotografias escaneadas ndo serdo aceitas; fotografias em papel
devem ser encaminhadas pelo correio. Fotografias de pacientes
ndo devem permitir sua identificagdo.

Graficos devem ser apresentados somente em duas dimensoes.
Figuras ja publicadas e incluidas em artigos submetidos devem indi-
car a fonte original na legenda e devem ser acompanhadas por uma
carta de permissao do detentor dos direitos (editora ou revista).

ENVIO/SUBMISSAO DE ARTIGOS

Os artigos devem ser submetidos preferencialmente por email
(jornalsbra@cmb.com.br). Texto e figuras devem ser enviadas
como um anexo a mensagem. Figuras (exclusivamente grafi-
cos e fotografias digitais) podem ser enviadas nas extensdes
.jpg, .gif ou .tif, com resolugdo minima de 300 dpi e tamanho
maximo total (do conjunto de figuras) de 3 MB.

Se a submissdo por email ndo for possivel, duas cdpias do
texto e figuras devem ser enviadas para o enderego a seguir:

Profa. Dra. Maria do Carmo Borges de Souza
Editora do Jornal Brasileiro de Reproducédo Assistida
Centro Médico BarraShopping

Av. das Américas, 4666, salas 312/313

CEP 22649-900 [0 Rio de Janeiro, RJ

Fone: (21) 2430.9060

Fax: (21) 2430.9070

http://www.sbra.com.br
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Editorial

Caros Colegas,

Convidamos a todos para participar do XIl Congresso Brasileiro de Reproducao Humana Assistida e o Congresso
Regional da Rede Latino Americana de Reproducdo Assistida 2008.

Para a unido desses dois importantes eventos, foi criada uma comissdo organizadora, executiva e cientifica,
composta por renomados profissionais da area de Reprodugdo Humana Assistida no Brasil. Preparamos uma
excelente programacéo, com convidados nacionais e internacionais, para que possamos nos atualizar e discutir
os mais diversos assuntos relacionados a reproducédo humana.

Nos preocupamos em fazer deste encontro, um agradavel momento para troca de experiéncias e confraternizacgdo,
incluindo inumeras atividades paralelas para os acompanhantes.

O nosso evento serd realizado Hotel Unique, um dos mais sofisticados de Sdo Paulo, com féacil acesso aos
principais pontos turisticos culturais e gastrondmicos.

Sera uma honra recebé-los.

Dr. Assumpto laconelli Jr. - Dr. Edson Borges Jr.
Presidéncia do Congresso
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Niveis foliculares de IGFBP-4
e PAPP-A em pacientes
inférteis com endometriose.

Vanessa Genro, Carlos Souza, Gustavo Rodini,
Carolina Andreoli, Camila Campos, Jodo Sabino

Hospital de Clinicas de Porto Alegre, Porto Alegre - RS

Introducdo: Endometriose esta associada com inferti-
lidade, mesmo em estagios leves da doenca. Algumas
pesquisas investigaram a associagdo do IGFBP-4 e do
PAPP-A a qualidade oocitaria e desenvolvimento embrio-
nario com resultados discordantes.Nosso objetivo é
comparar os niveis foliculares de IGFPB-4 e PAPP-A em
pacientes inférteis com endometriose minima e leve
e pacientes com infertilidade associada a fator tubario
submetidas & FIV natural.

Materiais e Métodos: Dosagem do contetdo folicular de
IGFBP-4 e PAPP-A em pacientes inférteis com endometriose
minima/leve. Controle: pacientes com obstrucao tubaria.
Resultados: Incluimos 12 pacientes no grupo | e 16
pacientes no grupo Il. Idade (30+1.5 and 32+0.8) e
IMC (22+0.5 e 22+£0.5) ndo diferiram (P>0.05). Além
disso, FSH nao foi diferente entre os grupos (4.9+0.4
and 5.0+£0.3, P>0.05). A qualidade oocitaria através dos
niveis foliculares de IGFBP-4 (130+29.7 e 105+18.5) e
PAPP-A (12.1+6.1e 13.949.8) ndo foi estatisticamente
significativo (P>0.05).

Conclusbes: Ja demonstramos que endometriose mini-
ma e leve estd associada com coorte folicular hetero-
génea e com reserva ovariana reduzida quando dosada
através do IGFBP-4 e PAPP-A.

««Ma Vitri-inga: um novo
método de vitrificacao

U L Carlos Gilberto Almodin *, Vania Cibele

LIS Minguetti-Camara *, Raul Eid Nakano 2,
Litsuko Shimabukuru 2, Angélica Pupin
Schiavon *, Fernanda Carolina Fachini *

1. Hospital Almodin, Maringa - PR
2. Ferticlin - Clinica de Fertilidade Humana, Séao
Paulo - SP

Introducdo: A criopreservagao de ovoécitos além de
resolver os problemas legais e éticos associados ao
congelamento de embrides, oferece a habilidade para
estender a capacidade reprodutiva, especialmente em
mulheres jovens com doencas malignas e pacientes
com menopausa precoce; além de diminuir a possibili-
dade de gravidez multipla quando se opta por transferir
um ou dois embrides por transferéncia embrionaria. Os
protocolos de congelamento lento tém sido usados com
sucesso em embries humanos nas uUltimas décadas,
porém, ndo se tem o mesmo resultado na criopreser-
vacdo de ovdcitos. A vitrificacdo parece ser a solugdo
para esse problema. Atualmente existem varios méto-
dos de vitrificagdo utilizando véarios aparatos com resul-
tados bastante promissores. O objetivo desse estudo
é propor um novo método de vitrificagdo de ovdcitos,

Resumos

denominado Vitri-Inga, desenvolvido a partir do méto-
do “Cryotop”.

Metodologia: Foi realizado um estudo prospectivo,
multicéntrico e randomizado em pacientes submetidas
aos tratamentos de fertilizagdo. Avaliou-se, entdo, a taxa
de sobrevida dos ovécitos das pacientes que, incluidas
neste estudo, tiveram seus ovdcitos vitrificados e aque-
cidos. Nos ovécitos que sobreviveram trés horas apds o
aquecimento, foi realizada a injecao intra-citoplasmatica
de espermatozoides (ICSI). E apds 72 horas, a taxa de
clivagem foi avaliada.

Resultados: Das 54 pacientes incluidas neste estudo,
com média de idade entre 37,4 (+7,3), foram vitrifica-
dos 258 ovécitos. Apds aquecimento, 215 ovécitos foram
recuperados, totalizando uma taxa de sobrevida de
83,3%. A ICSI foi realizada em 214 destes ovocitos. Apos
72 horas, o numero de embrides divididos foi de 164,
totalizando uma taxa de clivagem de 76,6%.
Conclusdes: O método de vitrificagdo proposto e estu-
dado parece ser uma boa opgédo devido as altas taxas
de sobrevida e fertilizacdo ap6s ICSI. O aparato usado
durante o procedimento, permite que o ovdcito seja crio-
preservado num volume muito pequeno de solucdo e
resfriamento rapido, o que impede a formacao de cristais
de gelo. Além disso, o método é uma alternativa eficien-
te, rapida e econémica.

Unitermos: ovdcitos, vitrificacdo, taxa de sobrevida,
taxa de clivagem.

Antioxidantes enzimaticos
em casais inférteis
submetidos a reproducéao
assistida

Gustavo Fiedler, Luciana Luchese Tonetto, Eleonora
Bedin Pasqualotto, Fabio Firmbach Pasqualotto

Universidade de Caxias do Sul, Caxias do Sul - RS

Introducéo e Objetivos: A geracao controlada de espécies
reativas de oxigénio (EROS) no espermatozéide esta asso-
ciada as fungdes fisiolégicas normais. Todavia, um desequi-
librio nesta homeostase com geragdo de EROs em excesso
parece ter um papel fundamental na dindmica da fertilidade.
Além disso, a relagéo entre marcadores de estresse oxidativo
e gametas (espermatozoide e 6vulo) ndo tém sido descrita
na literatura. O nosso objetivo com este estudo foi avaliar os
niveis de superoxido dismutase, catalase e peroxidacao lipi-
dica do sémem, do sangue das esposas e do liquido folicular
de casais submetidos as técnicas de reproducéo asssistida.
Materiais e Métodos: duzentos e oito casais inférteis
submetidos a ICSI de janeiro de 2004 a dezembro de 2006
aceitaram a participar do estudo. Foram avaliados os niveis
de EROs e peroxidacao lipidica do semem, sangue e liquido
folicular dos casais.

Resultados: Os niveis de SOD, Catalase e LPO foram
mensurados em 932 foliculos de 208 casais infertéis. Destes,
781 (83.8%) estavam maduros. A catalase seminal esteve
fortemente relacionada a fertilizagéo (r = 0,114; p = 0,013)
e as taxas de clivagem (r = 0,299; p = 0,001), mas néo
as taxas de gravidez (r = 0.007; p = 0.883). A SOD semi-
nal ndo correlacionou-se com nenhuma destas variaveis. A
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média e o desvio padréo para SOD (4,45 *+ 1,4) e Catalase
(1,7 £ 0,28) no liquido folicular foram maiores que os niveis
no plasma (3,6 = 0,5; p= 0,04, e 1,1 = 0,13; p = 0,03,
respectivamente). A taxa de fertilizacéo corrrelacionou-se
positivamente com os niveis no liquido folicular de SOD (r
= 0,116; p = 0,010) e Catalase (r = 0.099; p = 0.028),
(r = 0,121; p = 0,026) e negativamente com o0s niveis
de peroxidacao lipidica no liquido folicular (r = - 0,164;
p = 0,001). As taxas de clivagem corrrelacionaram-se
positivamente com os niveis no liquido folicular de SOD (r
= 0.102; p = 0.028), e Catalase (r = 0.138; p = 0.003),
com o0s niveis sanguineos de SOD (r = 0,137; p = 0,015)
e negativamente com os niveis de peroxidagéo lipidica no
liquido folicular (r = -0,187; p = 0,001).

Conclusodes: Os niveis de Superéxido dismutase e Catalase
presentes no liquido folicular tém uma boa correlagdo com
as taxas de fertilizag&o e clivagem. Os niveis de peroxidacao
lipidica no liquido folicular podem ser utilizados como marca-
dores de atividade metabdlica, os quais sdo necessarios para
0 estabelecimento da gravidez.

<eMA  Antioxidantes seminais

7”7 N

@ e papilomavirus

Gustavo Fiedler, Luciana Luchese
LiN® Tonetto, Eleonora Bedin Pasqualotto,
Fabio Firmbach Pasqualotto

Universidade de Caxias do Sul, Caxias do Sul - RS

Introducédo: O diagnostico da infeccdo humana pelo
papillomavirus (HPV) em homens ganhou destaque devi-
do ao fato de que estes apresentam-se frequentemente de
forma assintomatica. Com isso, o HPV desempenha papel
importante na transmisséo e perpetuacdo da doenca. O
objetivo de nosso estudo foi avaliar a infecgdo pelo HPV no
sémen a fim de verificar a sua influéncia na qualidade semi-
nal, bem como no estresse oxidativo por ele induzido.
Materiais e Métodos: A infeccdo viral e a classificagao de
seus subtipos foram determinadas pela técnica de PCR. A
concentracdo e a motilidade espermatica foram avaliadas
manualmente de acordo com os critérios da Organizagdo
Mundial da Saude (OMS) e a morfologia espermatica de
acordo com os critérios da OMS e estritos de Tygerberg. A
atividade enzimatica da Superéxido Dismutase (SOD) e da
Catalase (CAT) foram determinadas pela técnica de espec-
trofotometria. A presenca de leucocitospermia foi avaliada
por um teste de mieloperoxidase.

Resultados: Sessenta e oito homens foram avaliados, dos
quais 30 eram positivos para HPV-DNA e 38 negativos.
Oito casos positivos tiveram a infec¢do pelo HPV com os
subtipos 16 ou 18, os quais sdo considerados de alto risco
oncogénico. A morfologia espermatica foi significativamen-
te mais baixa em pacientes infectados quando comparados
aos pacientes sem infecgdo (P = 0,02). Nenhuma diferenga
foi detectada na concentragéo espermatica (P = 0,09) e na
motilidade (P = 0,08) entre pacientes com e sem infeccdo
pelo HPV. Nos pacientes infectados, os niveis de CAT foram
mais elevados que nos pacientes sem infeccédo (P = 0,03).
Os niveis de Catalase tiveram correlagdo negativa com a
morfologia espermatica conforme os critérios da OMS (P
= 0,02) e os critérios estritos de Tygerberg (P = 0,03). Os
niveis de Leucocitospermia ndo foram correlacionados com
a presenca de infec¢do seminal pelo HPV (P = 0,09).

Conclusdes: O estresse oxidativo seminal pode estar
relacionado a fisiopatologia da infertilidade em pacien-
tes infectados pelo HPV. Pacientes com infecgéo pelo HPV
podem ter um maior dano na morfologia espermatica
sem aumento dos niveis de leucospermia. Novos estudos
sdo necessarios a fim de confirmar nossos resultados.

Antioxidantes seminais
e diagndstico clinico: ha
correlacado com a fertilidade?

Gustavo Fiedler, Luciana Luchese Tonetto, Eleonora
Bedin Pasqualotto, Fabio Firmbach Pasqualotto

Universidade de Caxias do Sul, Caxias do Sul - RS

Introducdo: O espermatozéide humano é rico em &acidos
graxos poliinsaturados e desta maneira susceptiveis aos
ataques das espécies reativas de oxigénio (EROS). Para
contrabalancar os efeitos deletérios das espécies reativas de
oxigénio, o plasma seminal possui uma grande variedade de
sistemas antioxidantes que tentam neutralizar as EROS e
prevenir o dano celular interno. Em nosso estudo avaliamos se
houve algum grupo especifico de homens inférteis que tive-
ram um maior dano celular pelo estresse oxidativo em através
da avaliagdo dos niveis de antioxidantes seminais.

Materiais e Métodos: Vinte e um doadores de sémen e 112
pacientes inférteis foram incluidos neste estudo. Nds dividi-
mMos Nossos pacientes pacientes inférteis em 3 grupos diferen-
tes de acordo com o diagnostico clinico: grupo A, varicocele (n
= 62); grupo B, infecgdo (n = 18); grupo C, infertilidade idio-
patica (n= 32). As caracteristicas seminais, niveis de Catalase,
Superoxido dismutase (SOD) foram avaliados em pacientes
com diferentes diagndsticos clinicos e doadores de sémen.
Resultados: A concentracdo seminal, motilidade e morfo-
logia foram significativamente reduzidas nos grupos A e B
comparado aos doadores de sémen (p = 0,04). Os niveis
de SOD (14,67 + 7,27) e Catalase (14,87 = 1,95) foram
inferiores nos pacientes inférteis comparados aos doado-
res de sémen (SOD = 38,03 + 21,65) (Catalase = 34,03 +
20,65) (P = 0,02). Os pacientes no grupo C apresentaram
uma tendéncia (sem alcancar significancia estatistica) para
niveis inferiores de SOD (12,2 + 5,4) e Catalase (12,6 = 1,7)
comparado a outros grupos de homens inférteis (p = 0,05).
Conclusdes: Independentemente do diagnéstico clinico e
caracteristicas seminais, a presenca de estresse oxidativo
seminal nos homens inférteis sugere seu papel na fisiopato-
logia da infertilidade masculina.

<eM4  Apoptose testicular em

@ homens inférteis com

k“\% varicocele e infeccao
pelo HPV

Gustavo Fiedler, Luciana Luchese Tonetto, Eleonora
Bedin Pasqualotto, Fabio Firmbach Pasqualotto

Universidade de Caxias do Sul, Caxias do Sul - RS

Introducéo: A infertilidade acomete 15% dos casais em
todo mundo. O fator masculino é responséavel por 40-50%
das causas sendo a varicocele a causa mais frequente
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de infertilidade masculina. Entretanto, os mecanismos
envolvidos na fisiopatologia desta doenga sdo incertos. A
apoptose celular esta elevada em pacientes inférteis e a
sua pesquisa dos marcadores pode fornecer idéias novas
sobre os mecanismos patogénicos envolvidos. Nos avalia-
mos as bidpsias de testiculo de homens que se subme-
teram a varicocelectomia e de homens que se submete-
ram a reversao de vasectomia, usando estes como grupo
controle. Além disso, avaliamos os marcadores de apop-
tose e a presenca de HPV-DNA pela técnica de PCR.
Materiais e Métodos: Avaliou-se bidpsias de testiculo de
44 homens (33 homens submetidos a varicocelectomia
e 11 a reversdo de vasectomia) 0s quais seriam nosso
grupo controle. Nos pacientes com varicocele, a bidpsia
testicular foi realizada bilateralmente em 30 pacientes e
unilateralmente em 3 pacientes. Nos 11 pacientes que se
submeteram a reversao de vasectomia, a biépsia testicu-
lar foi executada bilateralmente em 8 e unilateralmente
em 3. Os marcadores de apoptose avaliados foram M30,
Bax, Bcl-2 por imuno-histoquimica e a presenca de HPV-
DNA pela técnica de PCR.

Resultados: Em nosso estudo ndo foi possivel encon-
trar diferenca estatisticamente significativa entre os
marcadores de apoptose (M30, Bax, Bcl-2) e os pacien-
tes varicelectomizados (P > 0,05). O HPV-DNA tipo 16
foi encontrado em 43.2% das amostras e, novamente,
nao se observou relagdo entre a presenca de HPV-DNA e
marcadores de apoptose (P > 0,05).

Conclusdes: De acordo com nossos resultados, ndo ha
relacdo entre infertilidade masculina causada pela vari-
cocele e niveis aumentados de apoptose ou infeccao pelo
HPV-DNA.

Antioxidantes e efeito
protetor do resveratrol na
criopreservacao seminal

Gustavo Fiedler, Luciana Luchese Tonetto, Eleonora
Bedin Pasqualotto, Fabio Firmbach Pasqualotto

Universidade de Caxias do Sul, Caxias do Sul - RS

Objetivo: Acredita-se que a motilidade espermatica
diminui de 25% a 75% ap0s a criopreservacao. As razdes
para este declinio ndo séo claras, mas acredita-se esta-
rem relacionadas a fatores com o estresse ocasionado
na membrana espermatica durante o processo de resfria-
mento. O Resveratrol (antioxidante presente no vinho
vermelho) é considerado um antioxidante importante na
protecdo da lesdo espermatica resfriamento-induzida. O
objetivo de nosso estudo foi avaliar a atividade de dois
antioxidantes seminais e correlaciona-los aos padrdes
seminais de homens férteis e inférteis que submeteram-
se a criopreservacao seminal com adigcdo de Resveratrol.
Materiais e Métodos: Este estudo foi aprovado pelo
nosso comite de ética e pesquisa e 0s pacientes subme-
tidos ao termo de consentimento. Dez pacientes doado-
res e vinte pacientes inferteis foram incluidos em nosso
estudo. Amostras seminais foram obtidas por masturba-
¢do ap6s um periodo de abstinéncia de 48 horas e anali-
zadas quanto a motilidade e concentracdo espermaéatica
de acordo com a Organizacdo Mundial da Saude. Sepa-
rou-se as amostras em 4 grupos conforme a concentra-

Resumos

gao de resveratrol: grupo 1, (0.1mM); grupo 2, (1mM);
grupo 3, (10mM); e grupo 4, (sem adigao). As amostras
foram criopreservadas com o uso de nitrogénio liquido.
Os niveis de SOD, Catalase e peroxidagéo lipidica foram
determinados através da espectofotometria antes e apés
a criopreservagéo.

Resultados: Quando comparados aos doadores, homens
inférteis apresentavam baixa concentracdo espermatica,
motilidade diminuida e morfologia alterada antes da crio-
preservacdo. Além disso, os niveis de SOD e Catalase
apresentavam-se diminuidos e de peroxidagao lipidica
aumentados no grupo de pacientes inférteis (p < 0,05).
O aumento da peroxidacéo lipidica foi detectado apés a
criopreservagcdo em ambos os grupos. Todavia, ao acres-
centarmos as amostras reservatrol, independentemente
da concentragdo, homens férteis e inférteis ndo apresen-
taram aumento dos niveis de peroxidacgéo lipidica apos a
criopreservacgao espermatica ( p >0,05). O congelamento
das amostras resultou em baixos niveis de SOD, indepen-
dentemente da presenca de resveratrol; todavia, a sua
adicéo foi capaz de aumentar, de forma dose dependente
a atividade da SOD no grupo de pacientes inférteis. A
atividade da Catalase ndo mostrou aumento com 0 uso
de resveratrol em ambos os grupos de pacientes.
Conclusdes: O Resveratrol foi capaz de prevenir a
peroxidacéo lipidica em homens férteis e inférteis.

Incidéncia de gravidez
ectopica em ciclos de
FIV-ICSI/TE

Mauricio Noviello, Laila Succar Teixeira do Rosario
Rahme, Raquel Lima Leite Soares Alvarenga,
Daniela Fernandes de Oliveira Camargos,
Washington Cancado de Amorim, Joao Lucio Santos
Junior

Instituto de Saude da Mulher, Belo Horizonte - MG

Objetivo: O primeiro relato de gravidez ectépica apos
inducdo da ovulagdo na literatura data de 1971, com
citrato de clomifeno. Os principais fatores predisponentes
sdo: cirurgia pélvica prévia e doenca inflamatoria pélvi-
ca. A ocorréncia de gestagdo ectdpica € um risco comum
apo6s FlV, principalmente nos casos de fator tubario. A
incidéncia relatada estd em torno de 5%, enquanto que
na populagéo geral é de aproximadamente 2%. O objeti-
vo deste estudo é avaliar a incidéncia de gestagdes ect6-
picas em pacientes submetidas a FIV.

Material e Métodos: Foram incluidas neste estudo 387
gestacdes clinicas obtidas apods ciclos de FIV/ICSI. Os
ovocitos foram coletados por puncéo vaginal guiada por
US apds estimulagdo ovariana controlada com analo-
gos de GnRH e gonadotrofinas. Apds coleta, os ovdcitos
foram cultivados em meio P1 (sem glicose e fosfato, Irvi-
ne) + 10% de SSS (Substituto de Soro, Irvine) em gotas
sob dleo e inseminados por FIV convencional ou ICSI. Em
casos selecionados, o cultivo até o estagio de blastocisto
foi realizado em Multiblast (Irvine) a 10% de SSS a partir
do 3° dia. Os embrides foram transferidos nos estagios
de 4 células, 8 células ou blastocisto e os excedentes
foram criopreservados. O cateter de Frydman foi o utili-
zado preferencialmente nas transferéncias como rotina.
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No caso de transferéncias dificeis foi usado o cateter de
Jansen-Anderson ou Sydney (COOK).

Resultados: Das gestacdes obtidas, 9 (2,32%) foram
gestacdes ectopicas . Destas, seis tubarias, uma tuba-
ria bilateral, uma cervical, e uma ovariana. As gestacdes
tubarias e ovariana foram tratadas por laparoscopia e a
cervical por metotrexato e curetagem.

Conclusdes: A incidéncia observada esta de acordo com
o encontrado na literatura para ciclos de FIV/ICSI e proxi-
ma as taxas de gestacdes ectdpicas na populacdo geral.
O diagndstico precoce (dosagem de Beta HCG quatorze
dias apds a transferéncia de embriGes e a ultrassonografia
endovaginal no 21° dia p6s transferéncia) foi fundamen-
tal para o tratamento oportuno e evitar maiores compli-
cacdes e preservacao das estruturas do trato reprodutivo
para possibilitar tentativas futuras de FIV.

(M Expressao de proteinas
endometriais como
possiveis marcadoras

\Z
*
LtN*®  de sucesso na FIV
Paulo Serafini, André Monteiro Rocha, Péricles
Hassun, Gary Smith, Eduardo Leme Alves Motta,
Edmund Baracat

Huntington Medicina Reprodutiva, Sao Paulo - SP

Objetivos: O processo de implantacdo embrionaria
ocorre durante a fase Iutea e envolve um intrincado dialogo
materno-embrionario. Dessa maneira o conhecimento sobre
as proteinas que regem essa comunicagdo e que levam ao
sucesso na implantagdo sdo de grande importancia para
programas de fertilizagédo in vitro (FIV). Nosso objetivo foi
avaliar a expressdo endometrial de fator inibidor de leuce-
mia (LIF), claudina-4, fator de crescimento similar a insulina
1 (IGF-1), receptor de progesterona (RP), proteina S100 e
calretinina durante a fase latea do ciclo menstrual anterior ao
tratamento por FIV.

