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RESUMO

Em todo o mundo, casais que possuem dificuldades de obter uma gestacdo normal,
procuram clinicas especializadas em reproducdo assistida e isso vem aumentando
constantemente a cada ano que passa, as principais técnicas procuradas sdo reproducdo in
vitro e inseminacdo artificial. Objetivos: Analisar fatores associados ao sucesso e
fracasso da inseminacdo artificial e fertilidade in vitro e tentar viabilizar a gestacdo em
mulheres com dificuldades de engravidar até os 45 anos.Métodos: Trata-se de um estudo
de revisdo sistematica, utilizando dados de estudos cientificos, o relatorio sobre os estudos
foi organizado de acordo com os critérios preferred reporting items for observational
study (prisma). Foi realizado uma busca suplementar em revistas nacionais, com objetivo
de confirmar a existéncia de resultado adicional. Utilizou-se para efetuar pesquisa nas
quais foram ferramentas de disponibilizacdo com o acesso a milhares periodico cientifico,
promovendo a pesquisa simultanea e em tempo real em varias fontes, entre as quais:
Pubmed, Scielo e BVS.Resultado: Diante das diversas limitagdes identificadas nos
estudos analisados na presente revisdo. Foram as seguintes pesquisas dos artigos
realizadas nas seguintes fontes: BVS, Scielo e Pubmed. O estudo foi desenvolvido com a
leitura na integra de 156 artigos, estudos fora do periodo de pesquisa 52, ndo relacionado
com o tema 34, numero estudos duplicados 30, estudos fora do publico alvo 10, dados
insuficientes para completar os critérios analisados 19 e artigo analisados 11. Foram
selecionados e excluidos por palavras-chaves e por ferramentas de busca. Concluséo: Os
estudos de reproducdo humana assistida devem fundamentar-se em principios técnicos e
cientificos da mais elevada idoneidade e qualidade, para que sejam evitadas as limitacdes
aqui descritas; foram especificadas duas técnicas nas quais foram a inseminacao artificial
e fertilizacdo in vitro, cujo, os participantes foram pessoas estéreis. A presente revisao
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enfatiza diversos aspectos relacionados as técnicas de reproducdo humana assistida.
Destacam-se como principais inseminacdes artificiais e fertilizagéo in vitro para assegurar
a sua inteligibilidade e compreenséo a realizacdo dos métodos praticados.

Palavras-chave: Técnicas de reproducdo assistida, Preservacéo fertilidade, Contagem de
espermatozoides, Inducdo da ovulacdo, Infertilidade feminina,infertilidade masculina,
farmacos para a Fertilidade Feminina, inseminacdo artificial, capacitacdo espermatica,
fertilizag&o in vitro.

ABSTRACT

All over the world, couples who have difficulties in obtaining a normal pregnancy seek
specialized clinics in assisted reproduction and this is constantly increasing with each
passing year, the main techniques sought are in vitro reproduction and artificial
insemination.Objective: To analyze factors associated with the success and failure of
artificial insemination and in vitro fertility and try to make pregnancy viable in women
with difficulties to conceive up to 45 years of age.Methods: This is a systematic review
study, using data from scientific studies; the report on the studies was organized according
to the preferred reporting items for observational study (prism) criteria. A supplementary
search was carried out in national magazines, in order to confirm the existence of
additional results.It was used to carry out research in which were availability tools with
access to thousands of scientific journals, promoting simultaneous and real-time research
in several sources, among which: pubmed, scielo and VHL.Results: Given the various
limitations identified in the studies analyzed in this review. The following researches of
articles were carried out in the following sources: BVS, Scielo and Pubmed. The study
was developed by reading 156 articles in full, studies outside the research period 52, not
related to the topic 34, number of duplicate studies 30, studies outside the target audience
10, insufficient data to complete the analyzed criteria 19 and article analyzed 11. Were
selected and excluded by keywords and search engines.Conclusion: The studies of
assisted human reproduction must be based on technical and scientific principles of the
highest suitability and quality, so that the limitations described here are avoided; two
techniques were specified in which theywere artificial insemination and in vitro
fertilization, whose participants weresterile people. This review emphasizes several
aspects related to assisted human reproduction techniques. The main artificial
inseminations and in vitro fertilization stand out to ensure their intelligibility and
understanding the realization of the methods practiced.

