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Infertilidade Conjugal por
Factor masculino

® A natalidade esta a cair para niveis assustadores o que

transformou a infertilidade num problema real de Satide
Pablica




Populacao em declinio

Muitos paises na Europa, Sudoeste Asiatico, Canada .

Estes paises estao a diminuir a sua populagao

As taxas de fertilidade estao abaixo dos niveis de substituicao
Portugal tem uma tx de fertilidade de 1,37

Desde 1982, em Portugal, nao ha renovacao de geragoes




Taxa de fertilidade no Mundo

1.00-1.99
2.00-2.99
3.00-3.99
4.00-4.99
2.00-5.99
6.00+




Declinio da Natalidade

® Se por um lado as pessoas tem menos filhos por querem
- por razdes economicas
- por razoes academicas
- por razoes profissionais

- por novo estilo de vida

/ . ~ / ~
* Ha muitos casos que a razao ¢ por que nao podem.
- casam mais tarde( idade da mulher)

- problemas de infertilidade conjugal
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Factores que prejudicam a fertilidade

Intertilidade e idade avancada

A 1dade da mae e o seu impacto na fertilidade bem como os
efeitos adversos na gravidez Sa0 mais profundos e melhor

documentados do que o efeito negativo da idade paterna.

As tecnicas de reprodugao assistida nao compensam

completamente o declinio da fertilidade provocado pela idade.




Riscos da paternidade tardia

(pais com > de 40 anos)

Infertilidade ( > fragmentagao do DNA )
Abortos esponténeos
Riscos para a crianca:

Mais susceptivel a ter acondroplasia, esquizofrenia e autismo. ..




INFERTILIDADE

o E a impossibilidade de um casal obter uma gravidez ap(')s

um ano de relagées regulares e desprotegidas.




Infertilidade conjugal

e Afecta cerca de 10-15% dos casais

e Em cerca de 50% o factor masculino esta envolvido.




Como estudar o homem

¢ Pedir um espermograma na primeira consulta




CONSTITUICAO DO EJACULADO

* Espermatozoides testiculares
~ 4 . .
® Secrecoes das vesiculas seminais

® Secrecoes prostéticas




ESPERMOGRAMA

Volume ...... 2-5ml

Numero de espermatozéides/ ml......... > 20 milhoes
Motilidade progressiva répida ............ >25%
Morfologia .................................... >4%
Vitalidade ............ - >50%

Hipoosmolaridade. .. - >50%

Leucocitos............ - <1 milhao

Se nao tem espermatozéides diz que ha uma azoospermia




Aparelho reprodutor masculino




. Auséncia de testiculos
congénita/adquirida

. Testiculos fora da bolsa

.Testiculos atroficos/hipotrofic

.Testiculos sofreram:
infeccao/traumatismo
Radioterapia/quimioterapia
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Auséncia congénita canais deferentes
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Obstrucao dos canais ejaculadores
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Desobstrucao endoscopica dos
ejaculadores(TURED




Desobstrucao endoscopica de quisto
dos ejaculadores




Patologias que afectam a fertilidade
Comecam no momento da concepcao

® Medicagoes da mae durante a gravidez

e Toxicidade alimentar e ambiental. Inofensiva para a mae e

trégica para o feto

® Aumento de anomalias no aparelho genital masculino:

® Micropenis, hipospadias, criptorquidias, tumor testiculo

© Infertih’dade




Patologias que afectam a fertilidade
Doencas da infancia e adolescéncia

® Os testiculos estao na bolsa? Criptorquidia (*)
® Orquites/epididimites

* Tor¢ao do cordao espermatico(**)

® Traumatismo escrotal (¥*%)

® Cirurgia inguinal na crianca

* Uso de drogas

° Radioterapia ou quimioterapia(****)




Bolsa escrotal vazia




Torcao com 24 horas




Traumatismo escrotal




Tratamento
Prevencao - criopreservacao

® O n°de homens sgﬁ'endo de cancro em idadesjovens aumentou

dramaticamente nos ultimos 20 anos.

® Criopreservagao do semen antes do inicio do tratamento ¢ o unico

meétodo para preservar a futum fertjh'dade.

e * On®°de pacientes que criopreservam ¢ muito baixo.
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Situacoes que afectam a fertilidade
Doencas do adulto

Perigo da profissao

Exposi¢ao a temperaturas elevadas( saunas)
Manipulagao/inalagao de substancias quimicas
Trabalhadores da industria do plastico
Agricultura-herbicidas e pesticidas usados sem precaugao
Varicocelo (*)

Obesidade (*%*)

Medicacoes




varicocelo




Obesidade

Obesidade- (1/3 dos americanos com < 30 anos sao obesos)
homens muito obesos tem espermogr alterados e sao subferteis.

Tem baixo volume testicular e ginecomastia. As razoes sao:

Alteragoes hormonais(baixam os androgenios e sobem os estrogenios)
Aumento da temperatura escrotal

Aumento da fragmentacdo DNA

Diminui¢cdo daT e SHBG e aumento dos niveis de estrogenios.
Diminuig¢ao dos niveis de FSH e Inibina B
Sugere um quadro de hipog hipog. Parcial
Nutricionista - perder peso
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Um farmaco pode afectar a fertilidade

¢ Fenitolna

¢ Sulfasalazina

¢ Nitrofurantoina

¢ Colchicina

* Bloqueadores canais de calcio
¢ Esteroides anabolizantes
* Ciclosporina-A

* Espironolactona

® Antiandro génios




INFERTILIDADE

Esteroides anabolizantes

ESTUDO DIZ QUE \ |
ESTEROIDES OQUEE
DANIFICAM CEREBRO?
CEREBROS
DE RATOS!




Patologias que afectam a fertilidade
Lesoes congénitas

© Hipogonadismo hipergonadotrc')fico — Sind Klinefelter

© Hipogonadismo hipogonadotrc')fico - