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Pacientes com Câncer  

• O câncer é uma das principais causas de morte em todo o 
mundo 

 

• Intenso avanço na cura de diferentes tipos de câncer 

 

• Sobrevivência a longo termo para diversos pacientes, 
especialmente os mais jovens 

 

• De fato, tratamentos quimioterápicos e radioterápicos têm 
permitido taxas de sobrevivência de aproximadamente 80% 
entre crianças e adolescentes e tem sido estimado que um 
em cada 250 adultos será sobrevivente de algum tipo de 
câncer infantil . 
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Pacientes com Câncer  

• Uma das maiores complicações dos tratamentos para 
o câncer é a esterilidade  e perda da função gonadal 

 

 

 

• Sobrevivência seja o principal foco do cuidado com o 
paciente de câncer, a qualidade de vida após o 
tratamento é cada vez mais discutida e deve ser 
levada em consideração, o que inclui a possibilidade 
de se tornarem pais. 
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Pacientes com Câncer  

• O dano na função reprodutiva pode ser transitórios ou permanente 

 

• Os danos causados pelo tratamento e o restabelecimento da fertilidade 
após regimes gonadotóxicos dependem da disponibilidade e 
integridade de células primordiais. 

 

• A preservação da fertilidade é de crucial importância para a futura 
qualidade de vida de pacientes submetidos a tratamentos de câncer.  
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Pacientes com Câncer  

• O dano na função reprodutiva pode ser transitórios ou 
permanente 

 

• Os danos causados pelo tratamento e o restabelecimento 
da fertilidade após regimes gonadotóxicos dependem da 
disponibilidade e integridade de células primordiais. 

 

 

• A preservação da fertilidade fndamental para a futura 
qualidade de vida de pacientes submetidos a 
tratamentos de câncer.  
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Pacientes oncológicos 

Estratégias 

Técnicas ainda 
são limitadas, 
principalmente 
quando se trata 
de crianças e 

jovens 
adolescentes. 

Criopreservação de embriões, oócitos e tecido ovariano 

Transposição cirúrgica ovariana 

Supressão da função ovariana com análogos do hormônio liberador de 
gonadopropinas (GnRH), concomitantemente à quimioterapia 

Medicamentos inibidores da apoptose 



A criopreservação de tecido ovariano, com o subsequente 
autotransplante 

• única opção viável em meninas pré-púberes e mesmo 
em adolescentes e mulheres que não possam ser 
submetidas a estimulação ovariana para a coleta de 
oócitos1 

Preocupação 

• possibilidade de reintrodução de células cancerosas no 
organismo da mulher 

Porém, 

• a maior parte das neoplasias que acometem a mulher 
em idade reprodutiva, não metastiza para os ovários 
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18 SEMANAS DE 
GESTAÇÃO (6-7  X 106) 

AO NASCIMENTO 

(1–2  X 106) 

PUBERDADE 

300 000 oócitos 

MENOPAUSA 

< 1000 

POOL DE 
FOLÍCULOS 

PRIMORDIAIS 

RESERVA 
OVARIANA 

POTENCIAL 
REPRODUTIVO 

PARA A VIDA 
TODA 
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Tá na hora de engraviadar 

Você ainda não tem filhos? 

Cadê seu parceiro? 

Sua reserva de óvulos tá diminuindo 



Preservação da fertilidade  em 

antecipação ao declínio por idade.  

CONGELAMENTO DE ÓVULOS 



Criopreservação 

Limitações da 
técnica 

Limitações do 
gameta 

Chen et al., 1986  Congelamento lento 

Kuleshova et al., 1999  Vitrificação 

1986 -2005   APLICAÇÃO CLÍNICA 

Oócitos: difícil criopreservação 
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Limitações 
da Técnica 

Crioprotetores 

Hastes 

Velocidade de 
resfriamento  

Velocidade de 
aquecimento 

Curva de 
aprendizado  

Eficiência x 
Segurança 
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Limitações do 
gameta 

Tamanho da 
célula 

Superficie/ 

volume 

Conteúdo de 
água 

Permeabilidade da 
membrana 

Cristais de gelo 

Citoesqueleto 

Organelas 
intracelulares 

CONGELAMENTO DE ÓVULOS 



Danos 

Alteração 
funcional 

Crio de 
oócitos  

Fusos meióticos 

Ultra-estruturas 
celulares 

Perfil gênico 
(mRNA) 

Perfil metabólico  
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Fusos meióticos 

Ultra-estruturas 
celulares 

Perfil gênico (mRNA) 

Perfil metabólico  

Aneuploidia 

Fonte: The cell 

CONGELAMENTO DE ÓVULOS - 
Segurança 



 Criopreservação não aumenta o 

risco de aneuploidias 

  Criopreservação não diminui a 

implantação de blastocistos em 

ciclos de ICSI.  

CONGELAMENTO DE ÓVULOS - 
Segurança 



 Não existe diferença no peso ao nascer ou de anomalias 

congênitas em bebês provenientes de oócitos criopreservados 

 Criopreservação não aumenta a incidência de anomalias 

congênitas  

CONGELAMENTO DE ÓVULOS - 
Segurança 