Keywords: Assisted reproduction techniques, fertility preservation, sperm count,
ovulation induction, female infertility, male infertility, female fertility drugs, artificial
insemination, sperm training, in vitro fertilization.

1 INTRODUCAO

As técnicas de reproducdo humana séo relativamente recentes. Por muito tempo,
devido ao escasso conhecimento sobre o assunto, ndo foram realizadas intervencgdes que
ndo seguissem as modalidades da natureza (PAEZ, GUSTAVO, 2011).
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S&o consideradas Técnicas de Reproducdo Assistida (TRA) os procedimentos
clinicos e laboratoriais que visam obter uma gravidez, substituindo ou facilitando etapas
excepcionais do processo reprodutivo natural. (HENRIQUES, 2019).

De acordo com (Saloméo, 2018), Estudos mostraram que a duracdo da
infertilidade esta associada a uma alta probabilidade de disfuncéo sexual em mulheres. A
infertilidade pode causar desajustes emocionais e/ou sexuais por diversos motivos, como
pressdo social e familiar para engravidar e perda da espontaneidade na expressdo da
sexualidade pelos parceiros. Por outro lado, ha evidéncias de que as mulheres podem se
sentir mais confiantes durante o tratamento para infertilidade e que esses tratamentos
podem aumentar a intimidade com seus parceiros.

Na inseminacdo artificial, é realizada uma estimulacdo ovariana leve, depois o
sémen tratado € introduzido através do colo do Utero no periodo fértil (LUNA, 2005).

Segundo (Almeida, 2011), Sua eficacia além de controversa é inconsistente, sendo
usada assiduamente de forma empirica visando aumentar a possibilidade de ocorréncia
de fertilizacdo in vivo numa ampla gama de condicGes diagnosticas: anovulacéo crénica,
endometriose pélvica minima e leve com presenca de permeabilidade tubaria,
infertilidade inexplicada e subfertilidade masculina leve. Os 220 ciclos de 11U resultaram
numa taxa global de gravidez por ciclo, ao longo do periodo em andlise, de 18,6%. Das
41 gestacOes resultantes da técnica, 8 (19,6%) terminaram em abortamento no 1°
trimestre, 32 (78%) gestacOes evolutivas com nascidos vivos e 1 caso de interrupgéo
médica da gravidez por feto polimalformado. Sendo assim, a percentagem de gravidezes
bem sucedidas por ciclo foi de 14,5%.

A primeira gravidez humana por fertilizagdo in vitro foi em 1973, relatada por
Carl Wood e John Leeton em Melbourne, Australia. Infelizmente, terminou em uma
morte embrionaria precoce (menos de uma semana). Durante aqueles anos, houve muita
controvérsia e critica sobre as transferéncias de embriGes humanos; no entanto, alguns
pesquisadores, como Patrick Steptoe e Robert Edwards, continuaram com a fertilizacao
in vitro em humanos e, em 1976, eles conseguiram sua primeira gravidez com a
fertilizacdo in vitro; no entanto, houve grande decepcdo quando descobriram que era uma
gravidez ectopica, (MIRANDA, ZAPIEN, 2019).

Desde 1978 a 2018, cerca de 8 milhOes de pessoas foram geradas por esse
procedimento, segundo a OMS estima a cada 10 casais um seja infértil. A Espanha € o
pais europeu com 119.875 ciclos de tratamento, seguido pela Rassia (110.723), Alemanha
(96.512) e Franca (93.918), de acordo com relatorio da ESHRE divulgado em 2015.
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Estima-se que sejam feitos 2 milhdes de ciclos de fertilizacdo IN VITRO anualmente em
todo mundo. Segundo Passos, 2018, pag.01 no Brasil teve um crescimento de 168,4% no
periodo de 2011 a 2017.