Materiais e métodos: Foram obtidas bidpsias endometriais
com um cateter Pipelle de 52 mulheres (35+5anos)duran-
te a fase litea do ciclo menstrual prévio a FIV. As bidpsias
foram datadas segundo os critérios de Noyes e incluidas
em microarrajo de tecidos (TMA). As laminas de TMA foram
submetidas a imunoistoquimica para a identificacdo LIF,
claudina-4, IGF-1, RP, proteina S100 e calretinina, e analisa-
das sob microscépio de luz. As intensidades de expressdes
dessas proteinas e sua associacdo com gestagdo apos a FIV
foram avaliadas por meio do teste de Qui-quadrado e a razéo
das chances (odds ratio) foi calculada por meio de regresséo
logistica binaria.

Resultados: A taxa de gestacdo foi de 39%. A expressao
forte de LIF estava associada a gestacéo apos a FIV(p=0,005)
e essas pacientes tiveram uma razéo de chances de gestagéo
de 6,4 vezes em relacdo as outras. Ja a expressado de clau-
dina-4 estava associada a nao-gestacéo (p=0,01) e essas
pacientes apresentaram uma razdo de chances de néo-
gestagdo de 10.5 vezes. A expressdo forte de IGF-1 teve
uma tendéncia a associagdo com a obtencéo de gestagdo e
a razéo de chances de gestacgéo foi de sete vezes em relagao
as outras pacientes. A expressao de receptor de progestero-
na nao foi associada a gestagdo. As proteina S100 e a calre-

tinina néo se expressaram durante fase lGtea nas pacientes
estudadas. Apenas a expressédo de claudina-4 e PR estavam
associadas; a auséncia de expressédo forte de RP estava
associada a expressao forte de claudina-4.

Conclusdes: A avaliacdo de LIF e claudina-4 na fase lutea
precedente a FIV pode ser considerada como um marcador
do sucesso da FIV. A expressao de claudina-4 e sua relacéo
com RP e sua associagcdo com a ndo-gestacao sugerem que
essa proteina deve ser alvo de novas pesquisas enfocando o
papel das juncdes oclusas durante a implantacéo.

Palavras chave: endométrio, proteoma, fertilizagéo in vitro

Tratamento cirargico de
endometriose aumenta a
taxa de gestacao apos a FIV

Paulo Homem de Mello Bianchi, Paulo Serafini,
Eduardo Leme Alves Motta, Thais Domingues,
André Monteiro Rocha, Ricardo Mendes Alves

Pereira

Huntington Medicina Reprodutiva, Sao Paulo - SP

Objetivos: O tratamento clinico da endometriose é
eficiente em reduzir a dismenorréia, porém a infertili-
dade associada a doencga ndo pode ser tratada dessa
maneira. JA o tratamento cirdrgico da endometriose
é capaz de aliviar as dores e sua contribuicdo para o
restabelecimento da fertilidade ainda ndo é consensu-
al. O objetivo do presente estudo foi avaliar as taxas
de gestacdo por tratamento de fertilizagdo in vitro
(FIV) ap6s a excisao completa das les6es endometri-
Gticas.

Materiais e Métodos: Cento e setenta e nove mulheres com
indicacdo de FIV, e sinais e sintomas de endometriose foram
avaliadas por ultrasonografia transvaginal ap6s preparo intes-
tinal e aquelas com diagndéstico sugestivo de endometriose
foram convidadas a se submeter a laparoscopia para excisao
das lesdes endometriéticas. As pacientes foram auto-rand-
mizadas em: (A) pacientes que escolheram nédo se subme-
ter a cirurgia antes da FIV; (B) pacientes que escolheram se
submeter a cirurgia antes da FIV. As diferencas nas taxas de
gestacdes entre os grupos foram analisadas com o teste de
duas propor¢Bes e as razdes de chances foram calculadas
por meio de regressado logistica binaria. Idade, concentra-
¢éo basal de FSH (bFSH), indice de massa corporal (IMC),
duracao de infertilidade (DI), nimero de FIVs prévias e taxa
de fecundidade foram comparadas por meio do teste T de
Student. As diferencas foram consideradas significantes com
p<;0,01.

Resultados: Sessenta e quatro pacientes escolheram sua
inclusédo no grupo A, 105 no grupo B e 10 tiveram perda de
segmento. A idade (grupo A=32+3 anos vs.grupo B=32+3
anos), bFSH (grupo A=5.6+2.5 Ul/mL vs grupo B=5.9+2.5
ul/mL), IMC (grupo A =21.5%4 vs. RLSC=21.6+3), DI (grupo
A =29+20 meses vs. grupo B=27+17 meses), dose total de
gonadotrofina (grupo A=2380+911Ul vs. grupo B =2542+1012
Ul) nimero de odcitos recuperados (grupo A =10+5 odcitos
vs. grupo B =915 odcitos), nimero de embrides transferidos
(grupo A =3+1 embrides vs. grupo B =3+1 embrides) foram
similares entre os grupos, porém o numero de FIVs prévias
foi menor no grupo A(1+1) que no grupo B(2+1). A taxa de
gestacgdo foi significativamente maior no Grupo B (41%) que
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no grupo A (24%). As pacientes que escolheram realizar do
grupo B possuiam 2,45 vezes mais chances de ficar gestante
que as do grupo A.

Conclusdes: A laparoscopia para a excisdo completa de
lesGes endometridticas antes de tratamentos de FIV aumenta
as taxas de gestacao.

Palavras chave: endometriose, fertilizagao in vitro, laparoscopia

O uso de anti-
<24 inflamatdrio e
@ antibidtico reduz a
—< fragmentagao do DNA
espermatico

Mauro Bibancos, André Monteiro Rocha, Péricles
Hassun, Gary Smith, Paulo Serafini, Eduardo Leme
Alves Motta

Huntington Medicina Reprodutiva, Sao Paulo - SP

Objetivos: O estresse oxidativo espermatico pode ser causado
pela producéo espermatica de espécies reativas de oxigénio ou
por processos inflamatdrios e/ou infecgdes sub-clinicas do trato
genital. O objetivo do estudo foi avaliar os efeitos do tratamento
oral com anti-inflamatérios e antibiéticos na fragmentagdo do DNA
espermatico (FDE).

Materiais e Métodos: O espermograma e a FDE foram avaliados
durante a investigacédo das causas de infertilidade de pacientes
atendidos na Huntington Medicina Reprodutiva, Sao Paulo, Brasil
de fevereiro de 2007 a fevereiro de 2008. A FDE foi avaliada por
meio do Teste de Dispersé@o de Cromatina Espermatica (SCD), no
qual a integridade do DNA foi observada em 200 espermatozdides.
Pacientes com FDE acima de 25% foram convidados a participar
desse estudo e receberam doses diarias de ciprofloxacino (500mg)
and etoricoxibe (120mg) per oz por 15 dias. O espermograma e o
SCD foram realizados novamente ap6s o tratamento. Os dados
foram representados como médiatdesvio padrdo e as compara-
¢bes da fragmentacéo do DNA espermatico, concentragéo esper-
matica, porcentagem de espermatozdides moveis e de esperma-
tozéides com morfologia normal pelos critérios de Kruger foram
comparadas por meio do teste T de Student pareado. Também
foram calculados os coeficientes de correlagdo de Pearson entre
os parametros analisados. Foram considerados significantes valo-
res de p<0.05.

Resultados: Dezessete individuos consentiram em participar do
estudo. A porcentagem média de fragmentacdo de DNA antes do
tratamento foi de 36+3%. Ap6s o tratamento com a fragmentacao
de DNA espermatico média foi significantemente reduzida para
24.9+1%. A concentracdo espermatica (pré-tratamento: 14.7+5.4 x
106 espermatozéides/mL; pés-tratamento: 9.9+4.1 x 106 esperma-
tozéides/mL), motilidade (pré-tratamento: 44+6%; pds-tratamento:
54+11%) e a morfologia (pré-tratamento: 3+0.8%; pés-tratamento:
2+0.5%) nao foram significantemente diferentes antes e apds o
tratamento. A fragmentagéo do DNA espermatico foi correlaciona-
da (r=-0.4; p=0.02) com a morfologia espermatica normal, porém
nao foram observadas outras correlagdes significantes.
Conclusdes: O uso oral de antibiéticos e anti-inflamatorios redu-
ziram significantemente a FDE e sua administragdo aos pacientes
antes da fertilizacao in vitro pode ser benéfica, especialmente em
homens com porcentagem de FDE alta.

Palavras-chave: DNA, espermatozéides, genética.

Resumos

Influéncia do
armazenamento seminal
sobre a fragmentacao
de DNA espermatico
Huntington medicina
reprodutiva

Péricles Hassun, Charles Bormann, Mariana Coltri
Mattila, Eduardo Leme Alves Motta, Paulo Serafini,
Gary Smith

Huntington Medicina Reprodutiva, Sdo Paulo - SP

Objetivo: Avaliar as condigdes de armazenamento de sémen para
o transporte ae a analise da fragmentagdo de DNA espermatico
por meio do teste de dispersao de cromatina espermatica (SCD)
Matérias e Métodos: Foram coletadas amostras seminais de 10
doadores e dividido em aliquotas de 0.5x106 espermatozoéides/
mL. Uma aliquota de cada amostra foi preparada imediatamente
(controle) para o SCD teste e as demais aliquotas foram conge-
ladas por imersdo em N2 liquido (SF), criopreservados com
tampdo tris-gema com glicerol (TYBG), conservados em gelo por
24 horas (Ice24h) ou mantido & temperatura ambiente por 4 horas
(RT4h) e 24 horas (RT24h) antes da avaliacéo de fragmentagéo
de DNA. Aliquotas seminais foram diluidas em agarose a 37°C,
depositadas sobre lamina e coberta com laminula. As laminas
foram imersas em um buffer de desnaturagdo durante 10 minu-
tos a temperatura ambiente e incubadas em solucéo de lise por
5 minutos. As laminas foram coradas com Hoechst 33342 para
avaliagdo sob microscopia fluorescente. Quinhentos espermato-
z6ides foram analisados para a fragmentagéo de DNA de acordo
com o tamanho do halo formado pela dispersédo da cromatina. As
fragmentacdes de DNA espermatico foram analisadas e apresen-
taram mudancas em relagéo ao controle. Os dados foram contro-
lados para homogeneidade da variancia e distribuicdo normal.
Resultados: Houve aumento da fragmentagéo de DNA esperma-
tico quando o sémen foi armazenado em temperatura ambiente
durante 4 horas (12,53 + 2,14%), mantido no gelo por 24 horas
(13,58 + 2,96%), mergulhado em N2 liquido (18,64 + 6,25%),
congelados com TYBG (16,73 + 4,54%), ou mantido a tempe-
ratura ambiente por 24 horas (34,47 + 8,21%). Nao houve dife-
rengas significativas no aumento da fragmentacdo do DNA de
RT4h, Ice24h, SF e TYBG. No entanto, as amostras armazena-
das a temperatura ambiente durante 24 horas apresentaram uma
porcentagem significativamente maior fragmentacdo do DNA em
relac@o aos outros métodos de armazenagem.

Concluséo: O teste de fragmentagdo de DNA é uma ferramenta
atil para a investigagdo da infertilidade masculina. Aconselha-se
gue o armazenamento das amostras seminais seja feito em gelo
caso a amostra ndo possa ser entregue em um periodo maximo
de 4 horas ap6s a coleta. O armazenamento do sémen em gelo é
um método eficaz para o transporte, em comparagdo com aque-
les armazenados e transportados em nitrogénio liquido.
Palavras chave: espermatozéides, DNA, genética

Influencia da % de CO2
em sistemas de cultura:
monocultura x sequencial
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Ingridi de Souza Sene, Paula Andréa Sampaio
Vasoncelos, Galgania Noleto Silva Sousa, André Luis
E. Costa

Criar - Clinica de Reprodug¢ao Humana, Teresina - Pl

Objetivo: O sucesso da Reproducgdo Assistida (RA)
depende de 6timas condigbes de cultura embrionaria.
Os sistemas de cultura discutidos serdo: Monocultura,
utilizado para gametas e embrides do zigoto até blas-
tocisto e Sequencial, onde, um meio é utilizado para
gametas e embrides em estégio inicial e outro até blas-
tocisto. Temperatura, % de CO2, e pH sao fundamentais
ao desenvolvimento do embrido, estando os dois dltimos
relacionados com a composicao do meio. Nosso estudo
tem como objetivo comparar fertilizacdo, clivagem, taxa
de gravidez, aborto e implantagdo nos meios: Monocultu-
ra GLOBAL (Life Global®) e Sequencial P-1 (Irvine Scien-
tific®), para diferentes % de CO2: 5,0% e 7,0% .
Metodologia: Analisou-se retrospectivamente 182 ciclos
de RA, de dezembro de 2006 a dezembro de 2007. Sendo
grupo 1A (G1A) para 5,0% de CO2, 44 ciclos, e 54 no
grupo 1B (G1B) para 7,0% de CO2 ambos em meio
GLOBAL. Em P-1, os grupos 2A (G2A) a 5,0% de CO2 e
grupo 2B (G2B) em 7,0% de CO2, 53 e 31 ciclos respec-
tivamente. Todo meio foi suplementado a 10% de HSA
(Irvine Scientific®). A variacdo de pH para as concen-
tracbes do gas a 5,0% foi de 7.40 — 7.50 e para 7,0%
7.29 — 7.38. Foram inclusos pacientes com idade < 44
anos, com pelo menos um embrido transferido a fresco
e ciclos cumulativos inferior a 3. Observagédo do estagio
de pro-nucleo foi realizada 16 — 18 horas pd6s ICSI e
clivagem dos embrides nos dias 2 e 3. Gravidez clinica
foi avaliada 5 — 6 semanas po6s transferéncia. Analises
estatisticas foram realizadas por Teste x2, e t—Student,
a um nivel de significancia de P<0.05.

Resultados: Ndo houve diferenca significativa entre
G1A e G2A para os parametros avaliados (P>0.05). O
grupo G2A apresentou diferenga significativa na taxa
de gravidez e implantagao em relagdao a G2B (49,05%
vs 29,03%, P< 0.05 e 21,98% vs 17,07%, P<0.05,
respectivamente). Os demais critérios ndo apresenta-
ram diferenca.

Conclusao: Sabendo-se que a Monocultura apresenta
uma maior plasticidade para o desenvolvimento embrio-
nario, suportando condi¢des adversas de concentracdo
de CO2, G1lA e G1B apresentaram resultados seme-
Ihantes. J& o meio Sequencial, por ser especifico para
a primeira fase do desenvolvimento embrionario, apre-
sentou melhores taxas de fertilizagdo no G2A em rela-
cao a G2B; taxa de gravidez e implantagao foram maio-
res no G2B, comprovando a hipdtese escrita em outros
estudos, onde maior % de CO2 é melhor na segunda
fase da clivagem.

Palavras Chave: Desenvolvimento embrionario; CO2;
Gravidez.

O uso de sémen bovino
como controle de testes de
protaminacdo espermatica

Renata Simdes !, Mayra Assumpgao *, José Antonio
Visintin 1, André Monteiro Rocha 2, Péricles Hassun 3

1..VRA - Faculadade de Medicina Veterinaria e
Zootecnia da Universidade de Sao Paulo (VRA-
FMVZ-USP), Sao Paulo - SP

2. Huntington Medicina Reprodutiva, Sao Paulo - SP
3. Genesis Genetics Brasil, Sao Paulo - SP

Objetivo: As técnicas convencionalmente usadas para
predizer a fertilidade como a avaliagdo da integridade
de membranas plasmatica e acrossomal, motilidade e
concentragdo espermatica ndo sdo eficientes para avaliar
a fertilidade masculina, pois falhas durante a espermato-
génese, incluindo altera¢des na protaminacdo que levam
a fragmentacdo de DNA podem comprometer o desen-
volvimento embrionario apoés a fertilizagdo. A cromomici-
na-A3 (CMA3) é um fluorocromo especifico que compete
com a protamina pela associagdo com o DNA indicando o
grau de protaminacgéo do espermatozoéide, e que constitui
um teste de protaminacdo espermatica simples e barato,
mas pouco utilizado. O sémen bovino criopreservado e
comercializado possui baixo custo e é morfologicamente
homogéneo, porém néo se sabe se sua protaminagdo é
homogénea. Nosso objetivo foi avaliar o sémen bovino
criopreservado por meio da coloragdo com CMA3 antes
e apo6s a inducao da deprotaminacdo para sua utilizagdo
posterior como controles positivo e negativo de testes de
protaminagdo espermatica humana.

Materiais e métodos: Sémen congelado de 14 touros
(4 partidas por touro) foram descongeladas e fixadas em
solugdo Carnoy. Esfregagos foram preparados, corados
com CMA3 e analisados por microscopia de epifluorescén-
cia. Como controle positivo da coloragdo por CMA3, esper-
matozoéides de um touro foi submetido a deprotaminacao
nuclear. Os esfregacos foram deprotaminados com solugéo
de DTT + Triton 100-X (quebra das ligagfes dissulfidicas) e
solugdo de NaCl + DTT (remogdo das protaminas).
Resultados: A porcentagem de espermatozdéides bovi-
nos positivos para CMA3 antes da deprotaminacdao nao
diferiu entre as partidas de sémen. Entretanto, os touros
1 e 9 apresentaram maior porcentagem de células posi-
tivas para CMA3 (0,002+0,0006 e 0,002+0,000, respec-
tivamente), quando comparados com 0s outros animais
(0,0011+0,0005; p<0,05). As ldaminas com espermato-
z6ides deprotaminados apresentaram 100% de células
positivas para CMA3.

Conclusdes: Os dados deste estudo permitem concluir
que o sémen de reprodutores bovinos por ter uma prota-
minacado homogénea entre lotes pode ser utilizado como
padréo positivo e negativo para o teste de protamina-
¢do espermatica. Ademais, sua utilizagdo nédo incorre na
utilizacdo inadequada de material genético humano e seu
baixo custo e disponibilidade fazem com que sua utiliza-
¢do como controle no teste de protaminacdo espermatica
seja aconselhada.

Palavras chave: protamina, espermatozoide, biotecnologia”
Financiamento: : FAPESP (07/55294-8 E 07/58487-1)

Comparacao entre 2 meios
de cultura e os resultados da
fertilizacdo in vitro

Ingridi de Souza Sene, Paula Andréa Sampaio
Vasconcelos, Galgania Noleto Silva Sousa, André
Luis E. Costa
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Criar - Clinica de Reproduc¢do Humana, Teresina - PI

Objetivo: O desenvolvimento embrionario depende de
6timas condi¢gBes de cultura para o sucesso das técni-
cas de Fertilizacdo In Vitro (ICSl). Os diferentes meios
comercializados, com grande variabilidade de compo-
nentes, tém como objetivos: manter a fisiologia celular,
regular a expressao génica e controlar o desenvolvimento
normal do embriéo.

Desse modo, o presente trabalho tem como finalida-
de comparar a eficacia do meio Seqlencial P-1 (Irvine
Scientific®) em relagdo ao meio Global (Life Global®),
observando o desenvolvimento embrionario.

Material e Método: Um total de 139 ciclos de ICSI foram
analisados retrospectivamente de janeiro de 2007 a janei-
ro de 2008, sendo que 70 pacientes tiveram seus embri-
0es submetidos ao meio Global, grupo 01 (G1), as outras
69, em meio sequencial, P-1, grupo (G2). Todos 0os meios
foram suplementados a 10% de HSA (Irvine Scientific®)
e 5,0% de CO2. Foram utilizados como fatores de incluséo
pacientes com média de idade de 33,79 (%5,09) anos, e
2,76 (*1,09) embrides transferidos a fresco no Dia + 3. A
média de embrides clivados foi de 5,1 ( +£3,5).

Como critérios de avaliacdo foram utilizados taxa de
gravidez (TG), verificada do 11-13 dia pds-transferéncia
embrionéaria. A taxa de implantagédo (Tl), bem como a
incidéncia de aborto (A) também foram utilizadas. Testes
Qui-quadrado e t — Student foram usados para proporgao
e significancia, respectivamente. P< 0.05 foi considerado
estatisticamente significante.

ResultadoS: Os resultados de gravidez entre G1 e G2
ndo apresentaram diferencas estatisticas (40,0% vs,
42,0%, respectivamente, P = 0,89), assim como Tl e A
(18,18% vs 17,11%, P = 1,00 e 11,42% vs 10,14%, P =
1,00, respectivamente).

Concluséo: Nossos resultados ndo apresentaram dife-
rengas significativas entre os meios Global e P-1, visto
que no estudo em questdo a transferéncia embrionaria
foi realizada no Dia+3. Em outros experimentos, foram
relatados maiores taxas de gravidez em meio sequencial
quando a transferéncia foi realizada em blastocisto, o que
nao ocorreu em meio Global, mantendo taxas semelhan-
tes para transferéncia em ambos os estagios.

Palavra Chave: Embrido; Blastocisto; Fertiliza¢&o in vitro

Gestacoes apos
congelamento de todos os
embrides de pacientes com
risco de SHEO

Rodrigo Carvalho Ribeiro, Laila Succar Teixeira
do Rosario Rahme, Raquel Lima Leite Soares
Alvarenga, Daniela Fernandes de Oliveira
Camargos, Mauricio Noviello, Jodo Lucio Santos
Janior

Instituto De Saude Da Mulher, Belo Horizonte - MG

Objetivo: O hiperestimulo ovariano na sua forma leve e
moderada é comum em praticamente todas as pacientes
que se submetem ao tratamento de fertilizacdo in vitro.
Entretanto, o hiperestimulo na sua forma grave € raro,

Resumos

ocorrendo em 1 a 2% das pacientes. Esta condicdo é
ainda mais agravada quando ocorre a gravidez. O objeti-
vo deste estudo é avaliar a taxa de gravidez de pacientes
que tiveram todos os embrides congelados e transferidos
em ciclo posterior, pelo risco aumentado de hiperestimulo
ovariano grave.

Material e Métodos: Foram avaliadas retrospectiva-
mente 1553 casos de FIV/ICSI-TE. 49 pacientes (3,15%)
foram consideradas candidatas ao congelamento de
todos os embrides pelo risco de SHEO grave. Os ovoci-
tos foram coletados por punc¢éo vaginal guiada por ultra-
som apos estimulagdo ovariana com analogos de GnRH e
gonadotrofinas. Os ovdcitos foram cultivados em meio P1
+ 10% de substituto de soro em gotas sob 6leo e inse-
minados por FIV convencional ou ICSI. A fertilizacéo foi
confirmada 16 horas depois através da observagdo dos
2 pronucleos. Os embrides foram congelados no estagio
de prontcleo ou clivados (4-8 células) em 1,5M de PrOH
e 0,1M de sacarose (Freeze Kit 1- Vitrolife) num Biocool
II (MTS Systems) e armazenados em nitrogénio liquido.
Os embrides congelados no estagio de blastocisto foram
congelados em glicerol (5% e 9%) e sacarose, N0 mesmo
equipamento. Foram descongelados em ciclo posterior e
transferidos no estagio de 4-8 células ou em blastocisto.
Resultados: 49 pacientes (3,15%) tiveram todos os
seus embrifes congelados para serem transferidos em
ciclo posterior. 43 destas pacientes ja tiveram transferén-
cia de embrides apo6s descongelamento, sendo obtidas 19
gestacoes. A taxa de gestacédo observada foi de 44,2%.
Das 19 que engravidaram, 7 ainda tém pelo menos um
lote de embrides congelados. Das 24 pacientes que néo
engravidaram, 4 ainda tém pelo menos um lote de embri-
des congelados.

Conclusdes: Concluimos que a opgao pelo congelamento
de todos os embrides nas pacientes com risco de SHEO
grave oferece alternativa valida para diminuir a morbida-
de neste grupo de pacientes sem prejudicar suas chances
de gravidez. Além disto, os embrides podem ser descon-
gelados fracionadamente oferecendo a estas pacientes a
chance de mais de uma tentativa de gravidez por induc&o.

Comparacao do
congelamento de
espermatozoides em
palhetas e pilulas

Daniela Fernandes de Oliveira Camargos?, Laila
Succar Teixeira do Rosario Rahme?, Raquel

Lima Leite Soares Alvarenga?, Fabio Firmbach
Pasqualotto?, Rodrigo Carvalho Ribeiro!, Washington
Cancado de Amorim?

1. Instituto de Saude da Mulher, Belo Horizonte - MG
2. Conception, Caxias do Sul - RS

Objetivo: Comparar dois métodos de congelamento
de espermatozdides, em palhetas e pilulas, avaliando
quatro variaveis: volume final, contagem final, motili-
dade final e nUmero total de moéveis final.

Material e Métodos: Foram avaliadas 19 amostras
de sémen colhidas através de masturbagdo. Foi feita a
analise quanto a concentracao e motilidade. O benefi-
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ciamento foi realizado através da técnica de gradiente
de densidade. O material resultante foi utilizado para
os testes. O crioprotetor escolhido foi o TYB (Test
Yolk Buffer, Irvine). A criopreservacédo foi realizada
em palhetas, no vapor de nitrogénio liquido; e sob a
forma de pilulas, na superficie de gelo seco. As amos-
tras foram divididas em duas partes para congelamen-
to das aliquotas em palhetas e pilulas. Apés adicdo
gota-a-gota do crioprotetor na proporcao de 1:1, as
palhetas foram preenchidas e colocadas no vapor de
N2 por 8 min, e introduzidas no bujdo de nitrogé-
nio liquido. No congelamento das pilulas, a solugdo
final foi gotejada (50 pl) em uma série de orificios
na superficie de um bloco de gelo seco compactado.
Uma vez congeladas (1 a 2 min), as pilulas foram
depositadas em criotubos e armazenadas no bujéao de
N2. As amostras foram descongeladas a temperatura
ambiente e foram analisadas quanto a concentracéo,
motilidade e volume total recuperado. Para a analise
dos resultados, foi utilizado o teste nao-paramétrico
de Wilcoxon, para comparar populagdes com base em
amostras dependentes.

Resultados: A contagem final nédo foi significativa-
mente diferente entre os dois grupos (média palheta
35,41 milhdes/ml x pilula 39,43 milhdes/ml). A moti-
lidade final foi significativamente superior (p=0,006)
nas palhetas (48,16% x 37,84% nas pilulas). O volu-
me final foi significativamente superior (p=0,011)
nas pilulas. O nimero total de moéveis final nao foi
significativamente diferente entre os dois grupos
(p=0,601).

Conclusdes: De acordo com as estatisticas realiza-
das, pode-se dizer que a motilidade final é superior
no método da palheta em relagdo ao método da pilula,
enquanto o contrario acontece para o volume final.
Como nao houve diferengca estatisticamente signifi-
cativa entre a contagem final dos dois métodos, e o
numero total de méveis final é o produto destas trés
variaveis anteriores, a superioridade de um método
no volume final acabou anulando a inferioridade deste
na motilidade final, causando igual numero total de
moveis final.

Determinacéo do sexo de
bebés pelas técnicas de
processamento seminal em RA

Paula Andréa Sampaio Vasconcelos, Galgania Noleto
Silva, Ingridi de Souza Sene, André Luis e. Costa

Clinica de Reprodu¢do Humana - Criar, Teresina - Pl

Objetivo: Na técnica de reprodugao assistida -ICSI, o
preparo seminal melhora a viabilidade das amostras e
ajuda na provéavel fertilizagdo. O procedimento seminal
escolhido se enquadra ao perfil da amostra. As técni-
cas utilizadas sao: Sperm Wash e Swin up, tendo como
diferenca a centrifugacdo.Teoricamente, espermato-
z6ides de maior peso cromossdémico se concentram no
fundo da amostra (pellet), e os mais leves, na parte
superior, apés serem centrifugados. Isso porque o0s
portadores do cromossomo X apresentam 2,8% a mais
DNA na espécie humana que os portadores do cromos-

somo Y. Baseado nisso, o presente trabalho tem como
objetivo relacionar sexagem de gametas com técnicas
de processamento seminal: Sperm Wash, com Swin up,
utilizando esse ultimo como grupo controle, devido ao
fato de ndo haver uma classificagdo dos gametas pelo
peso cromossdmico, mas sim pela motilidade.
Materiais e Métodos: Foram analisados retrospecti-
vamente, 80 ciclos de ICSI com ocorréncia de gravi-
dez, resultando num total de 108 nascimentos. Trin-
ta e cinco amostras seminais, que deram origem a 44
bebés, foram submetidas ao Sperm Wash, procedimen-
to no qual o sémen é centrifugado por oito minutos e
os espermatozéides utilizados séo retirados do pellet.
Outras 45 amostras foram preparadas por Swin up,
sendo utilizados espermatozdéides que migraram para
a regido superior, apés 1 hora de incubagdo, a 37°C.
Desta técnica nasceram 64 bebés. O meio de cultura
utilizado foi mHTF (Irvine Scientific) 1:1, suplementado
com 10% de HSA (Irvine Scientific).

Resultados: Amostras preparadas por Sperm Wash
apresentaram diferenca quando comparados 0s sexos
de bebés nascido (52,3% vs 47,7%) feminino e mascu-
lino, respectivamente. Porém os resultados foram dife-
rentes para a técnica de Swin up, pois ndo houve dife-
renca entre os sexos dos nascidos (50%).

Concluséao: A técnica de preparo seminal submetida
a centrifugacdo: Sperm Wash resultou em um maior
numero de bebés do sexo feminino quando compara-
do com as amostras preparadas por Swin up (grupo
controle).

Palavras Chave: Centrifugacdo; bebé; sémen.

Resisténcia da artéria uterina
como preditor de gestacao

Janine Cynnamon, Claudia Ribeiro Vieira, Teresa
Fonseca, Marcio Coslovsky, Isaac Yadid

Huntington Medicina Reprodutiva, Rio de Janeiro - RJ]

Objetivo: A implantacdo embrionaria € um processo
complexo e coordenado pelo embrido e o endométrio. O
papel endometrial ndo é completamente entendido, porém
a espessura e o proteoma endometrial devem influenciar
a habilidade do embriédo em se apor, aderir e invadir o
endométrio. O fluxo sanguineo da artéria uterina é vital
para o desenvolvimento e a transformacéo corretos do
Utero propiciando um ambiente favoravel para a implan-
tacdo, portanto a resisténcia da artéria uterina pode ser
um fator impactante sobre a implantagcdo e a gestacéo.
Nosso objetivo foi avaliar a resisténcia da artéria uterina
no 50 dia apds como um teste progndstico para gestacao
apo6s a transferéncia embrionaria.

Materiais e métodos: Mulheres com indicacdo para
fertilizacao in vitro (FIV) e tratadas na Huntington Medici-
na Reprodutiva, Rio de Janeiro, Brasil foram convidadas a
participar desse estudo. A estimulacao ovariana, a coleta
de o6vulos, a FIV, o cultivo embrionario e a transferén-
cia foram realizadas de acordo com as necessidades do
casal e com as técnicas laboratoriais padréo. As pacien-
tes retornaram para a mensuracao da artéria uterina por
meio de Doppler no 50 dia apés a transferéncia e foram
divididas em dois grupos: baixa(BR; <0.5) e alta (AR;
&#8805;0.5) resisténcia da artéria uterina. A idade das
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mulheres, as concentracfes basais de FSH e E2, a espes-
sura endometrial, e o niumero de embrides transferidos
foram comparadas entre os grupos. Os dados paramé-
tricos foram representados como médiax+desvio padréao
e comparados por meio do teste t de Student, a asso-
ciagdo de BR e AR com a gestacdo e a razdo de chances
foram calculadas por meio do teste de Qui-quadrado e
por regresséo logistica binaria respectivamente.
Resultados: Cento e cinco mulheres foram avalia-
das entre 2007 e 2008. Nao houve diferencas na idade
(BR=35%4; AR= 36+5), FSH basal (BR=7,5+3,6;
AR=7,6+3,5) e E2 (BR=45,4+35; AR= 64,1+79,2), na
espessura endometrial (BR=14,2+3,2; AR=13,8+3,3)e
no nimero de embrides transferidos (BR=3=1 deviation;
AR= 3%1) entre os grupos. O grupo de mulheres com BR
foi associado a gestacgdo e teve 2,5 vezes mais chances
de engravidar que aquelas mulheres com AR.
Conclusdes: A mensuracéo da resisténcia da artéria uteri-
ne no 50 dia apds a transferéncia embrionéaria pode ser um
teste progndstico para gestacdo apos tratamentos de FIV.
Palavras Chave: endométrio, artéria uterina, fertiliza-
¢ao in vitro, gestacao

A importancia do estagio de
desenvolvimento embrionario
para a biopsia no diagnostico
genético

Marcelo Ferreirat, Gerta Frantz®, Adriana Bos-
Mikich?, Norma Pagnoncelli Oliveira*, Marcos
Hoher?, Nilo Frantz *

1Centro de Pesquisa e Reproducao Humana Nilo
Frantz, Porto Alegre, RS

2Departamento de Ciéncias Morfoldgicas, ICBS
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS), Porto Alegre - RS

Introducdo: O diagndstico genético pré-implantacional
(PGD) é um instrumento importante nos procedimentos
de reproducédo assistida por permitir a selecdo de embri-
Oes sem determinadas anomalias genéticas. A metodo-
logia do PGD envolve a remogdo de 1 ou 2 blastomeros
no 3o dia de desenvolvimento, quando os embrides em
geral apresentam 6-8 células. Este estudo comparou o
efeito da coleta de blastdmeros em embrides com 6-8
células e com menos de 6 células, na viabilidade embrio-
naria pos-bidpsia e na realizagdo do diagnéstico genético.
Material e Métodos: Os zigotos gerados por ICSI foram
cultivados ao 30 dia, quando os embrides foram avalia-
dos quanto ao nimero e normalidade dos blastdmeros. Os
embrides foram incubados em meio livre da Ca 2+ e Mg 2+ e
uma abertura (0.30 mm) foi feita na zona pellcida com auxi-
lio de laser (2-3 pulsos/7ms) sendo 1, 2 ou mais blastdbmeros
aspirados. Os embrides retornaram a cultura, até 50 ou 60
dia, quando foi avaliada a formagao de morulas ou blastocis-
tos. Analise genética foi realizada por PCR ou for FISH.
Resultados: No total foram biopsiados 39 embrides, 87%
(n=34) com 6-8 células. Destes, 65% atingiram o estadio de
morula ou blastocisto no 50.0u 60. dia. Dentre aqueles com
numero inferior de células, 40% apresentaram desenvolvi-
mento subsequente. Em 90% dos blastdmeros removidos
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foi possivel fazer-se o diagnéstico genético, independente do
estagio de desenvolvimento em que a biopsia foi realizada.

Conclusdes: Os resultados sugerem que o PGD pode ser
feito a partir de blastdmeros obtidos de embrides em dife-
rentes estagios de desenvolvimento. Entretanto, a viabili-
dade embriondria fica comprometida, quando o procedi-
mento é realizado em embrides com menos de 6 células.

“Em busca da cegonha” —
Estudo sobre a demanda de
TR num hospital publico.
Claudia Valenca Fontenele

Universidade de S&o Paulo (USP), Sao Paulo - SP

Objetivo: Revisar bibliografia sobre a oferta de tecnolo-
gias reprodutivas (TR), analisando inicialmente a deman-
da desse servico num hospital da rede publica do Estado
de Sao Paulo .

Material e Métodos: Foram pesquisadas fontes biblio-
graficas pelo Med-Line, Lilacs e Scielo (1981 - 2007) com
intuito de identificar o maior nimero de estudos, sobre os
termos: tecnologias reprodutivas (TRs), reproducao assisti-
da (RA) combinadas com maternidade e hospitais publicos.
Também foram utilizadas anotagdes iniciais das observagoes
de campo sobre a demanda de TRs num servico publico.
Resultados: Os artigos dividem-se em trés grupos: 0s
que descrevem procedimentos técnicos relacionados
as praticas de RA; os que fazem discussdes de cunho
bioético e os que possuem maior abordagem biopsicos-
social. Referem que ha entraves na oferta de TR no servi-
GO publico: o grande periodo de espera por atendimento
pode potencializar a expectativa das mulheres em relacao
ao tratamento; passar pela investigacao de infertilidade/
esterilidade ndo garante o acesso a RA; a espera faz com
que as mulheres envelhecam e isso representa o ingres-
so no periodo de risco, inviabilizando o procedimento. As
observacdes iniciais tém corroborado com a literatura: ha
uma enorme demanda por essa especialidade que, como
fator agravante, s6 possui seis instituicdes no Brasil que
oferecem esse tipo de servico . A maternidade aparece
nos trabalhos como um evento ‘natural’.

Conclusdes: Das observagdes iniciais de campo, a RA nao
€ garantida segundo a Politica Nacional de Atengéo Integral
. Mulheres, casais, que ndao podem comprar um tratamento
em clinicas particulares de RA passam ao largo da mater-
nidade. A espera chega a quase quatro anos, o que além
de comprometer o tratamento, faz emergir outros proble-
mas de salde: depressao, estresse, angustia. Para além de
exames laboratoriais, esses estados podem ser observados
nas feigcbes, nos murmurios entre elas nos corredores, nas
palavras rudes ao telefone para fazer inscricdo no servico,
no desespero de oferecer ‘propinas’ por um lugar a fren-
te na fila de espera ou no choro compulsivo ao encontrar
as inscricbes encerradas. Esse € um momento importante
para reflexdo sobre que qualidade de maternidade busca-se
em nossos dias: em nossa cultura € inaceitavel uma familia
sem fertilidade, por essa razéo a mulher tem que recorrer
as TRs para nédo sofrer estigmas ou ser considerada incom-
pleta. Esse é um campo que, certamente, carece de maio-
res pesquisas de cunho qualitativo.

Financiamento: CNPQ
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Oligoazoostenospermia
no centro de medicina

reprodutiva e genética

humana CRIAR

Darlete Lima Matos, Andre Luiz Eigenheer da Costa,
Tatyane Bandeira Barros, Adriana Fracasso, Monica
Aline Parente Melo

Centro de Medicina Reprodutiva e Genética - Criar ,
Fortaleza-CE.

Introducéo: Ao contrario do que se acreditava até pouco
tempo, infertilidade n&o é um problema exclusivo da mulher.
Aproximadamente 40% das causas estdo relacionadas
com fatores femininos e 40% com fatores masculinos. Em
20% dos casos, ambos os fatores estdo presentes. Dimi-
nuicdo da quantidade, assim como alteracdes da qualidade
espermatica(motilidade, morfologia), séo responsaveis por
90% dos casos de infertilidade masculina. Entre as causas
de infertilidade masculina esta a oligoastenozoospermia,
alteracdo da quantidade e motilidade dos espermatozéides
que pode ser causada por disturbios hormonais, alteracdes
testiculares, inflamatorias, tabagismo, alcoolismo, estresse
dentre outros fatores.

Objetivo: Identificar a incidéncia da oligoatenozoosper-
mia como fator de infertilidade masculina em pacientes do
Centro de Reproducdo e Genética Humana - CRIAR Fortale-
za — CE, no ano de 2007.

Metodologia: Foram analisados os ejaculados de 86
homens submetidos ao tratamento de reproducéo assistida.
As condicOes patoldgicas que contribuem para a infertilida-
de foram identificadas e listadas de acordo com os padrdes
normais de morfologia (> 14% de formas ovais, segundo
o critério estrito de Kruger), motilidade (A + B > 50%) e
concentragdo (> 20 milhGes de espermatozoides/ ml). A
porcentagem de ocorréncia de cada fator foi determinada
por meio de simples regra de trés. A partir dai pode-se veri-
ficar a incidéncia de oligoastenozoospermia como fator de
infertilidade masculina.

Resultados: Dos oitenta e seis casos estudados 58,13%
apresentaram caracteristicas normais de morfologia, moti-
lidade e concentracéo. Dentre os 41,87 % restantes foram
detectados os fatores de: azoospermia (1,16%) oligozoos-
permia (9,3%), teratozoospermia (1,16%), astenozoos-
permia (9,3%). Além dos fatores multiplos, que foram:
oligoastenozoospermia (18,6%), oligoteratozoospermia
(1,16%), oligoastenoteratozoospermia (1,16%0).
Conclusdes: Constatou-se no centro que a oligoasteno-
zoospermia é o fator de maior incidéncia entre as causas de
infertilidade masculina avaliadas.

Implantacdo do servico

de acolhimento do setor

de reproducdo humana do
instituto de ginecologia/UFRJ

Ana Beatriz Azevedo Queiroz, Maria do Carmo
Borges de Souza, Washington Ramos Castro,

Euglébia Andrade de Oliveira, Regina Pires da Silva
Dias, José Ricardo de Souza Dias

Escola de Enfermagem Anna Nery da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (EEAN/UFRJ) - Rio De
Janeiro, RJ

Introducgéo: O projeto pretende contribuir para o rompi-
mento do paradigma da assisténcia a salde de casais infér-
teis, por meio do servico de acolhimento no Instituto de
Ginecologia/UFR]. Tal espaco, possibilita atividades inter-
disciplinares para desenvolvimento de agBes no ambito da
integracdo Ensino-Pesquisa-Extensao, além de favorecer, a
insercdo de alunos de graduacéo e pds-graduagao. A litera-
tura mostra que agdes interdisciplinares nesse campo séo
escassas e, apontam, para a maior eficacia e efetividade
de acdes desenvolvidas por equipes multiprofissionais. A
concepgdo de familia em nossa sociedade e os problemas
gerados pela impossibilidade de acesso a reprodugdo, por si
s, justificam a necessidade de estruturagdo interdisciplinar
para atendimento a esta demanda. OBJETIVOS: Desenvol-
ver grupo interdisciplinar para acolhimento de usuarias com
problemas relacionados a infertilidade conjugal.
Metodologia: As atividades de acolhimento ocorrem em
duas etapas embasadas na pedagogia da problematizacdo.
A primeira fase constitui na apresentacdo mensal do servigco
e da equipe multiprofissional a grupos de casais, onde sao
discutidas as expectativas de cuidados e tratamentos. Na
segunda etapa, séo realizados grupos de pré-consulta com
abordagens sobre: sexualidade; ciclo reprodutivo; anatomia/
fisiologia; infertilidade, tratamentos e integralidade, além de
demandas esponténeas. As técnicas utilizadas sdo: dinami-
cas de grupo; album seriado; uso de manequins e exposi¢ao
dialogada.

Resultados: Cerca de 10 a 15 pessoas integram 0s grupos,
onde sdo verificadas caréncias de informagdo com relagdo a
infertilidade, reproducdo humana e assistida, assim como,
género, direitos humanos e discriminagdo. Outra constata-
cao é a dificuldade de participagdo masculina, reforcando a
indissociabilidade preconizada entre mulher e reprodugdo. A
partir dessa experiéncia, esta sendo elaborada uma cartilha
educativa para divulgar rotinas e caracteristicas do setor.
Concluses: Os profissionais que lidam com casais infér-
teis devem romper com antigos paradigmas, buscando
ampliar o acesso dos usuarios as informagdes e reflexdes
sobre suas vivéncias e angustias e oportunizar as alter-
nativas possiveis de concepgéo e resolucao, possibilitando
a participacdo de forma livre e esclarecida, como sujeitos
ativos do processo.

«ma A representacao da
infertilidade como

@ doenca: presenca da

* .
‘Y7 corporeidade

«

Ana Beatriz Azevedo Queiroz, Angela Arruda.

Escola de Enfermagem Anna Nery da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (EEAN/UFRJ) - Rio De
Janeiro, RJ

Introducao: Esta pesquisa tem o objetivo de discutir as
representagfes das mulheres que vivem a situagdo de
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infertilidade como um processo patoldgico. Esta propo-
sicdo reflete diretamente no pensar e agir frente a essa
dificuldade. Tendo influéncia consubstancial nas escolhas
de solugéo e cuidados diante da situagao.

Metodologia: Abordagem qualitativa, dentro da pers-
pectiva das representagfes sociais, com 27 mulheres
que realizam acompanhamento em servico publico de
reproducéo humana no Rio de Janeiro. A coleta de dados
através de entrevista semi-estruturada, utilizou-se do
programa informatizado ALCESTE para organizagdo dos
dados. As categorias foram definidas a partir de expres-
soes verbalizadas pelas participantes, tendo como unida-
de de registro o Tema.

Resultados: Os resultados encontrados refletiu um conteu-
do que ancorou a infertilidade dentro de um circuito biomé-
dico, tendo as palavras de maior associagdo com esta classe
termos técnicos, procedimentos médicos e 6rgaos reprodu-
tores. Os conteudos preconizaram a medicalizacéo da repro-
ducdo e conferiram relevo as alteragfes corporais que desa-
fiam uma ordem pré-existente. A dificuldade para engravidar
desta parcela foi conseqiiéncia de uma falha organica asso-
ciado a um problema de mulher, mesmo quando a causa
era masculina. A infertilidade foi ancorada nos processos de
corporificagdo, objetivando-a como uma patologia, reconhe-
cendo a indomesticabilidade do corpo. Por terem um corpo
“doente” a solucdo é medicalizagdo desse corpo. Dedicam-
se unicamente aos tratamentos, submetendo-se a qualquer
procedimento técnico para consertar “o defeito do corpo”.
Conclusédo: Neste contexto, a vida humana iguala-se
a processos naturais e a infertilidade é definida como
anti-natural, uma falha da natureza que foge da ordem
estabelecida pela cultura para representar a feminilidade.
Assim, apresentam o pressuposto de que ser infértil é
nédo ter funcionalidade, ter um corpo inativo, incompeten-
te para gerar. A dificuldade para engravidar inscreve-se
nos problemas medicamente assistidos, o tratamento se
converte em prioridade, perseguida como obsessao de
vida. O que aqui difere € a perspectiva de solugdo que
é ligada extrato social. As Mulheres de extratos baixos
envolvidas com tratamentos convencionais e as de alto
engajavam-se nas biotecnologias reprodutivas. Conclui-
mos que tanto as alternativas de solugdo como as pers-
pectivas futuras, estdo intimamente relacionadas com a
representacdo da infertilidade.

Crescimento do numero de
casos de fatores associados
na clinica CRIAR

Moénica Aline Parente Melo, Tatyane Bandeira
Barros, Darlete Lima Matos, Adriana Fracasso,
André Luiz Eigenheer da Costa

Centro de Reproducdo e Genética — Criar, Fortaleza - CE

Introducdo: Cerca de 15% a 20% da populagdo tém
problemas para ter filhos, destes, 20% da infertilidade esta
presente tanto no homem quanto na mulher, sendo 40%
dos casos de infertilidade apenas masculina.

Objetivo: verificar qual a principal causa de infertilidade
(masculinos e/ou femininos) que levaram os casais com
problemas para engravidar procurarem o Centro de Repro-
dugdo e Genética - CRIAR de Fortaleza nos ultimos 6 anos.

Resumos

Metodologia: Foram observados 271 casos entre Janeiro
de 2003 e Maio de 2008 quanto ao fator de infertilidade e
estes foram classificados em femininos: fatores ovulatérios,
tubario e imunolégicos, idade, endometriose, e em mascu-
linos: azoospermia, oligozoospermia, astenozoospermia,
teratozoospermia e a associacdo entre eles (oligoasteno-
zoospermia, oligoteratozoospermia, oligoastenoteratozoos-
permia). Também foram notificados casos de Esterilidade
sem Causa Aparente (ESCA). A partir dai foram identifi-
cados os casais que tinham apenas fator feminino, apenas
masculino ou a associacéo de fatores femininos e masculi-
nos como causa da infertilidade.

Resultados: No periodo entre 2003 a 2005 os casos de
infertilidade somente feminina eram prevalentes represen-
tando 40,14% de todos os casos seguidos do fator somente
masculino com 30,61% dos casos. Os fatores associados
(masculinos + femininos) somavam 25,85% dos casos e
ESCA 3,4%. No periodo entre 2006 até Maio de 2008 o
fator somente feminino também prevaleceu com 41,94%
dos casos, em segundo lugar surgem os fatores associa-
dos com 36,29% e o fator somente masculino representa
16,94%. Os casos de ESCA somaram 4,84%.

Concluséao: Foi observado um aumento relevante de mais
de 10% no numero de casais com fatores de infertilidade
associados (masculino somado ao feminino) entre janeiro
de 2003 a maio de 2008, sendo verificado também uma
reducdo no nidmero de casos de fatores somente masculi-
nos (de 30,61% para 16,94%). Os casos de ESCA e fator
somente feminino ndo apresentaram grandes alteragdes.

Dificuldades de acesso
ao servico publico de
reproducdo humana no
Rio de Janeiro

Simone Perelson, Tonia Costa, Ivan Aradjo Penna,
Fatima de Maria Masson, Maria do Carmo Borges de
Souza.

Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Rio
de Janeiro - RJ

Introducdo: Observamos o aumento de mulheres com
mais de 36 anos desejosas da primeira gravidez. A lite-
ratura informa sobre desigualdades de direitos vivencia-
das por pessoas de diversas estratificagdes sociais que
buscam a concepc¢ao, assistida ou ndo. A pequena quan-
tidade de servicos publicos gratuitos de qualidade dispo-
nivel em reproducdo é patente no Brasil. OBJETIVOS:
Analisar o acesso de usuarias a um servigo publico de
referéncia em reprodu¢do humana no Rio de Janeiro.
Material e Métodos: Foram selecionados aleatoriamen-
te 20% de 597 prontuérios das inscritas para primeira
consulta no Instituto de Ginecologia no ano de 2005, do
total de 3110 atendimentos. A analise se deu por meio de
programa informatizado.

Resultados: A demanda reprimida por este tipo de
servico € um problema social, pois 68,1% das pacientes
declararam estar buscando tratamento por periodo entre
3 a8 anos e 4,1% por periodo superior a 15 anos. 75,6%
ndo tem filhos. Este fenbmeno pode ter causas associa-
das ao alto custo do tratamento da infertilidade conjugal,
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mesmo em servigos publicos. Grande parcela das familias
ndo dispbe de recursos e acredita que obtera o trata-
mento totalmente sem custo no servigo publico. Além da
impossibilidade de atendimento inteiramente gratuito, a
maioria dos municipios nao dispde do servi¢co ou a oferta
é insuficiente. Ao problema social da demanda reprimi-
da soma-se um segundo problema: a oferta médica de
tratamento da infertilidade refor¢ca o sentimento de obri-
gacao de procriar, de modo que o direito transforma-se,
para grande parte dos usuarios, no dever de ter filhos.
Conclusdes: As dificuldades de acesso a um servigo
publico de reproducdo humana no Rio de Janeiro indi-
cam a necessidade de melhor conhecer seus usuarios.
Configurar amplo banco de dados a partir dos prontuarios
de usuarios, com a descricdo do perfil sécio-econémico,
demogréfico, epidemioldgico e clinico-assistencial permi-
tird conhecer a paciente e o tipo de demanda existente,
auxiliando os 6rgéos publicos na concepgéo de politicas.
O caminho da ampliagao do acesso e da desmistificagdo
quanto a sua viabilidade devera considerar a existéncia
de parcela da populagédo que, por acreditar na impossibi-
lidade de acesso ao atendimento, sequer busca o0s servi-
COS; e uma outra que, presa ao sentimento de obrigagéo
de procriar, permanece vinculada por longo tempo ao
servico, apesar dos limites que Ihe sdo indicados quanto
a possibilidade de gravidez.

Palavras-chave: infertilidade — reproducdo — politicas
publicas.

Criancas nascidas oriundas
de odcitos congelados e
descongelados

Azambuja R.; Okada L., Petracco A; Michelon J,
Badalotti M, Badalotti F

Fertilitat - Centro De Medicina Reprodutiva, Porto
Alegre - RS

Introducdo: Embora tenha se passado mais de 20 anos
desde o primeiro nascimento de uma crian¢a oriunda
de odcitos congelados, ainda se questiona a seguran-
ca deste procedimento quando aplicado na Reprodugéo
Humana. Este € um estudo retrospectivo informando
sobre o nascimento de 28 criancas nascidas através da
técnica de congelamento de odcitos.

Material e Métodos: Um total de 28 criancas nasce-
ram durante o periodo de 2001-2007. Todos os pacientes
foram submetidos ao mesmo protocolo: Apés dessensi-
bilizacdo da pituitaria com Acetato de Leuprolide, esti-
mulacdo ovariana foi realizada com gonadotropinas. Os
procedimentos de congelamento e descongelamento
foram realizados segundo o protocolo de Stachecki’s et
al., (Biology of Reproduction, 59:396-400, 1998). O
endomeétrio foi preparado usando Benzoato de estradiol
com uma dose inicial de 2mg/dia, iniciando no terceiro
dia do ciclo. A dose méaxima foi de 6mg/dia quando o
endomeétrio alcancava a espessura de 8mm medido por
ultra-sonografia. Trés dias antes da transferéncia dos
embrides a paciente iniciava a utilizacdo de 90 mg de
progesterona (8% gel) diariamente. Os o6citos eram
descongelados dois dias antes do dia da transferéncia
dos embrides, os odcitos também foram descongelados

seguindo o protocolo de Stachecki’s et al., (Biology of
Reproduction, 59:396-400, 1998). Apds o descongela-
mento, os odécitos foram mantidos em 5% CO2 em incu-
badora humidificada em ar, em 37°C durante 2 horas
antes da inseminacao por ICSI. Todos as transferéncias
foram realizadas, sob controle untrassonografico e todas
as pacientes foram mantidas com 600mg de progestero-
na diariamente durante 12 semanas.

Resultados: A tabela mostra as informacdes do nasci-
mento de 28 criangas oriundas de oécitos congelados.

Gravidez clinica 31 24,6%
Aborto o7 22,6%
Nascimentos 19 61,3%
Gestagdo em curso 05 16,1%
Criancas 28

Parto Unico 12

Gemelar - 5 casos 10

Trigemelar- 3 casos 06

Média da idade gestacional no parto 37,46 semanas
Sexo 15 meninas/13 meninos

Conclusdo: N&o houve nenhuma maior ou menor
malformagdo em todas as 28 criangas nascidas de o6ci-
tos congelados e descongelados. O periodo gestacional,
peso ao nascer e sexo foi semelhante ao informado na
literatura. Os resultados observados neste estudo estao
de acordo com o observado em prévios trabalhos, onde
nédo foi observada nenhuma malformagéo”

Relacdo entre escore
embrionario e potencial
de gestacao

Milvo Pozzer, Dina Souza, Carlos Link, Noeli Sartori,
Cintia Morel Correa, Ana Angélica Gratdo

Progest - Centro de Fertilidade e Reproducao Assistida,
Porto Alegre, RS.

Objetivos: Para tentar relacionar a qualidade dos
embriGes, quantificada pelos varios escores embriona-
rios existentes, e o desfecho gestacao, este estudo teve
como objetivo avaliar o valor clinico dos escores através
da associagdo entre o valor do escore embrionario dos
embribes transferidos e a gestacédo de pacientes subme-
tidas a FIV/ICSI.

Material e Métodos: Neste estudo prospectivo, foram
incluidas 81 pacientes, que foram estimuladas e subme-
tidas a ciclos de FIV/ICSI. Os embrides produzidos foram
submetidos a trés avaliacdes e suas respectivas classi-
ficagGes: 16-20 horas, 48 horas e 72 horas. Os embri-
O6es foram pontuados com um escore embrionario de O
a 13 pontos, levando em consideragdo os pronucleos,
clivagem, namero de células, regularidade das mesmas
e fragmentagdo. Foram transferidos 185 embrifes e a
média do escore cumulativo destes foram comparados
entre a pacientes que gestaram ou ndo. As diferen-
¢as entre os grupos foram analisadas com o teste t de
Student.
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Resultados: A taxa de gestacao clinica das pacientes
submetidas a FIV/ICSI foi 50,6% (41/81). Nao houve
diferenca significativa entre a média de idade das
pacientes. A média dos escores dos embrifes transferi-
dos que resultaram em gestacédo foi de 9,35+1,5 o que
comparado com a média dos escores dos embrides que
ndo resultaram em gestacdo (9,34+2,1) nao demons-
trou uma diferenca estatistica (p =0,98).
Conclusdes: Este estudo mostra que a utilizagéo deste
escore embrionario cumulativo ndo pode ser usada
como valor preditivo de gestagdo, porém pode auxiliar
na identificagdo dos melhores embrides, o que propor-
cionou uma alta taxa de gestagéo, além de ser mais uma
medida no controle de qualidade do laboratoério.
Palavras-chave: Fertilizagdo in vitro; Escore embriona-
rio; Gravidez.
<24

Administracao de

u agonista de GNRH na
LN fase lGtea aumenta a

taxa de implantacao

Carlos Link, Noeli Sartori, Cintia Morel Correa, Milvo
Pozzer, Ana Angélica Gratdo, Dina Souza.

Progest - Centro de Fertilidade e Reprodugéo
Assistida, Porto Alegre, RS.

Objetivos: Varios estudos sugerem que a aplicagédo
de uma dose de agonista de GnRH (aGnRH) na fase
lutea poderia aumentar as taxas de gestacao e implan-
tacdo de pacientes submetidas a FIV/ICSI devido a
uma melhora da receptividade uterina ou efeito direto
sobre o embrido.Nosso objetivo foi comparar as taxas
de gestacdo e implantagédo de pacientes submetidas ou
ndo a administracdo de uma dose de aGnRH na fase
lGtea de pacientes submetidas a FIV/ICSI.

Material e Métodos: Estudo prospectivo demonstran-
do dados iniciais de 60 ciclos de FIV/ICSI. As pacien-
tes foram submetidas a estimulag¢ao ovariana com ciclo
longo. Uma dose de 10 UI de aGnRH foi administra-
da a 33 pacientes na fase IUtea, especificamente no
dia 06 apo6s a FIV/ICSI. O grupo controle foi composto
de 27 pacientes que ndo receberam a dose de aGnRH
durante a fase litea. A coleta de dados inclui a idade
das pacientes, IMC, duragao da indugao, quantidade de
FSH e HMG, n° de odcitos, n° de zigotos, n° e quali-
dade de embrides transferidos e n° de sacos gestacio-
nais. O desfecho da analise foram as taxas de gestagao
e implantacdo. As diferencas entre os grupos foram
analisadas com o teste t e Qui-Quadrado.

Resultados: Os resultados como idade, IMC, dura-
¢do da inducédo e quantidade de horménios utilizados,
assim como a média do n° de odécitos, zigotos, numero
e qualidade dos embrides transferidos ndo demons-
traram diferenca estatistica entre os grupos controle
e 0 grupo que recebeu a dose de aGnRH. Houve uma
tendéncia a uma maior taxa de gestacdo no grupo que
recebeu o aGnRH, porém ndo houve diferencga signifi-
cativa quando comparada ao grupo controle (51,5 vs.
40,7%, respectivamente). A taxa de implantacdo por
sua vez, foi significativamente superior no grupo que

Resumos

recebeu o aGnRH, atingindo 35,6%, enquanto que no
grupo controle esta taxa atingiu 22,6%.

Conclusdes: Estes resultados demonstram que a
administracdo de aGnRH durante a fase lutea exerce
efeitos benéficos sobre a taxa de gestagdo e aumenta
significativamente a taxa de implantacdo, porém mais
estudos sdo necessarios para a validagdo desta hipo6-
tese e identificagdo do mecanismo da acao do aGnRH
sobre receptividade uterina e/ou sobre os embribes
transferidos.

Palavras-chave: Fertilizacdo in vitro; agonista do
GnRH; Implantagao.

Reproducéo assistida e suas
repercussdoes — Uma visao
psicanalitica

Gisleine Verlang Lourengo !, Ana Rosa Detilio
Moénaco ?, Luiz Eduardo Albuquerque *, Eduardo
Pandolfi Passos *, Vilmon Freitas 2

1-Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS), Porto Alegre - RS

2-Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP),
Sao Paulo — SP

Introducé&o: O desenvolvimento de técnicas de
reproducao assistida tem permitido que casais infér-
teis tenham possibilidade de alcancar a gravidez. Os
conhecimentos meédicos, biolégicos e tecnolégicos
referentes a medicina reprodutiva mostram-se cada
vez mais eficientes. No entanto, os resultados nesta
area dependem de diversos fatores incluindo aspectos
emocionais.

Objetivo: verificar a frequéncia e fatores implicados
na intencdo de revelar ou nao revelar a crianga sobre
a ocorréncia de métodos de reproducgdo assistida.
Método: estudo transversal, desenvolvido no Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), Universidade Fede-
ral de S3o Paulo (UNIFESP), Clinica particular (SEGIR)
Servigo de Ecografia, Genética e Reprodugdo Huma-
na, em Porto Alegre e Centro de Reprodu¢do Humana
(FERTIVITRO) em Sao Paulo.

Resultado: a partir das respostas e das reagfes dos
respondentes observam-se os mecanismos psicologi-
cos que aparecem na deciséo de contar ou ndo contar.
Aceitaram participar do estudo 37 maes e 28 pais que
responderam a um questionario semi-estruturado.
Concluséao: considerando os achados neste estudo €
significativa a inseguranca dos pais e das maes em
néo saber como se comunicar com seus filhos enquan-
to pequenos. O mecanismo de negagcao parece estar
predominando nas respostas, ao que podemos suge-
rir que o estado psicolégico regressivo da vivéncia da
infertilidade pode estar repercutindo na comunicagao
pais e filhos. Portanto, visando a elaboracao de estra-
tégias preventivas que tenham por objetivo o apoio
familiar e o resgate da auto-estima fica evidente a
necessidade de um psicoterapeuta na equipe interdis-
ciplinar de servicos de reproducao assistida.
Palavras-chave: reproducdo assistida, revelar ou
nao revelar, aspectos emocionais, teoria psicanalitica,
infertilidade.
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Infertilidade masculina e
ambiente: dados de um
servico publico de referéncia

Tonia Costa !, Eduardo Navarro Stotz 2, Maria do
Carmo Borges de Souza !,

1. Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ),
Rio de Janeiro - RJ
2. ENSP/ FIOCRUZ, Rio de Janeiro - R]

Introducdo: Recentemente tém crescido as preocupacdes
sobre a interferéncia de fatores ambientais sobre a fertilidade
humana, tais como drogas (licitas e ilicitas), pesticidas, medi-
camentos, fitoestrogénios e micotoxinas, além de poluicdo,
estresse, calor, radiacéo e infeccoes.

Objetivo Correlacionar o diagnéstico de infertilidade mascu-
lina a fatores de risco ambiental em usuarios de um hospital
universitario no Rio de Janeiro.

Material e Métodos: Estudo retrospectivo analisou 327 pron-
tuarios de pacientes iniciando o tratamento (20% do total)
no Setor de Infertilidade do Instituto de Ginecologia da UFR]J
entre os anos de 2003 a 2005, selecionados aleatoriamente.
Resultados: Foi encontrado 15,6% de fator masculino (asso-
ciado ou ndo a outras causas). Este percentual pode estar
subestimado, pois nem sempre o parceiro acompanha a
mulher ao servico. Além disso, é importante enfatizar a difi-
culdade de realizagdo de espermograma de qualidade alia-
da ao preconceito em submeter-se a ele. Dentre os fatores
ambientais correlacionados destacam-se o uso de alcool,
tabaco, drogas ilicitas (maconha e cocaina), medicamentos,
exposicao a pesticidas e a outras substancias. O uso de drogas
(licitas e ilicitas) foi identificado em 79,5% dos prontuarios,
sendo que o alcool respondeu por 43,4%. Houve correlagdo
significativa apenas entre fator masculino e a soma dos riscos
de presenca de doengas, infecgdo, DSTs e histérico de doencas
do homem (&#61539;2 = 11,207; p< 0,001; OR = 3,128; IC
95% = 1,565).

Concluséo: O desenvolvimento de outros modelos de estudo
talvez sejam requeridos para o estabelecimento de correlacao
positiva entre riscos ambientais e infertilidade. O alto percen-
tual associado ao uso de drogas e, especificamente, ao alcool,
sugere a necessidade de incluir/ ampliar a discusséo deste
tema como agéo preventiva — em espacos formais (escolas
e cursos de formagdo profissional) e ndo formais (programas
de educagédo em saude), sobretudo na rede publica. Também
a discusséao acerca do preconceito e do estoicismo masculino,
especialmente em relagdo a infertilidade. Este estudo é parte
integrante do trabalho de campo de Tese de Doutorado em
Ensino de Biociéncias e Saude do I0C/ FIOCRUZ.
Palavras-chave: infertilidade masculina — ambiente — educa-
8o em saude.

Autorizacao psiquica
para gestar
Rose Marie Massaro Melamed

Fertility - Centro de Fertilizagdo Assistida, Sdo Paulo — SP

Introducdo: Durante a consulta clinica, pacientes
inférteis expressam o desejo consciente de engravidar,
e assim dar continuidade ao nucleo familiar com seus
descendentes. Entretanto, fatores psiquicos que influen-

ciam na possibilidade de conceber, gestar e dar a luz ao
filho bioldgico, ndo sdo percebidos. A clinica psicoldgica,
por meio de escuta psicanalitica, nos permite entrar em
contato com fatores emocionais, que por vezes determi-
nam a escolha de dar ou n&do continuidade ao proposi-
to de gestar. Temos como objetivo avaliar a efetividade
da psicoterapia, em auxiliar os casais na decisdo de dar
continuidade ao tratamento, quando submetidos a técni-
cas de RHA com resultado negativo.

Métodos: Foram incluidos neste estudo 8 casais com
infertilidade primaria, que haviam realizado 1 tentativa
de gestacao através de RHA, com resultado negativo. Tais
casais chegaram a entrevista psicolégica com a inten-
¢éo de desistir de fazer uma 22 tentativa de gestacéao.
Os casais foram submetidos a psicoterapia breve focal,
onde foram abordados os aspectos emocionais e duvidas
referentes ao tratamento, questdes religiosas, e papéis
ocupados por cada elemento da diade no nucleo familiar
de origem.

Resultados: Apo6s as sessdes de psicoterapia breve focal,
0s casais puderam perceber os conteldos emocionais e
aceitar situacbes que antes ndo eram permitidas. Cinco
casais perceberam que realmente desejavam ter um filho
biolégico e realizaram nova tentativa de gestagdo. Um
casal manteve a condi¢cdo de maternidade / paternidade,
porém abriram mado do filho bioldgico e adotaram uma
crianca. Dois casais perceberam que, apesar da cobranca
familiar e social, ndo desejavam uma gestacéo e desisti-
ram de dar continuidade ao tratamento.

Concluséao: A psicoterapia permitiu aos pacientes a elabo-
racdo de conteldos emocionais, possibilitando a percep-
¢do da renuncia como recurso para preservar o interes-
se da organizagdo psiquica. O processo de elaboragéo
destes conteuldos através da analise psicoldgica, permite
ao sujeito um movimento de busca no qual deixara de ser
estrangeiro a sua proépria histéria. Os conteudos inscritos
no psiquismo do sujeito, tem como funcdo manter o ego
integro, mesmo que a decisdo tomada cause sofrimento.
Assim sendo, nossos achados sugerem que o acompanha-
mento psicoterapeutico favorece a decisdo dos pacientes
em dar continuidade ao tratamento de RHA, visto que a
maioria obtém autorizagdo psiquica para gestar.

Técnicas de RA em mulheres >
40 anos. Quais engravidam com
seus proprios OOC

Maria do Carmo Borges de Souza, Carlos André
Henriques, Ana Cristina Allemand Mancebo, Cristos
Pritsivelis, Roberto Antunes, Raquel Loja Vitorino

G&O Ginecologia e Obstetricia da Barra, Rio de
Janeiro - RJ

Objetivo: Verificar as caracteristicas de mulheres acima dos
40anos que engravidaram apés ICSI

Materiais e Métodos: Foram avaliados retrospectivamente
142 ciclos de ICSI em pacientes com idade > 40anos entre
janeiro de 2004 e abril 2008. As pacientes foram submetidas
ao protocolo de estimulagdo ovariana com antagonistas do
GnRH e FSH recombinante associado ou ndo ao HMG purifi-
cado. Em presencga de foliculo dominante de 14mm iniciou-se
o antagonista de GnRH diariamente até o dia de desencade-
ar a ovulagdo. A maturagéo oocitaria foi induzida com rHCG
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quando da presenca de pelo menos 1 foliculo > 18mm ou 2
foliculos >16mm. A captacéo foirealizada 34/36h ap6s a admi-
nistracdo do rHCG. Técnicas laboratoriais, culturas embriona-
rias e protocolos de transferéncia foram idénticos em ambos
os grupos. Os ciclos finalizados foram divididos em 2 grupos:
Grupo 1 ciclos com gravidez (n=13) e grupo 2: ciclos sem
gravidez (n=80). Os parametros avaliados foram: doses totais
de gonadotrofinas, n° de odcitos em metafase Il aspirados, n°
de embrides transferidos, n°® de embrides de boa qualidade
(8 células G1/G2) transferidos. A analise estatistica foi feita
através do teste t-Student’s considerando-se o nivel de signifi-
cancia menor que 5% (p<0,05).

Resultados: Dos 142 ciclos iniciados, 93 tiveram transferén-
cia de embrides, 26 ciclos foram cancelados, 23 néo tiveram
transferéncia embrionaria por auséncia de odcitos durante a
aspiracao folicular (n=16), falha na fertilizag&o (n=4) e risco de
SHO (n=3). Analisando a idade, duragdo do estimulo, doses
totais de gonadotrofinas e n° de odcitos metafase Il aspirados,
ndo houve diferengas significativas. Gravidez foi associada
com um n° significativamente maior de embries transferidos
e com um n° significativamente maior de embrides de boa
qualidade transferidos (tabela 1).

Grupol (n=13) Grupo2 (n=80 P valor

Idade 41,46+1,12 41,9+1,42 0,25
Dias estim. 10,61+1,38 10,35+2,29 0,68
Gonadotrof. 3017,3+677,9 2728,3+946,0 0,29
Odcitos MII asp. 4,07+2,8 3,12+2,8 0,25
EB transf 2,8+0,8 2,1+0,99 0,01*
EB 8C G1/G2 transf 1,6+1,1 1,0+0,98 0,04*

Concluséo: Demonstramos que as mulheres &#8805;40anos
submetidas a ciclos de ICSI cujos ciclos de transferéncia
incluiram maior nimero de embrides transferidos (2 a 4)
e maior nimero de embrides de boa qualidade tém maior
chance de engravidar.

Incubadora classe 100 com
filtro HEPA VOCS: melhores
resultados?

Ana Cristina Allemand Mancebo, Maria do Carmo
Borges de Souza, Carlos André Henriques, Marcelo
Marinho de Souza, Fernanda Freitas Oliveira
Cardoso, Cristos Pritsivelis

G&O Ginecologia e Obstetricia da Barra, Rio de
Janeiro - RJ

Objetivo: Ainfluéncia da qualidade do ar no desenvolvimento
embrionario tem recebido atencéo especial. O objetivo deste
estudo é avaliar se a cultura de embribes em ambiente Clas-
se 100 com filtro HEPA VOCs para remogao de particulas e
compostos volateis melhora os resultados em ciclos de ICSI.

Materiais e Métodos: Estudo preliminar, prospectivo e rando-
mizado de 58 ciclos de ICSI realizados entre setembro de 2007
e abril de 2008 com pacientes com idade < 39 anos. A cultura
de embrides utilizou duas incubadoras idénticas: Forma Modelo
3110 Série Il Classe 100, uma apenas com filtro HEPA (Grupo
| = 26 ciclos) e a outra com filtro HEPA e filtro de carvao ativa-
do para remocgéo de compostos volateis (Grupo Il = 32 ciclos).
A inducéo da ovulagéo, rotina laboratorial, cultura de embriGes
e protocolo de transferéncia de embriGes foi idéntica nos dois
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grupos. Os parametros avaliados foram n° de embrides de boa
qualidade transferidos (8 células G1/G2) e taxa de gestagdo
clinica. A analise estatistica fez-se através do teste t-Student’s
considerando-se nivel de significancia menor que 5% (p<0,05).
Resultados: N&o foi observada diferenga estatisticamente
significativa entre os grupos quanto a idade das pacientes,
espessura endometrial no dia do hCG, n° de odcitos metafa-
se |l aspirados, n° de embrides transferidos, n°® de embrides
de boa qualidade transferidos e taxa de gestacéo clinica. No
Grupo |, dos 26 ciclos randomizados, 20 finalizaram com trans-
feréncia de embrides (TE). No Grupo Il dos 32 ciclos rando-
mizados, 28 finalizaram. Em 10 ciclos ndo houve TE devido
a falha na captacéo ou risco de hiperestimulo. Os resultados
estdo expressos na tabela 1.

Tabela 1 - Parametros avaliados

so filtro HEPA HEPA VOCs P valor

(n=20) (n=28)
Idade 32.65 + 3.74 34.17 £3.33 0.14
Gonadotrof. 1736.2 £ 600.6 2011.4 £ 789.1 0.19
Esp endom. 10.39 + 2.19 10.90 = 2.23 0.44
Oocitos M 11 5.35 £ 3.47 4,50 = 3.12 0.38
EB transf. 2.20 = 0.69 2.14 = 0.70 0.78
EB 8C G1/G2 1.10 £ 0.71 1.10 £ 0.78 0.97

Gestacdo clinica 11/20 = 55%
(média =+ SD)

11/28 = 39% 0.38

Concluséo: Os dados preliminares mostram resulta-
dos semelhantes nos dois grupos estudados. O estudo
completo incluira 120 ciclos em cada grupo.

<eM4 A maturacao in vitro é

@ uma alternativa para
&

— pacientes com SOP?