Fertilizacdo in vitro (FIV), E uma técnica revolucionaria, por permitir a
fecundacéo fora do corpo da mulher, bem como a implantacdo do embrido no utero de
outra mulher que ndo aquela que forneceu o 6vulo (SOUZA, 2010).

De acordo com (Lima, 2014), A técnica in vitro consiste em permitir o encontro
do 6vulo com o espermatozoide fora do organismo da mulher em uma placa de cultura
ou em um tubo de ensaio. Em linhas gerais, esse método de fertilizacao consiste em retirar
por laparoscopia um ou varios 6vulos da mulher doadora. A producdo desses évulos é,
geralmente, provocada por estimulagdo hormonal, sendo em seguida colocados em meio
nutritivo. Na sequéncia do procedimento, aos 6vulos reline-se o esperma, havendo a
fecundacdo. Apos horas ou até dois dias, 0 6vulo é colocado no Gtero da mulher, sendo
que se houver a nidificacdo a gravidez segue seu ritmo natural.

Entre as reproducGes humanas assistida existem outras técnicas, porém as
principais sdo: Injecdo intracitoplasmatica de espermatozoides (ICIS) é indicada para
casais cujo homem tenha uma quantidade pequena ou nula de espermatozoides e a
transferéncia de embrides congelados (TEC). Segundo Souza, 2016, Esta técnica costuma
ser indicada para casais inférteis, ou seja, casais que ndo podem ter filhos bioldgicos.

Neste trabalho foram descritos os métodos de inseminagcdo artificial e fertilidade
in vitro que sdo as principais técnicas utilizadas na reproducdo humana assistida e sobre
os fatores que interferem no sucesso das técnicas e, portanto, na geracdo de mais uma
vida, tdo desejada pelos casais que buscam esta alternativa.

Analisar fatores associados ao sucesso e fracasso da inseminagéo artificial e
fertilidade in vitro, I-Descrever os métodos e as principais técnicas utilizadas na
reproducdo humana assistida, 1l-ldentificar taxas de sucesso e fracasso da inseminacao

artificial e fertilidade in vitro;

2 METODOLOGIA
Tipos de Estudo

Foi realizada uma revisédo sistemaética, utilizando dados de estudos cientificos, o
relatério sobre os estudos foi organizado de acordo com os critérios preferred reporting

items for observational study (prisma). Analisaram-se trabalhos entre as seguintes datas
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Maio 2005 e Marco 2019, compreendendo periodo de 14 anos e 10 meses, de forma a
abranger investigacOes atuais e alteragdes na legislagdo farmacéutica recentes.

Foram realizadas buscas pelas palavras-chave: “Reproductive Techniques
Assisted” “Fertility Preservation” “Sperm Count” “Ovulation Induction” “Infertility
Female”. “Infertility Male” “Fertility Agents Female” “Insemination Artificial” “Sperm
Capacitation”, “in vitro fertilization”, separadas pelo operador boleano “and”. Foram
utilizadas as pesquisas com os seguintes cruzamentos, “Reproductive Techniques
Assisted and Insemination Artificial”, “Reproductive Techniques Assisted and Infertility
Female”, “Reproductive Techniques Assisted and in vitro fertilization”, “Reproductive
Techniques, Assisted and Fertility Preservation”, “Reproductive Techniques, Assisted
and Sperm Count”, “Reproductive Techniques, Assisted and Ovulation Induction”,
“Reproductive Techniques, Assisted and Infertility, Male”, “Reproductive Techniques,
Assisted and Fertility Agents, Female”, “Reproductive Techniques, Assisted and Sperm
Capacitation”.

Seré realizado uma busca suplementar em revistas nacionais, com objetivo de
confirmar a existéncia de resultado adicional. Todos os resultados da pesquisa foram
devidamente arquivados, possibilitando consultas futura.

Utilizou-se para efetuar pesquisa nas quais foram ferramentas de disponibilizacéo
com o acesso a milhares periddico cientifico, promovendo a pesquisa simultanea e em
tempo real em varias fontes, entre as quais: Pubmed, Scielo e BVS. O projeto esta
organizado de acordo com os critérios Prisma, e ilustra como os estudos foram
sucessivamente excluidos por ndo compactuar com o desenvolvimento do estudo que
abordasse a temética da atual revisdo o que confirma o interesse sobre a sua realizagao.

Técnicas: inseminacdo artificial e fertilidade in vitro, estudo observacional,
publico alvo: Mulheres entre 20 a 45 anos de idade, artigos utilizados do ano 2005 a 2020,
tratamentos utilizados em mulheres inférteis.

Técnicas: Injecdo intracitoplasmatica de espermatozoéides (ICIS); Transferéncia
de embrides congelados (TEC), e o coito programado; fora do periodo de pesquisa; de
revisao ou opinido; revisdo sistematica; ndo diretamente relacionado com o tema; estudo
ou resumo; biblioteca digital; tese dissertagcdes; mulheres acima de 45 anos e homens

inférteis.
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3 RESULTADOS

Diante das diversas limitacGes identificadas nos estudos analisados na presente
revisdo. Foram as seguintes pesquisas dos artigos realizadas nas seguintes fontes: BVS,
Scielo e Pubmed. O estudo foi desenvolvido com a leitura na integra de 156 artigos,
estudos fora do periodo de pesquisa 52, ndo relacionado com o tema 34, numero estudos
duplicados 30, estudos fora do publico alvo 10, dados.

Insuficientes para completar os critérios analisados 19 e artigo analisados 11.
Foram selecionados e excluidos (por palavras-chaves e por ferramentas de busca).
Técnicas: inseminacao artificial e fertilidade in vitro, estudo observacional, publico alvo:
Mulheres entre 20 a 45 anos de idade, artigos utilizados do ano 2005 a 2020, tratamentos

utilizados em mulheres inférteis de acordo com o fluxograma.

Figura 1. Fluxograma — motivos de exclusdo dos estudos Pesquisados.
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Tabela 1. Resumo da informac&o dos estudos selecionados da reproducdo humana assistida

Autor Tipo de | Objetivo Populacdo de | Resultado
Ano Técnicas Estudo
Fazer uma analise | Paciente alvo das | No maximo 4
Henrique, 2019 | Reproducdo In | critica sobre a | técnicas de Tra, | embrides com
vitro evolucédo das | doacdo de gametas | restricdes por idade.
normas éticas | e embrides, criacdo | Em  casos  de
propostas pelo CRF | de  gametas e | doacdo, a idade da

e para utilizacdo
Tra.

embrides.

doadora define o
nlimero de embrides
a serem transferidos
para a receptora,
com idade abaixo de
40 anos.

Martins, 2011 Inseminacdo Analisar a taxa de | Estudamos O estudo integrou
Artificial gravidez na | mulheres com | 139 casais
inseminacéo idade aproximada | submetidos a 220

intrauterina. de 31,1anos. ciclos de 11U,
Inseminacdo Novas tecnologias A motivagéo
Luna, 2005 artificial reprodutivas, Familiares e a | principal para o uso
fertilizacdo  in | usando a concepcdo | genetizacdo do | das técnicas de

vitro humana implicadas | parentesco. reproducéo assistida
na biologia e na, Encontrada entre as
genetizacdo do informantes
parentesco. consiste em efetivar
0 parentesco como
comunh@o de
substancia bioldgica
Ou genética.
Gustavo, 2011 | Inseminacéo Resumir o estado Inseminagdo  em
artificial da arte de uma | Casais com | ciclos de
fertilizagdo  in | dessas técnicas de | problemas de | estimulacdo
vitro baixa infertilidade fertilizagdo in vitro
complexidade. apresenta  melhor
taxa de gravidez
Saloméo, 2018 | Fertilizagdo In | Para avaliar na | Participam do | Mulheres infértil
vitro fungéo sexual | presente  estudo | ndo tiveram risco
ansiedade 280 mulheres 140 | aumentado de
depressao de | do Gl e 40 Gc. controles relativos a
mulheres inférteis disfuncéo sexual. A

em relacdo a um
grupo de controle.