José Roberto Alegretti !, Alfonso Massaguer *, Péricles Hassun 2,
André Rocha *, Eduardo Motta *, Paulo Serafini

1. Huntington Medicina Reprodutiva, Sdo Paulo - SP
2. Genesis Genetics Brasil, S&do Paulo, SP

Obijetivo: Pacientes portadoras da sindrome dos ovarios policisti-
cos (SOP) comprovadamente possuem maior risco de desenvolver
a sindrome do hiper-estimulo ovariano (SHO) durante tratamentos
de fertilizagao in vitro (FIV). A maturacdo in vitro de odcitos (MIV)
€ uma técnica que utiliza menores quantidades de gonadotrofinas,
diminuindo as chances de desenvolvimento da SHO e permitindo
a recuperagéo de odcitos competentes apés a aplicagdo de um
priming de hCG. Nosso objetivo é relatar 2 gestagdes apos a reali-
zacao de 8 ciclos de MIV em pacientes com SOP.

Material e Métodos: No periodo entre novembro de 2007 a margo
de 2008 foram realizados 8 ciclos de MIV de pacientes previamen-
te diagndsticadas como portadoras de SOP. Todas pacientes foram
avaliadas no primeiro dia do ciclo e submetidas a ultrassonografias
seriadas até a presenca de um foliculo de 10mm, onde foi adminis-
trada dose Unica de gonadotrofina coriénica humana - hCG (Ovidrel,
Merck-Serono). A pun¢édo ovariana foi realizada 38 horas ap6s o
priming de hCG. O aspirado folicular foi filtrado, e os complexos
cumulus-corona (COC) foram identificados e lavados em solugéo
salina tamponada com fosfato (PBS, Irvine Scientific). Os COCs
foram cultivados em meio de maturagao (TCM-199 suplementado
com horménio foliculo estimulante recombinante, gonadotrofina
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coribnica humana suplementado com 10% de Soro Sintético
Substituto). Os COCs foram denudados em periodos de 6, 24
ou 48 horas p6s-pungéo de acordo com o grau de expansao do
complexo cumulus-granulosa,. Todos os 06citos em estagio de
metéafase Il foram submetidos a injecéo intracitoplasmatica de
espermatozoides e cultivados por mais 72h em meio de cultivo
G-IVF (Vitrolife) suplementado com 5% de Albumina humana
(Vitrolife) até a transferéncia de 3+1 pré-embries ao Utero.
Resultados: Aidade média das pacientes estudadas foi de 33+3.
Foram recuperados um total de 10+4 odcitos. Destes, 4+3 alcan-
caram o estagio de metafase Il em 6horas, 1+2 em 24horas e
nenhum em 48 horas. A taxa de fertilizagéo foi de 0,45+0,14.
O numero médio de blastdbmeros com 72 horas de cultivo foi e
foram transferidos de 1 a 4 embriGes por paciente. As taxas de
gestacdo e implantagao foram 25% (2/8) e 10%(2/20), respecti-
vamente.

Conclus8es: AMIV com priming de hCG é uma alternativa viavel
para pacientes com SOP pois diminui os riscos de SOH, e seu
baixo custo pode ser compensatério ao desempenho abaixo da
média da fertilizac&o in vitro tradicional.

ma Diagndstico
“~  pré-implantacional
@ apos vitrificacao:
v possibilidades
de tratamento

Joyce Fioravanti, José Roberto Alegretti, Paulo
Bianchi, Mariana Ribeiro, Eduardo Motta, Paulo
Serafini

Huntington Medicina Reprodutiva, Sdo Paulo - SP

Objetivos: Comparar a clivagem de embrides vitrificados/
aquecidos 24 horas ap6s a realizagdo de biépsia embriona-
ria e a fixagdo dos nucleos para a realizagdo de diagnéstico
genético pré-implantacional (DPI) por hibridagdo in situ por
fluorescéncia (FISH) com a clivagem e a fixagdo dos nucleos
de embrides frescos submetidos a biépsia embrionéaria para a
realizacao de DPI.

Material e Métodos: No periodo entre janeiro a abril de 2008, um
total de 8 ciclos com 39 pré-embrides vitrificados e posteriormente
aquecidos que foram submetidos ao DPI (grupo 1). Como grupo
controle foram analisados 10 ciclos com 62 pré-embrides frescos
de FIV submetidos ao DPI (grupo 2). Em ambos os grupos a biop-
sia embrionaria ocorreu no terceiro dia de seu desenvolvimento.
A fixacéo dos blastdmeros foi realizada pela solugao de Carnoy e
a andlise da clivagem celular foi realizada 24 horas apds o aque-
cimento no grupo 1 e no quarto dia de desenvolvimento embrio-
nario para o grupo 2. Os nucleos fixados foram submetidos a
andlise por FISH para 9 cromossomos. Os dados paramétricos
foram comparados por meio do teste t de Student e por meio do
teste de 2 proporgdes. O valor de significancia foi p<0.05.
Resultados: A idade das pacientes foi 38+6 anos no grupo 1 e
3715 anos no grupo 2 (p>0,05). O nimero médio de blastdmeros
do grupo 1 antes da criopreservacao foi 7+1 e depois do aqueci-
mento foi 7+1, portanto ndo houve perda celular. Apds o proce-
dimento de DPI, o grupo 1 apresentou um crescimento celular
de 5+12 blastomeros e o grupo 2, (3+7; p>0,05). Um total de 39
nucleos foram fixados no grupo 1 e, destes, 96% apresentaram
qualidade satisfatéria de analise por FISH. No grupo 2, de 62

nucleos fixados, 97% de qualidade satisfatoria. A analise esta-
tistica demonstrou que nao houve diferenga na qualidade dos
nucleos fixados dos grupos (p>0,05).

Conclusédo: O DPI é um procedimento que pode ser utilizado com
seguranga apos a vitrificagéo/aquecimento de embribes, pois a vitrifi-
cacéo néo produz perda da qualidade celular dos pré-embries aque-
cidos, e ndo altera a intensidade do sinal na leitura pela técnica do
FISH, nem o crescimento celular posterior a biopsia. Assim, pacientes
em risco de sindrome do hiperestimulo ovariano, que tenham nimero
ou qualidade de embrides abaixo do esperado, ou baixa qualidade
endometrial e que tenham indicagao de DPI podem ter seus embrides
vitrificados sem prejuizo dos resultados posteriores.
Palavras-chaves: embrido, genética, criopreservacao, fertiliza-
¢ao in vitro

DPI a partir da amplificacao
do genoma de corpusculos
polares utilisando MDA

Péricles Hassun?, Mayara Ribeiro %, Tania Freitas * ,
Juliana Cuzzi ?

1. Genesis Genetics Brasil, S3o Paulo - SP
2. Universidade de Sé&o Paulo, Ribeirdao Preto - SP

Objetivo: As doencas genéticas sdo, comumente, produzi-
das por mutagcdes monogenéticas com padrdo de heranca
recessiva. Casais cujas familias possuem um histérico dessas
doencas devem ser testados através do Diagnostico Genético
Pré-implantacioanl (DPI), feito a partir de corplsculos polares
ou blastdmeros. Porém, durante a amplificacdo do DNA gen6-
mico total pode haver a reducdo de amplificagdo de algumas
seqliéncias (drop-out de alelos) diminuindo a preciséo do diag-
nostico. Porém, um método de amplificagdo chamado “multiple
displacement amplification” (MDA) apresentou sintese de DNA
com baixa frequéncia de drop-out de alelos. O objetivo deste
trabalho foi detectar a eficacia do MDA a partir de corpusculos
polares e blastdmeros com a finalidade de, posteriormente,
realizar reacdes de polimerase em cadeia (PCR) para teste de
doengas monogénicas.

Materiais e métodos: Os corpulsculos polares (n=8) e os blas-
témeros (n=8) foram tranferidos individualmente para tubos
contendo 2ul de agua ultra-pura e imersos em N2L. O mate-
rial foi submetido ao protocolo de MDA. Apds isso, 0,5 ng/uL
do DNA foi utilizado para amplificagado de 15 tandem repeated
sequences (STR) e mielogenina e as amostras foram seqien-
ciadas para determinar os picos de STR. Para estimar os “drop
out” de alelos, foram realizadas mais duas reagdes de MDA
seguidas de nova andlise.

Resultados: As concentragdes de DNA apés o primeiro MDA
do genoma inteiro de corpusculos) e 3.8+0.42 ug de DNA/
uL (blastémeros), sendo que as andlises do MDA/STR-PCR
resultaram em 14.25+0.12 picos. O segundo MDA/STR-PCR
produziu .37+0.18 picos e o terceiro 10.5+0.15 picos. A média
de allele drop-out foi de 14.15%.

Conclusdes: MDA é uma técnica eficiente para amplifi-
cagdo gendmica a partir de corpusculos polares secun-
darios e blastbmeros. Uma vez que a magnitude da
amplificagdo foi de 250,000 vezes, podemos considerar
que os amplicons resultantes podem ser submetidos a
diversos processos subsequentes.

Palavras-chave: Biotecnologia, embrido pré-implan-
tacdo, genética.
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.ma Analise pronuclear

. Simplificada e sua

@ relacdo com clivagem
tv® embrionaria

José Roberto Alegretti, André Rocha, Mariana
Antunes Ribeiro, Joyce Fioravanti, Paulo Serafini,
Eduardo Motta

Huntington Medicina Reprodutiva, Sdo Paulo - SP

Objetivos: Estabelecer uma correlagdo entre a analise
simplificada da morfologia pronuclear e distribuicdo nucleo-
lar, e 0 nUmero médio de células de embrides apds 3 dias de
cultivo em ciclos de injecao intracitoplasméatica de esperma-
tozoéides (ICSI).

Material e Métodos: No periodo entre outubro de 2006 e
janeiro de 2008, foram analisados 225 ciclos de ICSI. Um
total de 3184 zigotos foram avaliados entre 16 a 18 horas de
cultivo. Os prontcleos (PN) foram avaliados quanto seu posi-
cionamento e simetria com relacdo aos corpusculos polares
em aumento de 400x. A morfologia pronuclear (MP) foi divi-
dida em 3 grupos: A - PN centralizado e de igual tamanho
, B — PN ndo-centralizado e de igual tamanho, e C - PN de
diferentes tamanhos independente da posi¢éo; e a morfo-
logia nucleolar (MN) foi dividida em 3 grupos: 1 - nucléolos
alinhados independente do nimero e tamanho, 2 — Nucléo-
los distribuidos homogeneamente pelo PN independente do
numero e tamanho, e 3 — qualquer outro padrao de distri-
buicdo. A combinacdo da MP e MN resultaram em 9 clas-
ses. Os dados foram analisados pelos testes de Kolgomorov-
Smirnov, teste F, ANOVA e de Tukey. O valor de significancia
foi p=0.05.

Resultados: Os zigotos avaliados com MP tipo A obtiveram
maior media de células no dia 3 (5.7+2.1 células-média+DP)
em relagdo ao tipo B (5.5+2.2) e C (4.7+2.3); além disso,
zigotos com tipo B obtiveram maior média daqueles clas-
sificados como tipo C (p<0.001). Também foi observada
diferenca significativa no nimero médio de células no dia 3
quando comparados os diferentes tipos de distribuicéo nucle-
olar (p<0.001). Zigotos com distribuicdo dos nucléolos tipo 1
(5.8+2.2) obtiveram maior nimero médio de células quando
em comparacao aos tipos 2 (5.5+2.1) e tipo 3 (5.2+2.3);
também, zigotos com tipo 2 obtiveram maior média daqueles
classificados como tipo 3 (p<0.001). Contudo, a avaliagdo do
nimero médio de células no dia 3 depois da analise conjun-
ta dos 2 critério s6 evidenciou diferenga significativa entre
os tipo Al e C3(A1=5.8+2.3; A2=5.8+2.1; A3=5.6%+2.1;
B1=5.9+2; B2=5.3+2.1; B3=5.5+2.4; C1=5.3+2;
C2=4.94+2.2; C3=4.5+2.3; p<0.001).

Concluséo: A conjuncéo de assimetria pronuclear com um
padréo de nao-alinhamento nucleolar apresentou as meno-
res médias de células em dia 3. Contudo, ndo se verificou
diferencas significativas entre os tipos de distribuicdo nucle-
olar, evidenciando que a andlise da MP torna-se avaliacdo
simplificada para a rotina laboratorial.

Palavras-chave: embrido, prénucleo, fertilizagdo in vitro

Duplo diagndstico
pré-implantacional de
translocacéo Robertsoniana:

Resumos

relato de caso

Téania Vulca-Fretias !, Mayara Ribeiro 1, Juliana
Cuzzi ?, Péricles Hassun *

1. Genesis Genetics Brasil, S3o Paulo - SP
2. Universidade de S&o Paulo (USP), Ribeirdo Preto - SP

Objetivo: O objetivo deste trabalho foi detectar aneu-
ploidias procedentes da segregacdo meiética anormal dos
cromossomos envolvidos na translocagdo (13;14), como
também evitar a transferéncia de embribes aneupléides
para os cromossomos 13, 18, 21, X e Y devido ao efeito
inter-cromossomal que esses rearranjos estéo associados.
Materiais e Métodos: Neste trabalho apresentamos o
diagndstico citogenético molecular de sete embrides prove-
nientes de um casal jovem com cariétipo materno 45,XX,
t(13;14). Foram realizadas duas etapas da técnica de FISH
(Hibridacao in situ Fluorescente) multicolorida empregando-
se sondas de DNA marcadas com fluorescéncia. Na primeira
etapa de hibridacéo foram analisadas as regides subtelomé-
ricas dos cromossomos 13(qter) e 14(qgter) . Na segunda
etapa do diagnostico foram utilizadas sondas para cromos-
somo 13: 13g14; cromossomo 18: alpha satélite - D1871;
cromossomo 21: 21g22.13-g22.2; cromossomo X: alpha
satélite - DXZ1; e cromossomo Y: alpha satélite - DYZ3.
Resultados: Apos a primeira etapa do diagnostico, dois
embrides foram identificados como normais quanto a ploi-
dia dos cromossomos 13 e 14. No entanto, a segunda hibri-
dacdo mostrou que apenas um embrido era normal para
todos os cromossomos testados (X, Y, 13, 14, 18 e 21).
A segunda etapa do diagnostico foi eficiente em confirmar
todos os resultados referentes ao cromossomo 13, encon-
trados anteriormente. O embrido normal foi transferido
para o Utero materno no dia 5, em estagio de blastocisto,
entretanto ndo houve implantagdo embrionaria.
Conclusado: O diagnostico genético pré-implantacional
com sondas especificas para a identificagdo de transloca-
¢Oes robertsonianas auxiliado pela técnica de DPI rotinei-
ra para 5 cromossomos sao eficientes para a selegdo de
embrides eupldides e consequentemente auxiliam na redu-
cdo de abortamentos esponténeos. Apesar do insucesso
na implantagdo embrionaria especifico desse caso o DPI
para translocagdes robertsonianas deve ser indicado para
pacientes portadores desse tipo de aneuploidia.
Palavras-chave: translocagdo cromossdmica, aneuploi-
dia, embridao.

Investigacao de
eMA .
“~—  aneuploidias em

@ blastbmeros de
<

e embrides humanos:
ARRAY-CGH

Ana Cristina Krepischi-Santos *, Carla Rosenberg *?,
Péricles Hassun 2

1. Universidade de Sao Paulo, Sao Paulo - SP
2. Genesis Genetics Brasil, Sdo Paulo - SP

Objetivos: Array-CGH é uma técnica que permite investigar
a presenga de alteragfes no nimero de copias de segmen-
tos gendmicos de milhares de sequéncias-alvo simultanea-
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mente, com uma resolucdo no minimo 10 vezes maior do
que as técnicas citogenéticas convencionais. O array-CGH
se tornou importante na pesquisa cientifica e na inves-
tigacdo citogenética, tanto na area de cancer quanto
no diagnéstico pés-natal de doencas genéticas. A apli-
cacao deste tipo de analise ao diagnéstico pré-natal e
pré-implantacional ampliaria muito as possibilidades de
identificacdo de aneuplodias em embrides. Atualmente,
pode-se analisar no maximo 10 cromossomos por FISH;
com 0 microarray gendmico, é possivel analisar todos os
cromossomos em um sO experimento. Nosso objetivo
foi o desenvolvimento e validagdo de protocolos com a
técnica de array-CGH, visando a identificacdo de aneu-
plodias em blastémeros, usando DNA amplificado a partir
de célula unica.

Materiais e Métodos: A técnica de microarrays geno-
micos baseia-se nos principios de hibridagdo gendmica
comparativa. Nossa plataforma contém cerca de 3500
sondas distribuidas em intervalos de ~ 1 Mb no genoma
humano; esta plataforma ja foi amplamente utilizada e
validada em trabalhos de identificacao de alteragdes no
DNA gendmico de pacientes afetados por retardo mental
e outras anomalias. Os DNAs-teste da presente investi-
gagdo foram obtidos por amplificacdo de DNA a partir de
blastdbmeros derivados de 2 embrides(dia 4 de desenvol-
vimento) bloquedados com quatro células, usando o kit
de pre-amplificagdo genémica (WGA).

Resultados: Embora os resultados sejam preliminares,
os dados evidenciam a eficacia da técnica para identificar
aneuplodias nos 24 cromossomos em um Unico experi-
mento, com duracgéo inferior a 24 horas.

Conclus&o: O maior desafio na transferéncia do array-
CGH para o dignédstico pré-implantacional é a obtengdo
de DNA de célula Unica em quantidade suficiente e com a
qualidade adequada, de maneira que todo o genoma do
embrido esteja representado, sem distor¢cdo quanto ao
numero de coépias de segmentos cromossdmicos espe-
cificos.

Palavras-chave: diagnéstico, hibridacdo, blastdbmero

A Estudo retrospectivo
~—~. das aneuploidias
U cromossomicas
—« em 631 nacleos de
embrides

Mayara Ribeiro, Tania Vulcani-Freitas, Mark
Hughes, Péricles Hassun

o‘

Genesis Genetics Brasil, Sdo Paulo - SP

Objetivo: O diagnostico genético pré-implantacional (DPI)
consiste no teste de uma Unica célula biopsiada de um embriéo, a
fim de selecionar apenas os embrides saudaveis para a implanta-
¢ao evitando, assim, a transferéncia de embrides com alteracdes
cromossOmicas ou genéticas. Através da utilizagéo da técnica de
hibridacgao in-situ fluorescente (FISH) os protocolos atuais de DPI
conseguem detectar uma proporcdo consideravel de anomalias
cromossOmicas presentes em embrides em estado de clivagem.
O presente trabalho apresenta um estudo retrospectivo das prin-
cipais anomalias cromossOmicas encontradas nos embrides de
150 pacientes analisados de 01/2007 até 03/2008.

Material e métodos: Foram analisados 631 nucleos de embrides
de 150 pacientes. Estes nucleos foram biopsiados e fixados em
laminas que foram submetidas a técnica de FISH com sondas

para cromossomo 13: 13g14; cromossomo 18: alpha satélite -
D18Z1; cromossomo 21: 21¢22.13-q22.2; cromossomo X: alpha
satélite - DXZ1; e cromossomo Y: alpha satélite - DYZ3. Os
pacientes foram divididos em dois grupos de idade (<35 e >35
anos) e os resultados obtidos foram comparados entre eles.
Resultados: Em nosso estudo encontramos 317 embrides anor-
mais (50,23%), sendo que a principal aneuploidia encontrada em
ambos os grupos de idade (<35 e >35 anos) foi do cromossomo
21 (21,79% e 22,71%, respectivamente). No grupo de mulheres
com idade <35 anos, também encontramos as aneuploidias:
cromossomos sexuais (21,59%),13 (15,91%), 18 (10,23%) e
anomalias complexas (21,59%). Neste grupo também encon-
tramos 6,82% de nucleos haploides e 2,27% poliploides. Para o
grupo de idade >35 anos, observamos as aneuploidias: cromos-
somo 13 (20,96%), 18 (16,59%) e sexuais (14,41%) e anomalias
complexas (20,09%). Nucleos hapléides somaram 4,8% e poli-
pléides 0,44%. A média de idade encontradas entre os grupos de
<35 e >35 anos foi 31 e 40 anos, respectivamente (p<0,05).
Conclusd@es: Os dados encontrados corroboram com a literatu-
ra mostrando que a populacdo brasileira se comporta de modo
semelhante as populagfes j& descritas, uma vez que a princi-
pal aneuploidia encontrada foi do cromossomo 21, seguida dos
cromossomos 13 e 18.

Palavras-chave: aneuploidia, genética, embrido, biotecnologia

Novo protocolo para
diagnodstico de 15
aneuploidias embrionarias

Juliana Cuzzi *, M Rius 2, A Obradors 2, Péricles
Hassun 3, Lucia Martelli *

1. Universidade de Sao Paulo (USP), Ribeir&do Preto - SP
2. Universidade Autbnoma de Barcelona, Barcelona
- Espanha

3. Genesis Genetics Brasil, Sdo Paulo - SP

Objetivo: O objetivo deste trabalho estabelecer um novo proto-
colo de FISH para aumentar a eficacia do diagnéstico pré-implan-
tacional, proporcionando a analise de 15 cromossomos em trés
horas de procedimento.

Materiais e Métodos: A metodologia foi primeiramente validada
em 150 nucleos interfasicos de linfocitos cultivados e posterior-
mente aplicada a sete blastémeros. Para padronizar o uso de
oligonucleotideos marcados com fluorescéncia no diagnoéstico de
diferentes aneuploidias em células embrionarias humanas, utili-
zamos quinze sondas distribuidas em trés etapas de hibridacédo
para cinco cromossomos em cada. Primeiro utilizando as sondas
dos cromossomos X, Y, 15, 17 e 20, em seguida as sondas do
3,7, 8,10 e 16 e por Ultimo as sondas do 2, 4, 6, 9912 e 12,
marcadas diretamente com fluorocromos distintos. As sondas e
amostra foram denaturadas em placa aquecedora por 5 minutos.
O processo de hibridagdo ocorreu em camara escura, Umida e
pré-aquecida (37°C) por 10 minutos. Apds as lavagens o material
foi corado com solugdo de DAPI e coberto com laminula para
analise microscopica.

Resultados: As trés etapas de hibridacéo foram realizadas com
sucesso em 100% dos nucleos e todos os nlcleos estudados
foram diagnosticados como numericamente alterados para pelo
menos um cromossomo. Em trés nucleos, a presenca de aneu-
ploidia foi confirmada por uma quarta etapa de hibridagéo com as
sondas para os cromossomos 13: 13g14; 18: a satélite - D18Z1;
21:21922.13-9q22.2; X: o satélite - DXZ1; e Y: a satélite - DYZ3
utilizadas rotineiramente.
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Concluséo: As sondas de oligonucleotideos para diagnéstico de
aneuploidias cromossdmicas mostraram taxa de hibridagédo entre
81,8 e 100% para os cromossomos 2, 3, 4, 6, 7, 8, 10,12, 15,
16, 17, 20, X e Y. A sonda especifica da regidgo 9912 foi consi-
derada ineficaz para diagnostico, devido a sua baixa taxa de
hibridagao (25%). Nossos resultados confirmaram a eficiéncia da
técnica de FISH mesmo apos séries sucessivas de hibridacao.
A utilizagdo de sondas cromossdmicas combinadas possibilitou
uma ampliac&o do diagnostico de aneuploidias em células Unicas
e, principalmente introduziu, com sucesso, o uso de sondas de
oligonucleotideos; acessiveis comercialmente aos paises em
desenvolvimento.

Palavras-Chave: anomalias cromossOmicas, FISH, embrido,
citogenética

Estudo retrospectivo de
fragmentacao do DNA
espermatico: 2 anos de
experiéncia

Mariana Matilla *, José Roberto Alegretti *, Péricles Hassun
2, André Rocha !, Paulo Serafini !, Eduardo Motta *

Huntington Medicina Reprodutiva, Sdo Paulo - SP
Ingene, S&o Paulo - SP

Objetivos: A fragmentagdo do DNA espermatico (FDE)
esta relacionado a subfertilidade e ao baixo desempe-
nho em tratamentos de reproducéo assistida O objetivo
desse estudo foi descrever os resultados de fragmen-
tacdo do DNA espermatico e do espermograma obtidos
entre 2006 e 2008 pacientes.

Materiais e Métodos: O espermograma e a FDE foram
avaliados durante a investigacdo das causas de inferti-
lidade de pacientes atendidos na Huntington Medicina
Reprodutiva, S&do Paulo, Brasil de julho de 2006 a julho de
2008. A FDE foi avaliada por meio do Teste de Disperséo
de Cromatina Espermatica (SCD), no qual a integridade
do DNA foi observada em 200 espermatozdides. Foram
considerados individuos normais aqueles que possuem
FDE abaixo de 16%, os que tiveram FDE entre 16% e
36% foram considerados com fragmentacdo moderada,
e aqueles com FDE superior a 36% foram considerados
com alta fragmentagdo. Os dados foram representados
como médiaxdesvio padrao.