ansiedade e a
depressdo

aumentaram o risco
de disfuncéo sexual

na populacao
estudada.
Miranda, 2019 | Fertilizacdo  In | Resultar 0 Eles conseguiram
vitro nascimento do | Mulheres inférteis | sua primeira
primeiro bebé de gravidez com a

"proveta" em julho
de 1978.

fertiliza¢do in vitro;
no entanto, houve

grande  decepgdo
quando descobriram
que era uma
gravidez ectdpica.
Souza, Marise, | Inseminacéo Demonstragdo das Evolucéo da
2010 artificial, técnicas Casais Inférteis biotecnologia
fertilizagdo  in | inseminacédo permitira que casais
vitro (Fiv). artificial e (Fiv). tenham filhos com a
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reproducéo humana
assistida

utilizacéo do
gameta de um deles.
Lima, 2014 Inseminagdo Novas tecnologias | Pacientes Nesse contexto,
artificial reprodutivas ou | comatoso emerge a necessaria
fertilizacdo  in | técnicas de reflexdo acerca da

vitro (FIV) reproducgdo (im)possibilidade

assistida séo de realizacéo do
procedimentos da procedimento  de
medicina de reproducao assistida
reproducdo humana com utilizacdo de
que substituem o material genético de
ato sexual na paciente comatoso
concepgéo. masculino, uma vez
a esposa do referido
paciente desejar
gerar descendéncia.
Souza, Karla | Fertilizagdo In | Demonstragdo das | Mulheres com até | Quanto maior a
2016 vitro técnicas 35 anos idade  maior a
inseminacao e dificuldade do
fertilizag&o in vitro. sucesso para

engravida.

Avelar, 2008 Reproducéo As técnicas de

humana assistida | O  objetivo  foi | Casais com | reproducdo assistida
pesquisar problemas ndo devem  ser
responsabilidade inférteis vistas como meios
civil médica alternativos, e sim
decorrente das como ferramenta
técnicas de auxiliares em casos

de infertilidade.

Passos, 2018 Fertilizagdo in

O objetivo foi tratar

No Brasil s6 em

O sistema Unico de

vitro cresceu | a infertilidade no | 2017, foram | salde (SUS)
168% nos | Brasil, para que ela | realizados 36,307 | oferece a
Gltimos 7 anos ndo leva a angustia, | procedimentos; em | fertilizagdo in vitro
depressdo, estresse | 2016, foram | como parte do
e a infelicidade. 33.799. tratamento de

infertilidade.

Reproducdo Humana Assistida

Podemos definir que a reproducdo humana assistida € uma técnica usada no
tratamento de infertilidade conjugal, na qual envolvendo a manipulagédo de pelo menos
um dos gametas com isso a reproducdo humana assistida pode ser dividida em algumas
técnicas, as principais sdo: inseminacao artificial (11U), fertilizac&o in vitro (FIV), injecdo
intracitoplasmatica de espermatozoides (ICIS) e a transferéncia de embrides congelados
(TEC). O objetivo foi fornecer informagdes clara e objetiva sobre as principais essas
técnicas de reproducdo humana assistida, suas indicacfes e 0 passo a passo de cada uma
das técnicas, (Souza, Karla 2016).

O principal objetivo foi uma pesquisa de responsabilidade civil médica decorrente

das técnicas de reproducdo humana assistida. Para o enfrentamento da questdo, faz
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inicialmente um breve estudo dos aspectos médicos desses procedimentos. Em seguida,
foi analisar as principais implicacGes juridicas deles decorrentes, tais como: O destino
dos embrides excedentarios; o contrato da gestacdo por outrem; o anonimato do doador e
direito a identidade genética, (Avelar, 2008).

Este estudo caso-controle examinou a funcdo sexual em mulheres de casais
inférteis. De julho de 2013 a abril de 2015, todas as mulheres estavam em periodo fértil
e recebiam tratamento de infertilidade na clinica de infertilidade de um centro
universitario. O psicologo da ciéncia do comportamento (PBS) explicou o contetdo da
pesquisa a 174 mulheres inférteis consecutivas na sala de espera e as convidou a participar
da pesquisa.

No final, havia 140 mulheres inférteis no grupo infertilidade (GI) e 140 na
populacéo geral no grupo (GC). Mulheres com ansiedade e depressdo tém menor chance
de engravidar (Salomao, 2018). Utilizando métodos dedutivos, reproducéo assistida para
coletar sémen guando o paciente do sexo masculino estd em coma, e doar sémen antes do
estado de coma e o doador sair ou comprovar a possibilidade do sémen por escrito, é 0
seu desejo. Portanto, o estudo analisara algumas situacdes de tecnologia de reproducédo
assistida e coma irreversivel, bem como os principios constitucionais da liberdade
reprodutiva, dignidade humana e autonomia (Lima, 2014)

Foi possivel observar que a resolucdo evoluiu em relacdo aos direitos dos
homossexuais, adotando medidas mais permissivas em relacdo a criopreservagao, doagao
de gametas e embrides e cessdo de utero e por fim autorizou alguns proce-dimentos em
TRA como a reproducdo post mor-tem, doacdo e gestacdo compartilhada. A partir de
2013 a resolugdo ganhou um caréater liberal estan—do atualizada com a prética clinica,
(Henriques, 2019).

Inseminacéo Artificial

As técnicas inseminacao artificial e a fertilizacdo in vitro também conhecida como
(bebé de proveta). Essas técnicas supdem a manipulacdo de pelo menos um gameta fora
do corpo. Na inseminagéo artificial, em contexto medicalizado, essa técnica é feita a
estimulacdo ovariana leve, logo depois sémen tratado € introduzido através do colo do
utero no periodo fertil. Na fertilizacdo in vitro, ou FIV, apds um periodo de estimulacao
dos ovarios com altas doses de medicamentos hormonais, coletam-se 6vulos que, por sua
vez, sdo unidos em laboratorio com sémen tratado. O embrido é transferido para o Gtero

ou congelado, (Luna, 2005)
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Em 139 casais, foram estudados 220 ciclos de inseminagéo intrauterina, sendo o
namero médio de ciclos por casal, a idade média das mulheres de 31,1 anos e a duragdo
média da felicidade de 34,6 meses. Em 220 ciclos de 11V, a taxa geral de gravidez por
ciclo foi de 18,6%. 10:41 Gestaces causadas por tecnologia, 8 (19,6%) abortadas no
primeiro trimestre, 32 (78%) nascidos vivos e gestacdes interrompidas clinicamente com
maltiplos fetos malformados. O resultado final de uma gravidez com sucesso em cada
ciclo é de 14,5% (Martins, 2011).

Uma mentalidade comum é que ndo uso tecnologia reprodutiva, mas busco a
eficiéncia. Este objetivo exclui métodos considerados de “baixa complexidade”. No
entanto, em muitos casos, esses procedimentos tém uma aplicacdo especial para evitar a
fertilizacdo in vitro e a transferéncia de embriGes (Fivet) e a injecdo intracitoplasmatica
(ICSI), bem como a manipulacdo de embrides humanos. Este artigo resume o status de
implementacao da tecnologia de inseminacdo artificial de baixa complexidade. Percebe-
se pelos resultados da pesquisa que a inseminacédo artificial possui areas de aplicacédo
proprias e pode competir com a fertilizagdo in vitro, para informag6es pouco conhecidas,
é util comparar os resultados de Fivet, ICSI e inseminacéo (Gustavo, 2011)