Resultados: Trezentos e oito individuos foram analisa-
dos entre julho de 2006 a julho de 2008. A porcenta-
gem média de FDE foi de 18+7%, a concentracao esper-
méatica foi de 37,3.106+32.106 spermatozoides/mL e
a motilidade média foi de 55+19%. Aqueles individuos
com FDE normal (n=129; 42%) tiveram uma fragmen-
tacdo média de 12+3%, a concentragdo espermatica
foi de 47.106+41.106 spermatozoéides/mL e a motilida-
de média foi de 60+18%; aqueles individuos com FDE
moderada (n=172;56%) tiveram uma fragmentacao
média de 22+4%, a concentragdo espermatica foi de
31.106+30.106 spermatozoéides/mL e a motilidade média
foi de 52+19%; e o0s que possuiam fragmentagdo alta
(n=7; 2%) tiveram uma fragmentacéo média de 42+3%,
a concentragdo espermatica foi de 10.106+9.106 sper-
matozoides/mL e a motilidade média foi de 31+12%.
Conclusdes: O exame de dispersao da cromatina esper-
matica nesse periodo indicou que uma proporc¢ao alta dos

Resumos

pacientes possue fragmentacdo do DNA moderada e que
possivelmente necessitardo de uma intervencdo médica
para melhoria do seu desempenho em tratamentos de
reproducao assistida.

Palavras-chave: espermatozdides, DNA, genética, ferti-
lizag&o in vitro, infertilidade

Infertilidade humana
masculina: uma revisao
bibliografica

Washington Ramos Castro !, Glaucia Regina Motta da
Silveira Castro 2, Ana Beatriz Azevedo Queiroz 2

1. Instituto de Ginecologia da Universidade Federal do Rio
de Janeiro (UFRJ), Rio de Janeiro — RJ

2. Divisdo de Saude do Trabalhador da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), Rio de Janeiro — RJ

3. Escola de Enfermagem Anna Nery, Universidade Fede-
ral do Rio de Janeiro (EEAN/UFRJ), Rio de Janeiro — R]

Introducéo: A infertilidade humana constitui um proble-
ma de salde publica reconhecida pela OMS. Epidemio-
logicamente pode ser classificada em causas masculi-
nas, femininas, duplas ou idiopaticas. No mundo, atinge
de 15% a 20% dos casais. Estando a causa masculina
presente em 50% dos casos, isoladamente em 30% e,
associado aos fatores femininos em outros 20%.
Objetivo: Neste cenario, buscou-se levantar um perfil da
producdo cientifica sobre o tema.

Metodologia: Pesquisa bibliogréfica a partir do levan-
tamento estatistico das publicacbes sobre infertilida-
de masculina nos ultimos 10 anos (1997 / 2007), nas
bases: LILACS com 100, MEDLINE com 16, SciELO com
10 e BDENF com 1. Enquanto nas bases: ADOLEC, BBO,
DESASTRES, HOMEOINDEX, LEYES, MEDCARIB, REPI-
DISCA, PAHO, WHOLIS e no diretdrio da rede BVS nao
houve ocorréncia. Utilizaram-se os descritores: infertili-
dade / humana / masculina.

Resultados: No total de publicagdes apenas 2 foram
produzidas por enfermeiros e somente 1 versava sobre
o fazer da enfermagem em infertilidade masculina. As
producdes cientificas sobre infertilidade masculina refe-
rem-se ao fazer médico, destacando os fatores deter-
minantes da infertilidade com 87,4%. Quanto a nature-
za 31,5% sao pesquisas basicas, enquanto 68,5% séo
pesquisas aplicadas. A varicocele é o fator mais estu-
dado, sendo o espermograma o exame mais frequente-
mente abordado. Fatores ambientais e hébitos de vida
comecam a ser estudados como causa da infertilidade
masculina, porém os resultados ainda s&o preliminares.
Apenas 22,4% apresentaram uma vertente qualitativa,
visando investigar a vivéncia e a repercussao da infertili-
dade no género masculino.

Conluséo: Este levantamento mostrou que em relacdo a
infertilidade os estudos sdo eminentemente quantitativos
e pouco se estuda sobre os fatores masculinos. Aborda-
se mais os aspectos causais e o tratamento em detrimen-
to das pesquisas qualitativas tendo o sujeito masculino
como foco de estudo. A producdo de enfermagem sobre
o tema é incipiente, evidenciando a necessidade de maior
investigacdo neste novo campo de atuagéo.
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Infertilidade e leséo
precursora do cancer
cervico-uterino:um duplo
conflito femino

Maria Cristina de Melo Pessanha Carvalho

Escola de Enfermagem Anna Nery, Universidade
Federal do Rio de Janeiro (EEAN/UFRJ), Rio de
Janeiro — RJ

Introducdo: Atualmente um dos grandes problemas
de saude publica no Brasil é o aumento consideravel de
LPCCU, muitas vezes, concomitantes a DST, como HPV
e isso ndo é, diferente quando trata-se das mulheres
em situacdo de infertilidade.Estima-se que as principais
causas da infertilidade sdo devidas as infeccbes causa-
das por DST, sendo 40% das infertilidade atribuidas as
mulheres(FILHO, 2008). Historicamente e socialmente, a
mulher é considerada como o icone da reproducéao, tendo
no Utero o simbolismo dessa representacéo.

Objetivo: Frente a essa realidade, desenvolvemos um
estudo que analisasse a vivéncia de mulheres com dificul-
dades de gestar associado a serem portadoras de LPCCU.
Metodologia: Estudo qualitativo, descritivo, pautado em
dados de técnica de coleta de entrevista semi-estrutu-
rada e técnica projetiva de Associagdo Livre de Idéias,
que teve como termos indutores: Utero, Utero com feri-
da e gravidez. O estudo foi composto por 60 mulheres
que vivenciavam a infertilidade e LPCCU, identificados em
exames citopatoldgicos ou colpocitolégicos, usuarias de
uma unidade de média complexidade e especializada do
Municipio do Rio de Janeiro. A analise efetuada foi através
da analise de contetdo de Bardin.

Resultados: Diante dos discursos e das associa¢cdes de
idéias, pode-se agrupar algumas categorias como: utero
imprestavel; Gtero levando a morte e néo a vida; inferti-
lidade e ferida no colo- castigo; o medo da perda Utero;
o fim do sonho da maternidade e a duvida: ter filho ou
ter vida?. Estar vivendo a situacgdo de infertilidade e estar
em processo de tratamento de uma alteragdo cervical,
denota-se uma rede de significados que se situam na
vida de uma mulher, sinalizando, sentimentos negativos
acerca do seu Utero. Em contrapartida emergiram duas
categorias de aspectos favoraveis: O tratamento como a
esperanca da gravidez e a cura da ferida é o filho.
Conclusdes: Diante destas premissas, essas mulheres
vivenciam conflitos, dilemas constantes entre poder ter
o filho ou cuidar de sua salde, como se fossem aspectos
distintos e fragmentados. A dialética entre a vida que é
representada pela possibilidade da gravidez e a morte
associada a LPCCU é uma constante em suas falas. A
relevancia dessa reflexdo , nos remete a necessidade de
atuar de maneira holistica e integralizada, lembrando
constantemente que a mulher é mais que um simples
Utero. Neste sentido, atender as necessidades da mulher
infértil que apresenta LPCCU contribuird para direciona-
la na adesdao ao tratamento, amenizando seus conflitos
e davidas . Fato este, que deve ser funcao prioritaria do
profissional de salide que lida com essas questdes.
Palavras-chave: Infertilidade; Les&o Precursora do colo
uterino; Pesquisa Qualitativa; Saude da Mulher

Analise morfologica dos
foliculos primordiais de
ovarios criopreservados de
ovino

Patricia Miyuki Tsuribe

Departamento de Reproducdo Animal da Faculdade
de Medicina Veterinaria e Zootécnica da UNESP,
Botucatu - SP

O objetivo deste experimento foi comparar os criopro-
tetores Dimetil Sulfoxido (DMSO), Etileno Glicol (EG)
e sua associagdo, para criopreservacdo de fragmentos
do cortex ovariano de ovelha. Os fragmentos coleta-
dos dos ovarios foram divididos em 3 partes: 1. Uma
parte da amostra constituida por 2 fragmentos foi
destinada a analise do material fresco, sendo 1 frag-
mento submetido ao processo de isolamento folicular
e 1 fragmento foi fixado em glutaraldeido a 2,5% para
Microscopia Eletrénica de transmissdo (MET). 2. Uma
segunda parte dos fragmentos ovarianos foram incuba-
dos com as solugdes de congelagdo contendo 1,5M de
EG ou 1,5M de DMSO ou 1,5M de EG + 1,5M de DMSO.
Ap6s a lavagem para diluicdo dos crioprotetores uma
parte foi submetido ao isolamento folicular e a outra
destinada para MET. 3 . Finalmente, a terceira porgdo
foi submetida a agdo dos crioprotetores (EG 1,5M;
DMSO 1,5M e EG+ DMSO 1,5M), e criopreservada.
Ap6s o descongelamento, uma amostra foi submetida
ao isolamento dos foliculos pré-antrais e o restante foi
destinado a analise ultra-estrutural. Apos o isolamento
dos foliculos primordiais (controle), a porcentagem de
foliculos viaveis foi 78,9%. A percentagem de foliculos
vidveis apenas na exposicdo dos crioprotetores 1,5M
de EG, 1,5M de DMSO e 1,5M EG + 1,5M DMSO foi
de 77,1%, 68,4% e 60,7% respectivamente. Apoés a
criopreservacdo com 1,5M de EG 75% dos foliculos se
encontravam viaveis, sendo a viabilidade folicular de
60% quando 1,5M de DMSO foi utilizado e 55,6% quan-
do fragmentos ovarianos foram criopreservados com a
mistura de crioprotetores (1,5M EG + 1,5M DMSO). Na
andlise ultra-estrutural os foliculos primordiais oriundos
de fragmentos ovarianos frescos ou expostos aos crio-
protetores apresentaram morfologia semelhante. No
entanto, quando foram analisadas as amostras conge-
ladas observou-se alteragdo das mitocondrias em todos
0S grupo, as quais se apresentavam com matriz enegre-
cida. Apesar disso a integridade das demais organelas
foi preservada nos foliculos criopreservados com EG,
enquanto que nos outros grupos (DMSO e associagao)
foi observado excesso de vesiculagdo no citoplasma
dos odcitos e dilatacdo da membrana nuclear indicando
degeneracdo. Baseado nos resultados concluiu-se que
0 processo de criopreservacao é detrimental aos foli-
culos ovarianos e que embora todos os crioprotetores
testados tenham alterado a morfologia folicular, o Etile-
no Glicol parece ser o crioprotetor mais adequado para
criopreservacao do tecido ovariano de ovino.
Palavras-chave: Criopreservacdo, foliculo ovariano,
Microscopia Eletronica de Transmissdo

Financiamento: FAPESP n® Proc: 02/02705-7
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ICSI em mulheres acima
de 40 anos: importancia do
numero de odcitos obtidos

Maria do Carmo Borges de Souza, Ana Cristina
Allemand Mancebo, Carlos André Henriques, Cristos
Pritsivelis, Fernanda Freitas Oliveira Cardoso,
Marcelo Marinho de Souza

G&O Ginecologia e Obstetricia da Barra, Rio De
Janeiro - RJ

Objetivo: Avaliar como 0 numero de odcitos obtidos inter-
fere nos resultados em mulheres com mais de 40 anos.
Material e métodos: Foram analisados 212 ciclos de ICSI resultan-
do em 142 ciclos com transferéncia de embrides em mulheres com
idade > 40 anos de janeiro de 2001 a abril de 2008. As pacientes
foram submetidas a protocolo de estimula¢éo ovariana com agonis-
ta ou antagonista de GnRH e rFSH associado ou n&o ao HMG puri-
ficado. As técnicas laboratoriais, cultura de embrides e os protocolos
de transferéncia de embrides foram semelhantes nos dois grupos.
Os ciclos foram estratificados em dois grupos de acordo com o n°
de odcitos obtidos. O grupo A de 1 — 3 odcitos (n=56) e o grupo B
de 4 ou mais o6citos (n=86). Foram analisados as doses totais de
gonadotrofinas, n° de odcitos em metafase Il obtidos, n° de embri-
Oes transferidos, n° de embrides de boa qualidade (G1/G2) transfe-
ridos e indice de gestacéo clinica. Foi considerada gestacéo clinica
quando houve evidéncia de atividade cardiaca embrionaria com 6
semanas. A andlise estatistica foi feita utilizando o t-test de Student.
P< 0,05 foi considerado estatisticamente significativo.

Resultados: Dos 212 ciclos iniciados, 142 tiveram transferéncia de
embrides, 38 foram cancelados e 32 ndo chegaram até a transfe-
réncia por auséncia de odcitos durante a aspiracéo folicular, falha na
fertilizagdo ou risco de hiperestimulo. A idade e o total de gona-
dotrofinas ndo foram estatisticamente diferentes. O n°® menor de
odcitos obtidos foi fortemente associado a um declinio significan-
te do n° de embrides transferidos e no n° de embrides de boa
qualidade (G1/G2) transferidos. O grupo A teve uma reducéo
estatisticamente significante do indice de gestagdo comparado
ao grupo B. (Tabela 1)

Tabela 1 — Caracteristicas dos ciclos realizados

Grupo A Grupo B P valor
n=56 n= 86

Idade 41.9+1.7 41.6+1.1 0.21
Gonadotrofinas 2895.1£1110.0 2936.6+850.9 0.80
Oocitos M Il asp. 1.7+£0.7 5.4+3.6 <0.0001*
N° EB transf 1.6+0.7 3.1£1.0 <0.0001*
EB G1/G2 transf 0.66+0.76 1.30+1.23 <0.0007*
Gestacdo (%) 7.17 (4/56) 20.93 (18/86) 0.032

Valores expressos como média+S.D
Concluséo: A obtencéo de pelo menos 4 odcitos por paciente é

razoavel para melhorar os indices de sucesso em mulheres com
idade > 40 anos que sdo submetidas a ciclos de ICSI

Interacdo equipe-casal em
infertilidade: a construcao do
dialogo

Resumos

Maria do Carmo Borges de Souza, Marisa Decat
de Moura, Carlos André Henriques, Ana Cristina
Allemand Mancebo, Haydee Castro Neves, Ana
Lucinda Sobral Rito

G&O Ginecologia e Obstetricia da Barra, Rio De
Janeiro - RJ

Objetivo: Casais em tratamento de infertilidade relutam em abor-
dar aspectos pessoais. O desenvolvimento de ambiente propicio
dentro da equipe onde cada profissional se torne favoravel a escu-
ta é fundamental. Recepcionistas, enfermeiras, médicos e bidlo-
gos atentos podem sinalizar em pequenos comentarios a presenca
de potenciais conflitos. O objetivo foi preparar nossa equipe para
a construc@o de um didlogo com as pacientes desde sua entrada
na clinica

Material e Métodos: No ano de 2006 foram realizadas duas reuni-
0es envolvendo médicos, bidlogas recepcionistas e pessoas do
setor administrativo enfocando o casal infértil e as possibilidades
terapéuticas. Outros quatro encontros de reciclagem em fertilizagao
envolveram todo corpo técnico de enfermagem. Nestes encontros
foram abordados os seguintes topicos: etiologia da infertilidade,
protocolos de estimulacéo, procedimentos de reprodugédo assistida
e davidas mais frequentes. Os encontros foram caracterizados por
breves exposigdes orais seguidas de perguntas e esclarecimentos
aos participantes. No segundo semestre do mesmo ano realiza-
mos duas reunides com a equipe para avaliar os reflexos positivos
do trabalho realizado, no atendimento as pacientes.

Resultados: Houve maior cooperagdo, cumplicidade e maior
atencao por parte das equipes as situacdes adversas. Foi transmi-
tida maior seguranca ao casal quanto a conduta seguida pela equi-
pe. Foi constatada grande influéncia nos médicos mais jovens que
valorizaram as informagdes subjetivas anotadas nos prontuarios.
Através de relatos, pacientes citaram que se sentiram acolhidos,
que recepcionistas, equipe de enfermagem e ultra-sonografistas
foram gentis e solicitos. Fatos como os de uma paciente que repe-
tidamente errava a posologia da medicacéo receberam novos
olhares. Esta mesma paciente em consulta com o médico relatou
que “fazia uma concessdo ao marido, mas sua carreira era mais
importante”.

Concluséo: As fantasias e significados de um filho sdo muito
anteriores a expressao verbal deste desejo. O papel da equipe de
salide na RA pode ser mais que o de condutores de etapas técni-
cas ao estimular toda a equipe a ampliar o seu ouvir e permitir a
fala das questdes subjetivas. O preparo tedrico da equipe propicia
melhor percepc¢édo das questdes e angustias frequentemente apre-
sentadas pelas pacientes e maior seguranca para sinaliza-las e
maneja-las. Esta postura possibilita um novo entendimento entre
pacientes e equipes nos tratamentos de RA

Incidéncia da infertilidade
masculina por fatores
ocupacionais em Minas Gerais

Paulo Franco Taitson %, Maria do Carmo Borges de Souza %3

1. IRH / PUC Minas Gerais, Belo Horizonte, MG

2. G&O Ginecologia e Obstetricia da Barra, Rio De
Janeiro - RJ

3. Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ),
Rio de Janeiro — RJ

Fatores ocupacionais sdo hoje bem definidos na etiologia
da infertilidade masculina. Os dados deste estudo foram
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obtidos da casuistica dos autores, relacionados a 24. 280
homens inférteis. Destes, 102 individuos (0,42%) foram
identificados para esta etiologia. O achado mais relevan-
te relacionou-se com os profissionais que trabalham com
raios X (77,46%), seguidos de 15 exposi¢des a inseticidas
organoclorados. Houve 3 casos (2,94%) relacionados a
trabalhadores da industria do chumbo. O mesmo nume-
ro e a mesma incidéncia foi registrado em trabalhado-
res de minas de pedras preciosas, devido a manipulagao
de mercurio. A exposi¢do ao cadmio e ao cobre causa-
ram infertilidade em 1 caso cada (0,98%). A expressiva
amostragem das etiologias da infertilidade masculina por
fatores ocupacionais observada nesta casuistica de locali-
zagdo geografica definida (102) e o nimero de municipios
em que o dado foi constatado (27 municipios), associa-
dos as condig@es clinicas, qualificam estas etiologias como
marcadores preditivo-evolutivos de saude reprodutiva no
estado das Minas Gerais, a semelhanga do que ocorre com
populacdes de outras partes do mundo.

Pacientes subférteis com
endometriose apresentam
niveis maiores de hormonio
foliculo-estimulante

Bruno Ramalho de Carvalho, Ana Carolina Japur de
Sa Rosa e Silva, Julio César Rosa e Silva, Rosana
Maria dos Reis, Rui Alberto Ferriani, Marcos Felipe
Silva de Sa

Faculdade de Medicina de Ribeirdao Preto,
Universidade de Séo Paulo (USP), Ribeirao Preto - SP

Objetivo: Avaliar a reserva ovariana de pacientes subférteis
portadoras de endometriose, a partir dos marcadores Horménio
Anti-Mdlleriano (AMH), Horménio Foliculo-Estimulante (FSH) e
Contagem de Foliculos Antrais (CFA) aferidos na fase folicular
precoce (basais).

Métodos: Foram avaliadas 72 pacientes subférteis com ciclos
menstruais regulares e idade &#8804; 40 anos, sendo 24 porta-
doras de endometriose e 48 controles (fator masculino como
fator isolado de subfertilidade). Os critérios de excluséo utilizados
foram: presenca de cistos ovarianos endometriéticos ou funcio-
nais; ooforoplastia e/ou ooforectomia prévia; uso de hormonios
nos 3 meses antecedentes a coleta das amostras; e presenca de
doencas enddcrinas conhecidamente deletérias a fungdo repro-
dutiva. As dosagens sanguineas de AMH e FSH foram realizadas
entre os dias 3 e 5 do ciclo menstrual, assim como foi realizada
CFA ultrassonografica.

Resultados: Nao houve diferengas entre os grupos quanto a
idade e ao indice de massa corporal. Os niveis basais de AMH
foram semelhantes entre os grupos (12,04 + 8,73 pmol/mL na
endometriose vs. 13,71 * 11,71 pmol/mL nos controles; p=0,872).
O FSH basal, entretanto foi superior no grupo com endometriose
(9,13 £ 5,8 mUI/mL) quando comparado aos controles (6,28 *
2,45 mUl/mL) (p=0,0109). A CFA também nao foi significativa-
mente distinta entre os grupos (8,0 + 5,38 endometriose vs. 9,87
+ 4,62 nos controles; p=0,0625).

Conclus@es: A endometriose esta associada a elevacéo do FSH
em relagéo as pacientes com subfertilidade atribuida exclusiva-
mente a fator masculino, mas nao interfere sobre os niveis de
AMH ou sobre a CFA.

AMH, FSH e CFA como
preditores de ma resposta
em endometriose.

Bruno Ramalho de Carvalho, Ana Carolina Japur de S& Rosa
e Silva, Julio César Rosa e Silva, Rosana Maria dos Reis, Rui
Alberto Ferriani, Marcos Felipe Silva de Sa

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, Universidade de Sao
Paulo (USP), Ribeirdo Preto - SP

Objetivo: Avaliar o papel dos marcadores Horménio Anti-Mille-
riano (AMH), Horménio Foliculo-Estimulante (FSH) e Contagem
de Foliculos Antrais (CFA) na predicéo de ma resposta a ciclos de
FIV/ICSI, em pacientes com endometriose (EDT).

Métodos: Foram avaliados 87 ciclos de FIV/ICSI em pacientes
com ciclos menstruais regulares e idade <40 anos, sendo 30
ciclos de portadoras de EDT e 57 ciclos controles (fator mascu-
lino como causa isolada de infertilidade). Os critérios de exclusao
foram: presenca de cistos ovarianos endometriéticos ou funcionais;
cirurgia ovariana prévia; uso de horménios nos 3 meses antece-
dentes ao ciclo de FIV/ICSI; e doencgas enddcrinas relacionadas a
infertilidade. As dosagens sanguineas de AMH e FSH foram reali-
zadas entre os dias 3 e 5 do ciclo prévio ao estimulo, assim como
feita CFA ultrassonografica. Foi considerado ma resposta o encon-
tro de < 4 foliculos com diametro >18 mm no dia da administracéo
da gonadotrofina coribnica, apods estimulagdo. Foram calculadas
curvas Receiver Operator Characteristic (ROC).

Resultados: Nao houve diferengas entre os grupos quanto a
idade, indice de massa corporal ou dose de gonadotrofinas admi-
nistradas. No grupo com EDT, as mas respondedoras apresenta-
ram AMH e FSH significativamente diferentes daqueles encontra-
dos em pacientes com 4 ou mais foliculos &#8805; 18 mm (8,47
+ 9,0 vs. 16,72 + 5,85 pmol/mL; p=0,0113 e 11,32 + 6,98 vs. 6,28
+ 0,96 mUI/mL; p= 0,0077, respectivamente). Entre os controles,
apenas o0 AMH (10,2 + 11,76 pmol/mL) apresentou-se alterado
nas mas respondedoras quando comparadas as demais (17,54 +
10,92 ng/mL) (p=0,0057). A CFA basal nao foi significativamente
distinta para as mas respondedoras, em ambos 0s grupos. Segun-
do curvas ROC, tanto o AMH como o FSH foram bons preditores
da resposta ovariana folicular em pacientes com EDT, enquanto
que no grupo controle somente o AMH se prestou a este papel.
Conclusdes: O AMH basal é o mais fidedigno preditor da respos-
ta folicular ovariana em ciclos de FIV/ICSI, ficando a contribuigdo
do FSH basal restrita as portadoras de endometriose. A CFA em
nada auxilia na predi¢do do prognéstico em ciclos de FIV/ICSI.

Suporte da fase lutea

em FIV: progesterona
micronizada versus
didrogesterona

Thais Serafim Leite, Rosaly Rulli Costa, Carla Maria
Martins da Silva, Beatriz de Mattos Silva, Vinicius

Medina Lopes

Hospital Regional da Asa Sul, Brasilia - DF

Introducéo: Nos ciclos de FIV em que se utiliza agonista do
GnRH, ocorre um déficit na produgdo de progesterona durante
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a fase lutea do ciclo, sendo portanto, necessaria sua suplementa-
¢ao. O objetivo deste trabalho ¢ avaliar a eficacia, efeitos adversos
e custos do uso da didrogesterona (Duphaston®, Solvay Farma),
via oral comparando com a progesterona micronizada (Evocanil®,
Zodiac), via vaginal no suporte ltteo nos ciclos de FIV.

Material e métodos: Estudo prospectivo, randomizado e cego
realizado em pacientes submetidas a FIV, no periodo de junho
a novembro de 2007, obedecendo-se a critérios de selegéo:
1&#730; ou 2&#730; ciclo de FIV; FSH basal < 10 mUl/ml e USG
transvaginal basal evidenciando numero de foliculos antrais
&#8805; 8, com diametro médio &#8804; 10mm e endométrio
&#8804; 6mm. As pacientes foram alocadas em dois grupos,
sem o conhecimento do pesquisador, em grupo Ev que recebeu
progesterona micronizada, intravaginal, 600mg/dia e o grupo Du
que recebeu didrogesterona, via oral, 30mg/dia. Foi analisada
taxa de implantagédo, gestacéo, sangramento e abortamento,
e incidéncia de efeitos colaterais entre 0s grupos. Do mesmo
modo, correlacionou-se a via de administracdo com a presen-
ca de efeitos adversos. As variaveis estudadas entre os grupos
foram: idade, infertilidade 12 ou 22, tempo e fator de infertilidade,
ndmero e qualidade dos embrides transferidos e a presenca de
efeitos adversos. Para andlise estatistica foi utilizado o programa
Statistica (Stat Soft, v. 6.0), aplicando o teste do &#967;2.
Resultados: Estudou-se 23 ciclos de FIV dos quais 14 utilizaram
Evocanil e nove utilizaram Duphaston. As pacientes apresentaram
71 reacOes adversas, sendo 38 relacionadas ao uso de Ev e 33 ao
uso do Du (p=0,15). O efeito adverso mais comum em ambos 0s
grupos foi a mastalgia (16/23), seguido de astenia (6/14) e pruri-
do (6/14) no grupo Ev e enxaqueca (6/9) no grupo Du. A taxa de
implantagao foi de 18% para o grupo Ev e 12% para o grupo Du
(p=0,78). O indice de gravidez clinica foi de 21% para o grupo Ev
e 22% para o grupo Du (p=0,64). Dentre as variaveis analisadas
ndo houve diferenca estatistica entre os grupos. Observou-se uma
reducéo de 46% no custo do suporte da fase lGtea no grupo Du.
Discussao: Concluimos que como ndo houve diferenca na
eficacia e tdo pouco nos efeitos colaterais entre os grupos, do
ponto de vista ético podemos continuar nosso estudo até atingir
a amostra de 178 pacientes, necessario para evidenciar signifi-
cancia estatistica entre os grupos.

A espessura endometrial
aumenta o potencial de
gestacao

Noeli Sartori, Carlos Link, Cintia Morel Corréa, Milvo
Pozzer, Dina Souza, Ana Angélica Gratdo

Progest Centro de Fertilidade e Reproducgao
Assistida, Porto Alegre - RS

Objetivos: O objetivo deste trabalho foi relacionar a
espessura do endométrio e a qualidade dos embrides
com as taxas de gestacdo de pacientes submetidas a
FIV/ICSI.

Material e Métodos: Neste estudo prospectivo, foram
incluidas 81 pacientes que realizaram ciclos de FIV/
ICSI. As pacientes foram submetidas a estimulacéo
ovariana obtida com o uso de gonadotrofina. A respos-
ta ao estimulo, assim como a espessura endometrial,
foram monitorizados por ultra-sonografia transvaginal
e assim que pelo menos 1 foliculo atingiu o diametro
médio de &#8805; 18 mm, foi administrado hCG. Houve
suplementacdo com 600 mg/dia de progesterona via vagi-

Resumos

nal. Os embrides produzidos foram classificados e pontua-
dos de 0 a 13 pontos. Foram transferidos 185 embrides e
a média do escore cumulativo destes foram comparados
entre a pacientes que gestaram ou néo. As diferencas entre
os grupos foram analisadas com o teste t de Student.
Resultados: A taxa de gestacdo clinica das pacientes
submetidas a FIV/ICSI foi 50,6% (41/81). Nao houve
diferenca significativa entre a média de idade das pacien-
tes gravidas (34,9+5,1) e ndo gravidas (34,4+5,0). A
média dos escores dos embrides transferidos que resulta-
ram em gestacgao foi de 9,35+1,5 o que comparado com
a média dos escores dos embrides que ndo resultaram
em gestacgdo (9,34+2,1) ndo demonstrou uma diferenca
estatistica (p=0,98). Porém, a espessura endometrial das
pacientes que engravidaram foi de 1,03+0,2, enquanto
que a média da espessura do endométrio das pacientes
que ndo engravidaram atingiu um valor (0,9+0,3) signifi-
cativamente menor (p=0,01).

Conclusbes: Este estudo demonstrou que a taxa de
gestacdo nao foi predominantemente determinada pela
qualidade embrionaria. O escore embrionario auxiliou
na identificagdo dos melhores embrides, proporcionando
uma alta taxa de gestacao, mas foi a espessura endome-
trial que promoveu um ambiente adequado aumentando
o potencial de desenvolvimento desses embrifes e resul-
tando em melhores taxas de gestacéo.

Palavras-chave: Endométrio; Escore embrionario;
Gravidez.

A Aplicacao da
" hibridacdo gendmica
@ comparativa no
v diagnéstico
pré-implacional

Juliana Cuzzi !, Albert Obradors 2, Mariona Rius 3
Péricles Hassun 2 Lucia Martelli * Joaquim Navarro 3

A

1. Depto Genética, Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo (FMRP-
USP), Ribeirdao Preto — SP

2. Genesis Genétics Brasil, Sdo Paulo - SP

3. Unidade de Biologia Celular e Genética Médica,
UAB, Barcelona — SP

Objetivo: Dentre os casais que buscam o diagndstico
genético pré-implantacional (PGD) para doencas mono-
génicas, mesmo aqueles em que a idade materna é infe-
rior a 35 anos, a taxa de implantacdo embrionaria é de
16% e apenas 9% dos embrides transferidos resultam em
gravidez. Considerando que as alteracfes cromossdmicas
podem contribuir para a baixa taxa de implantacdo, a
associacao entre os diagnoésticos molecular e citogenético
constitui a melhor abordagem nestes casos. O objetivo
deste trabalho foi adicionar o screening para aneuploidias
ao PGD de um casal portador de mutacdo para o gene
da fibrose cistica. Para isso, procedeu-se a técnica de
Hibridacdo Gendmica Comparativa (CGH) em primeiros
corpusculos polares (1CP).

Metodologia: A amostra caracterizou-se por 14 1CP
que, por micro manipulacado foram separados do nucleo
oocitario imediatamente apés o procedimento de injegdo
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intracitoplasmatica de espermatozoide (ICSI). Na CGH de
células isoladas, o DNA teste (1CP) é marcado com um
fluorocromo vermelho, misturado em uma razao de 1:1
com DNA normal marcado com um fluorocromo verde,
e ambos sdo hibridados em preparagbes metafasicas
humanas normais. Os fragmentos de DNA marcados em
verde e vermelho competem pela hibridagdo em seus
locos de origem na preparagdo metafasica. A proporcao
de fluorescéncia vermelha e verde medida ao longo do
eixo cromossémico representa perda (razdo <0,8:1) ou
ganho (razdo >1,2:1) de material genético na célula do
embrido naquela regido especifica. Além do microscopio
de epifluorescéncia, a técnica requer um software para a
andlise dos resultados.

Resultados: Dos 14 odcitos analisados, cinco nédo fecun-
daram apos a ICSI, cinco foram identificados como porta-
dores de alguma alteracdo cromossémica, um nao pode
ser diagnosticado e trés foram diagnosticados como
normal para todos os cromossomos. Tendo em vista os
resultados obtidos com diagndstico citogenético, a analise
para mutacdes e a morfologia embrionaria, dois embrides
foram selecionados e transferidos com subsequente diag-
nostico positivo de gravidez.

Conclusdo: Embora a realizacdo do screening para
aneuploidias somado ao diagnostico pré-implantacional
de doengas monogénicas exija uma equipe multidiscipli-
nar coordenada e altamente capacitada, acreditamos que
esta seja uma estratégia eficiente, ja que a técnica de
CGH foi aplicada com sucesso na deteccao de alteragoes
em todos 0s pares cromossdmicos proporcionando assim,
um aumento da taxa de implantacdo nestes casais.
Palavras chave: Odécito Aneuploidia

Financiamento: CNPQ, CAPES E FAEPA

Efeito da hiperinsulinemia
sobre ovarios e endométrio
de camundonga anovulatoria

Daniela Berguio Vidotti, Ismael Dale Cotrim
Guerreiro da Silva

Laboratério de Ginecologia Molecular, Departamento
de Ginecologia, Universidade Federal de S3ao Paulo
(UNIFESP), S&o Paulo - SP

Objetivo: Avaliar do ponto de vista histolégico, o
efeito da reversao da hiperinsulinemia sobre ovarios e
utero de camundongas obesas anovulatérias.
Métodos: Foram utilizadas camundongas C57BL/6
e avaliados os grupos: Controle (C57BL/6 fémeas,
magras); Obesidade (C57BL/6 fémeas, obesas); Obesi-
dade + Transplante de tecido adiposo de camundon-
gas doadoras magras ap6s 7, 15 e 45 dias (C57BL/6
fémeas e obesas, que receberam 1g de tecido adiposo
de camundongas magras isogénicas). Ap6s 7, 15 e 45
dias de transplante os animais foram sacrificados. A
idade variou entre 2 e 3 meses. Foram verificados peso
corporal, glicemia e a anélise histol6gica de Uteros e
ovarios (H/E).

Resultados e Conclusdes: O grupo Obesidade (n=6)
apresentou elevacdo no peso corporal (52,0+1,3%)
e glicemia (418,4+33,0*) em relagcdo ao Contro-
le (24,0+0,7 e 100,2+2,2, respectivamente, n=5).

Os transplantes apés 7 (n=5) e 15 dias (n=9) foram
eficazes na reducdo da glicemia (390,2+34,0 e
270,0+£38,0*, pré e pos-Tx 7 dias, e 460,0+31,4 e
125,0+8,4*, pré e pos-Tx 15 dias, respectivamen-
te), mas nado modificaram peso corporal. Apés 45
dias de transplante (n=7) houve reducdo na glicemia
(467,0+28,0 e 209,0+18,0*, pré e pOs-Tx, respec-
tivamente), assim como tendéncia a diminuicdo no
peso corpéreo observado pré e poés- Tx (50,4+2,4 e
44,0+3,3). A histologia revelou que apés 7 e 15 dias
de Tx, 0s animais apresentavam ovarios parecidos com
os de obesas, incluindo presenca de inumeros folicu-
los, intersticio abundante e auséncia de corpos luteos.
Nos Uteros notou-se intensa estimulagdo hormonal e
glandular, mitose, raros eosinéfilos e epitélio superfi-
cial integro e sem renovagao, sugerindo que tempos
precoces de Tx séo incapazes de reverter tais altera-
¢des. Entretanto, no grupo Tx 45 foram visualizados
Uteros praticamente iguais aos controles, com gran-
de numero de leucécitos e remodelagcao do epitélio
superficial, além de ovarios com reduzida quantidade
de foliculos e presenca de corpos luteos, indicando
ovulacdo. Esses dados sugerem que C57BL/6 obesas
apresentam formagdes micropolicisticas e estroma
abundante, mimetizando achados humanos da Sindro-
me dos Ovarios Policisticos. O Tx de tecido adiposo a
longo prazo parece ter papel na diminuicdo da obesi-
dade e mostrou-se eficiente na reversao da hiperglice-
mia e das alteracdes ovarianas e uterinas, presentes
em camundongas obesas, restabelecendo a ovulacéo.
Palavras—-chave: hiperinsulinemia, Sindrome dos
Ovérios policisticos, transplante de tecido adiposo,
obesidade”

Financiamento: FAPESP

Gestacao proveniente de
embridao criopreservado com
baixo desenvolvimento —
Relato de caso

Alecsandra do Prado Gomes, Andrea Cristina Farkas
Crepaldi, Sergio Pereira Gongalves, Rodrigo José
Rodrigues, Adriana Dantas Varella, Pedro Augusto
Araujo Monteleone

Centro de Reprodugdo Humana Monteleone, Sao
Paulo — SP

Introducdo: A avaliacdo morfolégica embrionaria é a
ferramenta de selecdo utilizada dentro do laboratério
normalmente embrifes com clivagem lenta possuem um
baixo potencial de implantacdo. A capacidade de cliva-
gem dos pré-embrides criopreservados € um bom indica-
dor da viabilidade do embrido, primariamente em termos
de taxa de implantacao e desenvolvimento fetal.

Descricdo do caso: paciente de 36 anos com infertilidade
priméaria ha 1 ano por fator tubo- peritonial foi submetida
a FIV em julho de 2004, com transferéncia de 3 embri-
Oes. O teste de gravidez resultou positivo (170muUl/mL).
Com 5 semanas , constatou-se a presenca de dois sacos
gestacionais, bem posicionados e BCFs presentes. Com 8
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semanas, apenas um saco gestacional apresentou desen-
volvimento normal. Deste tratamento, nasceu um meni-
no saudavel com 34 semanas. Neste ciclo de FIV houve
congelamento de 4 embries com 72 horas de cultivo (3
embrides com 7 células assimétrico e aproximadamente
20% de fragmentacao e 1 embrido com 4 células simétri-
cas sem fragmentagdo) este Ultimo, apresentava desen-
volvimento incompativel com o dia de cultivo. Em maio de
2008, a paciente com 40 anos retornou o tratamento para
ciclo de descongelamento de embrides, foram desconge-
lados os 4 embrides, destes somente o embrido com 4
células simétrico e sem fragmentacdo sobreviveu. Apés
24 horas de cultivo constatou-se a clivagem embriona-
ria (7 células, assimétricas com aproximadamente, 10%
de fragmentagao celular). O teste de gravidez resultou
positivo (107 mUI/mL). Com 5 semanas, constatou-se a
presenca de saco topico bem posicionado e BCF presente.
Atualmente a paciente encontra-se com 12 semanas de
gestacdo ongoing e achados compativeis com a idade
gestacional.

Concluséao: O processo de criopreservagao atua dentro
do laboratério como uma ferramenta de selecdo embrio-
naria. Embriées com clivagem lenta normalmente nao
sao submetidos ao congelamento. Nesta situacdo, em
especial, relatamos um caso onde o descongelamento
possibilitou a transferéncia de um uUnico embrido que
apresentava durante a fase de cultivo inicial atraso de
desenvolvimento, este possibilitou uma gravidez evolu-
tiva e saudavel. O que nos faz concluir que a clivagem
lenta pode ser uma ferramenta de selecéo, porém, pode
ndo ser definitiva.

Conhecimento e opiniao de
ginecologistas brasileiros
sobre PGD e sexagem

George Caldas *2, Veronica L S Jeraldo 2, Claudio
Leal 1, , Sabrina Costa 2, Aurélio Molina * Erika
Caldas 22

1. Universidade Federal de Pernambuco, Recife — PE
2. Clifert, Aracaju — SE
3. Universidade Tiradentes, Aracaju — SE

Introdugdo: O PGD (diagnéstico genético pré-implan-
tacional) € uma técnica altamente especializada, onero-
sa, que requer conhecimentos em embriologia, genéti-
ca molecular e endocrinologia reprodutiva. Entretanto,
questdes éticas em relagdo a sua aplicagdo séo continu-
amente discutidas. Apesar do PGD ser freqlientemente
utilizado para triagem de doencas genéticas, pode ser
usado também para sexagem embrionaria por razdes
ndo médicas. O objetivo deste estudo foi avaliar o conhe-
cimento técnico e opinido dos ginecologistas brasileiros
sobre PGD e selegao de sexo.

Métodos: Este estudo transversal observacional utili-
zou um questionario sobre o nivel de conhecimento e a
opinido sobre PGD, incluindo a selecdo de sexo por razdes
ndo médicas. O preenchimento do questionario foi ofere-
cido a todos os médicos inscritos no 510 Congresso Brasi-
leiro de Ginecologia e Obstetricia, em 2005 (n=4.780), e
apos a assinatura do termo de consentimento, o questio-
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nario de foi preenchido por 723 participantes.
Resultados: Os participantes eram ginecologistas e
obstetras graduados a 18,1 + 10,0 anos, com idade média
de 42,8 + 10,5 anos (23-80). Quatrocentos e trinta e
seis participantes eram do sexo feminino (60,3%), 287
masculino (39,7%), e 517 (71,5%) tinham filhos. Sobre
a técnica de PGD, 42% possuiam algum conhecimento, e
33,1% afirmaram ter familiaridade com a técnica. Entre
os participantes favoraveis a aplicagdo do PGD (71,6%),
89,3% tinham filhos, enquanto apenas 16,8% dos que
ndo tinham filhos eram favordveis (p<0.05). Sobre a
selecdo do sexo, 36,4% dos médicos concordam que a
sexagem é uma opcao do casal em qualquer situacéo,
42,6% concordam em situagdes especificas, e 18% nédo
concordam com a sexagem embrionaria. Quando foram
avaliados separadamente, 47,2% dos homens e 29,3%
das mulheres concordaram com a sexagem, em qual-
quer situagéo (p<0,001).

Conclusdes: Apesar de uma pequena porcentagem de
obstetras e ginecologistas brasileiros ter alto grau de
conhecimento sobre a técnica de PGD, eles a reconhecem
como um método de prevencao para doencas genéticas,
e concordaram com seu uso. Apesar dos questionamen-
tos éticos sobre sexagem, o PGD é altamente aceito pelos
médicos brasileiros. E importante notar que os homens
eram a maioria dos entrevistados que concordaram com
a sexagem, caracterizando uma sociedade machista.
Estes dados indicam que uma discussdo mais aprofunda-
da e instrucdo neste campo poderiam ser Uteis para uma
melhor compreenséo ética e técnica.

Palavras chaves: ética, sexagem, pgd

Efeito intercromossomico em
pacientes inférteis portadores
de translocacao Rober

Maria Silvina Juchniuk de Vozzi, Ciro Silveira e
Pereira, Juliana Fabricia Cuzzi, Lucimar Aparecida
Fernandes Laureano, Silvio Avelino Santos, Lucia
Regina Martelli

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo (FMRP/USP), Ribeirdo Preto — SP

A possivel influéncia dos cromossomos envolvidos em
translocacdes sobre a sinapse e disjuncao dos outros pares
cromossomos € denominada efeito intercromossémico
(ICE). O ICE tem sido descrito em varios tipos de rearranjos
cromossdmicos, sendo que informacdes sobre o compor-
tamento de cada tipo especifico de rearranjo e variagdo
interindividual sdo utilizadas para explicar a presenca e/ou
auséncia do mesmo. Pacientes portadores de translocacéo
Robertsoniana podem apresentar aumento das freqténcias
de dissomias de outros pares cromossdmicos ndo envolvi-
dos na translocagdo pela possivel influencia do trivalente
na segregagdo meidtica. A configuragdo meidtica do rear-
ranjo pode estar associada ao corpusculo polar, influen-
ciando a segregagdo meidtica correta. No presente estudo
avaliamos a presenca de efeito intercromossdmico em dois
pacientes portadores de translocacao Robertsoniana, utili-
zando como controle, um homem com cariétipo normal e
fertilidade comprovada. O primeiro paciente com cariétipo
45,XY,der(13;14) apresentou oligoastenoteratozoospermia
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severa e o segundo paciente com cariotipo 45,XY,der(13;13)
[56]/46,XY,der(13;14)[44] apresentou leve oligozoosper-
mia. Foi aplicada a técnica de Hibridag&o in situ fluorescente
para a avaliagdo do ICE, utilizando o kit para enumeragéo
de cromossomos com sondas CEP X Spectrum Orange e
CEP Y Spectrum Green da Vysis, Inc., USA. A frequéncia de
dissomias dos cromossomos sexuais dos pacientes estuda-
dos mostrou-se elevada (5,28 e 9,28%), quando compara-
da com as frequéncias do controle (0,6%). As frequéncias
de aneuploidias para os cromossomos sexuais foram esti-
madas em 10,56 e 18,56 %. A frequencia de dissomias
XY mostrou-se aumentada em ambos os pacientes (3,68
e 5,76 %), sugerindo erros na primeira divisdo meidtica. A
existéncia do efeito intercromossémico permanece contro-
versa na literatura, porém nossos resultados demonstram
o0 aumento das frequéncias de dissomias dos cromossomos
sexuais nos pacientes estudados, sugerindo ICE. A informa-
cdo sobre as frequéncias de dissomias pode auxiliar tanto
o aconselhamento genético, fornecendo informacgdes sobre
a futura descendéncia, como o resultado das técnicas de
fertilizagdo assistida. Os resultados obtidos indicam que o
estudo da segregacao meidtica em pacientes portadores de
translocagfes é uma ferramenta Gtil para o aconselhamento
genético e para avaliagéo de pacientes inférteis encaminha-
dos aos servicos de Reproducgéo Assistida.
Palavras-chaves: espermatozéide, meiose, translocagdo
cromossoémica.

Financiamento: CNPQ

ema Desenvolvimento
embrionario em
diferentes tempos
v ge exposicdo ao ar
ambiente

Vera Lucia Langaro Amaral, Martina Cordini, José
Augusto Lucca Neto, Marcel Frajblat

Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), Itajai — SC

O tempo de manipulacdo de embrides fora da incubadora de
CO2 é motivo de grande preocupacao pelos possiveis danos
que poderao interferir no desenvolvimento embrionario. O
objetivo deste trabalho foi avaliar o desenvolvimento de
embrides de camundongos Mus musculus (C57BL/6) apds
diferentes tempos de exposicdo ao ar ambiente em meio
de cultura tamponado com bicarbonato de sddio. Trinta
fémeas com idade de 3 a 4 semanas foram superovuladas
com a administragdo de ECG (10UL,IP Novormon®) e
apds 48 horas receberam hCG (10UI, IP, Vetecor®). As
fémeas foram colocadas individualmente com machos da
mesma linhagem e apés 12 horas foi observada a presen-
ca do tampédo vaginal, indicativo de coépula. A lavagem
uterina para coleta dos embrides ocorreu 24 horas apés o
aparecimento do tampéo vaginal e foi realizada com meio
Gmops-Plus (Vitrolifed). Os embrides foram selecionados e
divididos aleatoriamente em 4 grupos (Controle,5 min,10
min e 30 min) e colocados em microgotas (25ml) de meio
de cultura G1-Plus (Vitrolifed), sob 6leo mineral. O grupo
controle foi mantido durante todo o experimento em incu-
badora com 6% de CO2 , alta umidade e 37°C, os outros

grupos foram expostos diariamente ao ar do ambiente por
5, 10 e 30 minutos (n = 42, 44, 40, 45, respectivamen-
te), sobre placa aquecida (37°C) e pouca luminosidade. A
taxa de formacao de blastocisto foi semelhante entre o do
grupo controle e dos grupos que permaneceram diferentes
periodos aquecidos, porém, fora da estufa de CO2 (95%,
86%, 88% e 82% para 0s grupos controle, 5, 10 e 30
minutos, respectivamente, P >0,3). Os resultados deste
estudo preliminar sugerem que o tempo de exposi¢do ao
ar ambiente, durante um periodo de até 30 minutos, nao
interfere nas taxas de formagéo de blastocistos.
Financiamento: PROPPEC

Comparacao entre o numero
de odcitos recuperados e o
indice de massa corporal

Paula Terraciano !, Ana Helena Paz !, Eduardo
Passos 2, Elizabeth Cirne-Lima 2

1. Hospital de Clinicas de Porto Alegre, Porto Alegre — RS
2. Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS), Porto Alegre - RS

O sobrepeso e a obesidade sdo condi¢bes cada vez mais
freqlentes no ambito mundial e estdo associados a varias
consequéncias para a saude, incluindo a subfertilidade,
tanto em homens como em mulheres. No que se refere a
fertilidade feminina, sabe-se que o excesso de peso diminui
a concentracdo de SHBG e aumenta os niveis séricos de
androgénios, elevando também a secregdo de insulina e de
leptina e a resisténcia a insulina, determinando hiperinsuli-
nemia, hiperandrogenemia e anovulagéo crénica.

A Organizagdo Mundial da Salde considera como ideal o
indice de massa corporal (IMC) que varia entre 19-24,9 kg/
m2, como sobrepeso os valores entre 25-29 kg/m? e como
obesidade, valores acima de 30 kg/m2.

Os dados da literatura mundial mostram que 12 % de todos
os casos de infertilidade estdo associados a IMC abaixo ou
acima dos valores considerados ideais. De acordo com dados
do Ministério da Saude, o sobrepeso e a obesidade afetam
cerca de 30% das mulheres em idade fértil no Brasil

No presente estudo, visamos correlacionar o niumero de
oécitos obtidos com o IMC de pacientes submetidas a
procedimento de fertilizacao in vitro (FIV).