Fertilizag&o in vitro

A FIV é uma das tecnologias transformadoras destinadas a ajudar os humanos a
conceber no século 20. Envolvem quatro aspectos, obtencdo de células mitéticas
citoplasmaticas maduras suficientes, fertilizacdo in vitro dessas células maduras, cultura
de embrides pré-implantacdo e transferéncia interna de embribes. (Miranda, 2019)
Quando a FIV comecou a ser utilizada aqui no Brasil, 0 embrido implantado no Gtero tem
apenas 28% de chance de produzir um feto para o desenvolvimento de um bebé, os
médicos costumavam implantar de seis a oito embrides no Gtero materno e comecaram a
nascerem gémeos, trigémeos, quadrigémeos. Com isso ocorreu a diminui¢do dos nimeros
de embrides transferidos, vindo a Resolugédo n° 1.358/92 do CFM a limitar a transferéncia.
(Souza Marise, 2010).

Foram Feitos 36,307 procedimento do género, um aumento 7,4 % em relagdo a
2016, quando houve uma queda no numero de fertilizagdo in vitro pela crise econdmica
no pais pelo medo do Aedes aegypti. Por questdes de custo, o uso dessa tecnologia ainda
é limitado. No Brasil, 0 custo dessas técnicas pode chegar em valores acima 15.000 reais,
fora os gastos com medicagéo para aumento da ovulagdo (Fertilizagéo), (Passos, 2018

Segundo Informacgdes do Professor Doutor Claudio Leal Ribeiro, do Centro de
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Reproducdo Humana Assistida de Pernambuco (Entrevista concedida em 04.09.2007 —
Anexo V). A taxa de sucesso da FIV pode variar entre 30% e 35% em mulheres com até
35 anos e, a partir dos 40 anos, a taxa de gravidez cai para 15% (AVELAR, 2008). Seus
fracassos foram observados segundo estudos com mulheres acima do peso com IMC.
Tabela 1.

. Grau | = entre 32,1 e 37 kg/m>.

Obesidade grau Il = entre 37,1 e 41,9 kg/m?,

Tabela 2. Valores de referéncia da técnica (Fertilizagdo in vitro).

Fatores Mulheres | Taxa
Fracasso
(%)
Fator feminino 182 14,4 %
Endometriose 77 6,1%
Fator ovulatério 8 0,6%
Fator tubario 91 7,2%
Fator uterino 2 0,2%
Fator cervical 4 0,3%

4 CONCLUSAO

Os estudos de reproducdo humana assistida devem fundamentar-se em principios
técnicos e cientificos da mais elevada idoneidade e qualidade, para que sejam evitadas as
limitacGes aqui descritas; foram especificadas duas técnicas nas quais foram a
inseminacao artificial e fertilizacdo in vitro, cujo, os participantes foram pessoas estéreis.

A presente revisdo enfatiza diversos aspectos relacionados as técnicas de
reproducdo humana assistida. Destacam-se como principais inseminagdes artificiais e
fertilizacdo in vitro para assegurar a sua inteligibilidade e compreensdo a realizacdo dos
métodos praticados.

Os métodos utilizados foram com o envolvimento de pessoas inférteis para testar
e confirmar a legibilidade das técnicas. Idealmente, estas técnicas sdo utilizadas para
realizar um sonho de pais inférteis na geracdo uma vida, de forma a assegurar a obtencao
de resultados fiaveis e eficientes.

As diversas limitagdes metodologicas identificadas devem ser levadas em conta
na apreciacao dos resultados e contornadas em estudos futuros.

De um modo geral, a reprodugdo humana assistida, a par das suas metodologias,
necessita de mais contribui¢fes cientificas para a obtengdo de resultados robustos,

confiaveis e adequados para garantir ainda mais sua eficacia em cada Pais.
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