Foram incluidas no estudo todas as pacientes submetidas
a superovulagéo seguida de puncao ovariana para FIV no
Setor de Reproducgéo Assistida do HCPA nos anos de 2006
e 2007 e cuja idade maxima fosse 36 anos. Foram incluidas
no estudo 60 pacientes, divididas em dois grupos parea-
dos para a idade: um grupo com pacientes com IMC entre
19-24,9 kg/m? e outro grupo com IMC maior 25 kg/m?.
Para a andlise estatistica dos dados, utilizou-se o programa
estatistico SPSS14.0 para Windows e foi aplicado o teste T
para amostras pareadas.

A média de idade dos grupos foi de 32,1 anos. O grupo de
pacientes com IMC dentro da faixa da normalidade (IMC
médio de 21,8) apresentou uma recuperacdo média de
odcitos por puncao de 5,8 +3,52 e o grupo de pacientes
com sobrepeso teve uma média de 4,8 + 3,54 odcitos recu-
perados por pungdo. Ndo houve diferenca estatisticamen-
te significativa entre os grupos (p = 0,5, com intervalo de
confianca de 95% )

Apesar de ndo haver diferenca significativa entre os
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grupos testados, os achados sugerem que as pacientes
com IMC na faixa da normalidade tendem a apresentar
uma maior recuperacgéo de odcitos por pungédo. Portanto,
uma andlise abrangendo um ndmero maior de pacientes
deve ser realizada, a fim de averiguar tal hipotese.

Presenca de coagulos
gelatinosos no sémen e
processamento seminal

Keilah Martines Ruiz Lino, Antonio Carlos Costa
Franco, Guilherme Franco Rios

Embryolife Instituto De Medicina Reprodutiva, Sao
José Dos Campos — SP

Introducéo: As vesiculas seminais sdo responsaveis por
60% da produgdo do liquido seminal, onde estdo presen-
tes proteinas responsaveis pela coagulacdo. Ja a prosta-
ta corresponde com 35% do volume do sémen e é onde
sédo produzidas as enzimas proteoliticas responsaveis pela
liquefacdo. Ha ainda, as glandulas bulbo-uretrais, que cola-
boram com os outros 5% do volume total. Quando ha algu-
ma disfuncéo na prostata ou obstrugdo no canal condutor
do liquido produzido na mesma, ocorrem problemas na
liguefacdo do sémen, apresentando muitas vezes coagulos
gelatinosos, que podem dificultar a recuperacdao espermati-
ca pos-processamento seminal.

Objetivo: Este estudo avaliard se os coagulos gelatinosos
alteram os resultados do processamento seminal.
Materiais e Métodos: Entre Novembro/2007 e Junho/2008
foram avaliados 55 sémens e em 18 foram encontrados coagu-
los gelatinosos. Para estes, foi solicitado nova coleta em dia
posterior com a mesma quantidade de dias de abstinéncia.
No GRUPO I realizou-se o processamento seminal com a
amostra total através de gradiente de densidade 45 e 90%
por 20 minutos, seguido de lavagem por 5 minutos.

No GRUPO 1II, apos liquefagdo, deixou-se o sémen decan-
tar por 20minutos em tubo cénico e realizamos 0 mesmo
processamento descrito no GRUPO I apenas com o sobre-
nadante, excluindo os coagulos.

Resultados: O GRUPO I apresentou uma taxa de recupera-
cao de 28,4%, enquanto que o GRUPO II obteve 53,3%.
Conclusdo: Com base em nossos resultados, podemos
afirmar que a decantagdo do sémen previamente ao proces-
samento seminal para a separacéo de coagulos gelatinosos,
permite uma maior quantidade de espermatozoéides méveis
tipo a+b no material final.

Viabilidade do enxerto
ovariano heterotopico
criopreservado em ratas

Juliana Ribeiro Figueira, Milena Gerhardt, Marcel Frajblat,
Vera Lucia Langaro Amaral, Telmo José Mezadri

Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), Itajai - SC

Objetivos: a criopreservagdo de tecido ovariano tem
um grande potencial na reprodu¢cdo humana assistida. O
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objetivo deste trabalho foi investigar o melhor sitio de
implantacao de tecido ovariano em ratas e sua viabilidade
apos a vitrificacdo com Etileno Glicol e DMSO (dimetilsul-
foxido). Este projeto foi aprovado pela Comiss&o de Etica
da UNIVALI - parecer n® 79-2007. Materiais e métodos:
Experimento 1: foram utilizadas 8 ratas Wistar (200-250
g), com fungéo ovariana comprovada por citologia vagi-
nal, sofreram ooforectomia bilateral e receberam implan-
te a fresco autdlogo de 1/3 do ovario, na regido retro-
auricular ou inguinal subcuténea. A atividade ovariana
pés- implante foi acompanhada por citologia vaginal a
partir do 6° dia ap0s a cirurgia e continuou por no minimo
2 ciclos seguidos. Os animais foram sacrificados em CO2
e os ovarios retirados para analise histologica. Experi-
mento 2: foram utilizadas 8 ratas divididas em um grupo
controle e um vitrificado. No controle, o procedimento
do experimento 1 foi repetido com o implante na regiao
retro-auricular. No vitrificado, 1/3 do ovario foi equilibra-
do na solugdo de vitrificagdo 1 (7,5% EG, 7,5% DMSO
com 20% de soro bovino fetal (SBF) em meio HTF-HEPES,
Irvine®) por 10 minutos e depois foi transferido para
a solugao de vitrificacao 2 (15% EG, 15% DMSO, 20%
SBF e 0,5 M sacarose em HTF-HEPES) por 2 minutos. O
tecido foi imediatamente colocado em um cryovial com
nitrogénio liquido, fechado e armazenado a -196°C. O
descongelamento foi realizado a temperatura ambien-
te e o tecido colocado sequUencialmente em meio de
HTF-HEPES com 1M, 0,5M e 0,25M de sacarose por 5
min cada e imediatamente transplantado para a regiao
retro-auricular.

Resultados: Em 100% das ratas do experimento 1 foi
observado o retorno do ciclo estral através da presenca
de células queratinizadas no lavado vaginal. A histologia
mostrou auséncia de infiltrado inflamatorio e preserva-
cdo de estruturas. No experimento 2, todas as ratas
que receberam implantes vitrificados apresentaram um
ciclo estral demonstrada pelas células no lavado vagi-
nal, até o momento. No grupo controle, 4 ratas tiveram
o retorno da atividade ovariana.

Conclusdes: O tecido ovariano implantado na regiédo
retro-auricular ou inguinal tem o mesmo potencial de reto-
mar sua atividade funcional. Os resultados preliminares
deste estudo sugerem que a vitrificagdo de tecido ovariano
com EG e DMSO permitem um retorno da atividade ovaria-
na quando implantado na regido retro-auricular.
Financiamento: FAPESC, CNPQ, PROPECC UNIVALI

Efeito do meio de cultura
no desenvolvimento e
implantacdo de embrides
murinos

Martina Cordini, Vera Lucia Langaro Amaral, Addeli
Bez Batti Angulski, Marcel Frajblat

Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI), Itajai - SC

O objetivo do trabalho foi o de avaliar a eficiéncia de
dois meios de cultura comerciais de uso na Reprodugédo
Humana Assistida (G1-Plus-Vitrolifed e ECM-Irvinea)
no desenvolvimento de embries murinos até o estagio
de blastocisto e taxa de implantagédo. Vinte fémeas de
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camundongo (C57bl/6), com 24 dias de idade foram
superovuladas com a administragdo ECG (10UI, IP
Novormon®) e ap0ds 48 horas receberam hCG (10UI, IP,
Vetecor®). As fémeas foram colocadas individualmente
com machos da mesma linhagem e no dia seguinte foi
observada a ocorréncia de tampé&o vaginal, indicativo
de copula. A lavagem uterina para coleta dos embri-
Oes de duas células ocorreu 24 horas ap6s o apareci-
mento do tampao vaginal. Os embrides foram dividi-
dos aleatoriamente e colocados em microgotas (25ml)
dos meios ECM (n=81) e G1-Plus (n=74) e cobertos
por 6leo mineral, mantidos em incubadora com 5% de
CO2, a 37°C e alta umidade até o estagio de blastocis-
to. Os embrides (n=50) foram transferidos para féme-
as receptoras (n=5) gque permaneceram com machos
vasectomizados para sincronizagdo do ciclo. Apés 4
dias da presenca do tampéo vaginal, as fémeas foram
anestesiadas com Cloridrato de Ketamina + Xilazina
(5-16mg/Kg,IP) e receberam 5 blastocistos para cada
corno uterino, sendo no lado esquerdo os embrides
cultivados em ECM e no direito os embrides cultivados
em G1-Plus.Apods 9 dias de gestagdo , as fémeas foram
mortas e a taxa de implantacdo em cada corno uterino
foi observada. Ndo houve diferenca na taxa de blasto-
cistos entre os dois meios de cultura (91% e 89% para
ECM e G1-Plus, respectivamente, P>0,6) e na taxa de
implantacao (56% e 44%, para ECM e G1-Plus, respec-
tivamente, P>0,1) Os resultados preliminares deste
estudo indicam que ndo houve diferencgas significati-
vas no desenvolvimento embrionario e nas taxas de
implantacdo entre os dois meios de cultura testados.

«ema  Utilizagao da PCR
em tempo real para

@ deteccao de Allele

v Drop Out (ADO)

Rodrigo Barbano Weingrill, Mariana Angelozzi de
Oliveira, Ciro Dresch Martinhago

RDO Diagndsticos Médicos, S&o Paulo - SP

Nos casos de fertilizagdo in vitro, o Diagnéstico genético
pré-implantacional (PGD) é uma ferramenta valiosa que
permite a selegdo de embrides geneticamente normais para
transferéncia. O PGD é indicado para casais que apresentam
algum fator de risco, como doengas genéticas hereditarias.
No caso das doengas monogénicas, a Reacdo de Cadeia da
Polimerase (PCR) é a principal ferramenta para deteccéo de
genes alterados. Entretanto, mesmo com o refinamento dos
protocolos de PCR convencional, a incidéncia de perda da
amplificacdo alélica (Allele Drop Out - ADO) em individuos
heterozigotos continua sendo um fator de erro diagnosti-
co, levando a transferéncia de embribes alterados. Por este
motivo, o calculo dos indices de ADO é essencial nos termos
de consentimento esclarecido em casos de PGD.

Objetivo: Utilizar a técnica de PCR em Tempo Real para calcu-
lar os indices de allele drop out em linfécitos humanos isolados.
Utilizando os genes da Protrombina G20210A e MTHFR C667T
de individuos heterozigotos como produto de amplificagdo.
Materiais e Métodos: Os linfécitos foram isolados de amos-
tras de sangue de casais heterozigotos para os genes estu-

dados. Cada linfécito foi aspirado individualmente e colocado
em microtubos de 0,2ml com 3 uL de solucéo de lise (Protei-
nase K/ SDS). As reacdes foram realizadas em maquina
de PCR em tempo real utilizando o sistema TagMan® para
deteccao do produto de amplificacdo. Para maior seguranca,
em todas as reagdes foram utilizados controles positivos e
brancos (todos os reagentes sem DNA).

Resultados Preliminares: Foram isolados 80 linfocitos para
amplificagdo do gene da Protrombina G20210A e 80 para o
gene MTHFR C667T. O protocolo de isolamento possibilitou o
facil acesso aos linfécitos isolados, otimizando o preparo das
amostras para amplificagdo. Diminuindo os riscos de conta-
minacdo exdgena e perda das caracteristicas genotipicas das
células.

Conclusdes: Este trabalho esta em andamento e os resul-
tados preliminares sugerem que a PCR em Tempo Real tem
grande sensibilidade para a detec¢cdo de genes mutantes
em células individualizadas. Gerando resultados confiaveis e
baixos indices de allele drop out.

Palavras-Chave: PCR em Tempo Real/ Allele Drop Out/ PGD

Comparacao das taxas de
gravidez em transferéncias
nao-guiadas e guiadas por USG

Keilah Martines Ruiz Lino, Antonio Carlos Costa
Franco, Guilherme Franco Rios

Embryolife Instituto de Medicina Reprodutiva, Sdo
José dos Campos — SP

Introducdo: Em 1985 surgiram os primeiros estudos
que descreviam a utilizagdo da ultrassonografia pélvi-
ca como forma de facilitar a transferéncia embrionaria.
Desde entdo, este tema vem sendo amplamente discu-
tido, uma vez que muitos autores defendem a utiliza-
cao da transferéncia guiada por USG, argumentando
uma maior taxa de gravidez, enquanto que outros afir-
mam nao terem diferenga significativa quando realizam
o procedimento munidos apenas de dados histeromé-
tricos antecessores ao dia da transferéncia.

Objetivo: Apresentar os resultados iniciais de nossa
clinica utilizando-se de transferéncia néo-guiada pelo
ultrassom e comparar nossas taxas com as das trans-
feréncias guiadas, descritas na literatura.

Materiais e Métodos: Um total de 29 ciclos de trans-
feréncia de nossa clinica foram retrospectivamente
analisados e nestes foram realizados histerometria
ultrassonografica quatro dias antes do dia da transfe-
réncia, onde a extensao do colo (do orificio externo até
o interno), a medida da cavidade uterina propriamente
dita e o posicionamento uterino constituiram os dados
para a realizacdo da transferéncia - GRUPO 1.

Em contrapartida foram avaliados inUmeros trabalhos
cientificos, que defendiam a técnica guiada por ultras-
som - GRUPO II.

Resultados: A taxa de gravidez clinica alcancada sem
a utilizacdo do ultrassom foi de 42%, enquanto que as
taxas descritas na literatura apontam para 48% quan-
do guiadas por ultrassom. Ndo houve diferenca com
relacdo a idade das pacientes estudadas nos 2 grupos,
cuja média variou em 36,7 e o numero e a qualida-
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de dos embrides transferidos também foi semelhante
(média: 3,6 de qualidade A+B).

Concluséao: Pode-se concluir que a transferéncia néo-
guiada por ultrassom possui taxas de gravidez seme-
lhantes as das transferéncias guiadas, descritas pela
literatura. Portanto, em casos de impossibilidade
de utilizacdo do ultrassom, os dados histerométricos
contribuem para otimizar a transferéncia, proporcio-
nando boas taxas de gravidez.

eMa Fistula ureterovaginal
secundaria a pungao
ovariana transvaginal

\Z
Q, g ~
LN para fertilizacao
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Cerca de 10% dos casais apresentam dificuldade de
conceber. Nos paises da Europa, 0,2 a 3,9% de todos os
nascimentos derivam de técnicas de reproducéo assis-
tida. A puncéo de ovécitos por via transvaginal guiada
por ultra-sonografia (US) tornou-se a técnica de esco-
lha para captacao de ovocitos para fertilizacdo in vitro
(FIV), consagrando-se devido ao carater pouco invasi-
vo, necessidade de sedagdo minima e bons resultados.
Porém, nao pode ser considerada isenta de riscos. O
caso relatado refere-se a uma paciente de 31 anos com
infertilidade priméaria por fator masculino submetida a
inducdo da ovulacdo com gonadotrofinas e posterior
coleta de o6vulos por punc¢ao transvaginal guiada por
US. Sem histéria ou exames sugestivos de distorgao
da anatomia pélvica. Imediatamente ap6s a puncao
queixou-se de dor em flanco direito com irradiagcédo
supra-pubica. A avaliagdo por US ndo mostrou colecédo
liguida intra-abdominal. Doze horas apds iniciou com
drenagem de secrec¢ao vaginal clara, inodora associa-
da a dor abdominal. Ao exame especular, havia mini-
ma quantidade de liquido claro no fundo vaginal, com
drenagem variavel conforme manipulagdo do espécu-
lo. Leucograma e curva térmica normais. Creatinina na
secrecédo vaginal e no soro foram 92,9ng/dl e 1,03ng/
dl, respectivamente, comprovando a lesédo do trato
urinario. Realizou-se cistografia, que ndo mostrou
extravasamento de contraste. Complementando-se
a avaliacdo com urografia excretora, demonstrou-se
extravasamento de contraste na pequena pelve no
terco distal do ureter direito, determinando o local
da fistula ureterovaginal. Ap6s diagnéstico, foi inse-
rido cateter duplo-J por via cistoscépica sob controle
fluoroscoépico e iniciada antibioticoterapia, com parada
da drenagem vaginal apés 12 horas. Transferidos 2
embrides, ndo houve gestacdo. O cateter foi retirado
apos 21 dias.

Apesar de minimamente invasiva, a pungéo ovariana trans-
vaginal esta associada a complicagbes. A mais comum é a
hemorragia vaginal de vasos da parede vaginal. Existem
apenas 7 casos de leséo ureteral relatados na literatura
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e nenhum de sintomatologia e tratamento tao precoces.
Um dos casos necessitou reimplante ureteral por via lapa-
rotdbmica e o outro por via lararoscopica. Embora estas
lesBes sejam raras, este e os demais relatos da literatura
reforcam a necessidade da descricdo destas complicacbes
as pacientes, devendo constar nos consentimentos livres
e esclarecidos.

Este relato de caso foi publicado no periddico Fertility &
Sterility 2008 Apr 24.
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Objetivos: As avaliacdes convencionais realizadas através
de espermograma nem sempre sao suficientes para desig-
nar o estado do paciente quanto a sua fertilidade. A frag-
mentacdo do DNA do espermatozdide pode ser um impor-
tante fator contribuinte para infertilidade masculina e pode
ndo ter relagdo com os parametros do espermograma, o
que ressalta sua importancia na avaliacdo seminal. O obje-
tivo deste estudo foi adaptar o teste do cometa na rotina do
Laboratério de Biotecnologia da Reprodugdo da UNIVALI.
Metodologia: Foram utilizadas 3 amostras de sémen
obtidas de homens que se submeteram a procedimentos
de reproducdo humana assistida. As amostras seminais
foram coletadas, processadas pela técnica de sperm wash
e analisadas quanto a motilidade e morfologia e foram
verificadas as taxas de fragmentacdo do DNA nos esper-
matozoides através do teste do cometa. As amostras
foram homogeneizadas com agarose baixo ponto de fuséo
e colocadas sobre lamina com uma camada de agarose e
imersas em solucao de lise por 1 hora. O desenrolamento
do DNA foi realizado por 20 minutos seguido de eletrofore-
se por 20 minutos em solugéo alcalina. As laminas com as
amostras foram neutralizadas com tampdo pH 7,5, fixa-
das com etanol 96° e coradas com brometo de etidio. Os
cometas foram avaliados em microscopio de fluorescén-
cia. Foram avaliados 200 cometas por amostra, os quais
foram classificados em grau I, II, III e IV de fragmentacgao.
Resultados: Os valores de morfologia, motilidade e frag-
mentacdo para os 3 pacientes foram de 16, 24 e 10 %
normais, 52, 43 e 4 %(A+B), e 73, 53 e 62 % (grau Il
+ 1V), respectivamente.

Conclusdes: Nao foi possivel relacionar a fragmentagao
do DNA com a motilidade e morfologia dos espermatozdi-
des devido ao pequeno numero de amostras. Porém, com
um aumento do nimero de amostras, talvez seja possivel
investigar se existe uma relacdo entre a fragmentacéo e
parametros seminais normalmente analisados.
Palavras-Chave: Fragmentacao, espermatozdide,
cometa, fertilidade
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Introducédo: A definicdo de que o Brasil é um pais de
jovens comega a ser incorreta. A taxa de fecundidade
média chegou a dois filhos por mulher, indice de reposi-
¢éo da populagéo. Embora haja uma diferenga no nimero
médio de filhos entre classes sociais menos (3,7) ou mais
favorecidas economicamente (1,4), a média de nascimen-
tos por mulher vem baixando, de 3,9 nascimentos 1992,
para 2,3 em 2006. Este estudo tem como objetivo identifi-
car o perfil socioeconémico, demografico e epidemioldgico
de mulheres que procuram o ambulatério publico de infer-
tilidade em Sergipe.

Metodologia: Estudo epidemiolégico seccional e descritivo
onde foram realizadas entrevistas com 167 pacientes aten-
didas no ambulatério de infertilidade entre abril a outubro
de 2007. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa.

Resultados: A média de idade das pacientes foi de 32,82
+ 4,75 e de seus parceiros 37,11 + 7,07, com uma renda
meédia por casal de R$ 853,05 + 575,78 onde 61, 08%
possuiam ensino médio completo. O tempo médio de infer-
tilidade é de 5,5 + 3,19 anos. Ha uma relagdo inversa
entre o grau de escolaridade e o tempo de infertilidade (p=
0,001). Foi identificado 83,83% dos casais com infertilidade
priméria e 13,17% infertilidade secundaria. A maioria dos
pacientes (69%) relataram desconhecer quantas relacdes
tinham préximo a ovulagdo. A presenca de HPV foi relatada
em 65 pacientes (38,92%) e observou-se uma relagéo posi-
tiva entre a presenca de HPV e infertilidade secundaria (p=
0,038). Ap6s a anamnese, 13,17% das pacientes possui-
am indicacéo de tratamento de RHA de alta complexidade,
43,11% para baixa complexidade, e o restante ndo possuia
diagnostico definido. Problemas conjugais decorrentes da
infertilidade foram relatados por 55,68% dos casais, haven-
do uma relacao significativa entre problemas conjugais e
infertilidade masculina (p= 0,032).

Conclusobes: A infertilidade causa impacto negativo na
vida conjugal e social do casal, os quais procuram trata-
mento especializado para infertilidade tardiamente, devido
a fatores culturais e financeiros. Portanto, ha necessidade
de oferta de diagndstico e tratamento da infertilidade na
rede publica de salde em Sergipe. Além disso, este estu-
do demonstra a necessidade de programas de prevencao e
educacgdo, apoio e acesso a especialistas em saude repro-
dutiva para orientar a populacado a cerca da fertilidade, fato-
res de risco e métodos para sua preservagao.

Palavras- Chaves: epidemiologia, acessibilidade, infertilidade
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Introducdo: Apesar dos progressos nas tecnologias
de reproducao assistida (TRA), o acesso ao tratamento
nos paises em desenvolvimento ainda é restrito devido
a fatores soécio-econdmicos, criando um obstaculo ao
atendimento adequado em saude reprodutiva. O objetivo
deste estudo foi avaliar aspectos sécio-demograficos de
casais inférteis em Sergipe, e avaliar o custo-beneficio da
inseminacéo intra-uterina (11U) com protocolo econémico
para pacientes de baixa renda.

Métodos: Este estudo foi desenvolvido em um ambu-
latério publico de atendimento a mulher, que atende a
populacdo do estado de Sergipe. Foram avaliados 167
casais que procuraram o ambulatério de infertilidade
durante o ano de 2007, passaram por consulta médica
e preencheram questionario sécio-demografico. Entre
os casais avaliados, 54 possuiam indicagcdo para IlU e
foram submetidos a protocolo econdmico de tratamento.
O protocolo econdmico consistiu de 50 mg de citrato de
clomifeno por 5 dias para estimulo ovariano, 10.000 Ul
de hCG-urinario para induzir a ovulagdo, e progesterona
natural para suporte de fase.

Resultados: A idade das mulheres era 32,8 + 4,8 anos,
e o tempo de infertilidade 6,2 + 3,7 anos. Em relagdo
ao grau de escolaridade, 61,1% possuiam ensino médio,
e foi observada uma correlacdo inversa entre o grau
de escolaridade e tempo de infertilidade (p = 0,001).
Foi diagnosticada infertilidade primaria em 86,8% dos
casais e infertilidade secundéaria em 13,2%. Setenta e
dois casais (43,1%) tinham indicag&o para TRA de baixa
complexidade, e 58 pacientes concordaram em realizar
o tratamento. Quatro pacientes (6,9%) engravidaram
naturalmente, e 54 pacientes realizaram até 3 ciclos de
11U. A taxa de gestacao foi 9,2%, sendo todas obtidas no
1° ciclo de tratamento.

Concluséo: Provavelmente por questdes culturais e falta
de informagéo, pacientes com menor grau de escolari-
dade demoraram mais tempo a procurar por assistén-
cia médica especializada. Embora estudos demonstrem
maior prevaléncia de infertilidade secundaria em paises
em desenvolvimento, encontramos mais freqientemente
infertilidade primaria. Uma das tarefas mais dificeis nos
paises em desenvolvimento é a redugdo dos custos das
TRA sem prejudicar a qualidade, permitindo o acesso a
um maior nimero de casais infeteis. Apear do pequeno
nimero de pacientes avaliados, os resultados demons-
tram que a 1lU com o protocolo de baixo custo pode ser
uma opc¢ao para pacientes de baixa renda.
Palavras-Chaves: IlU, acessibilidade, infertilidade
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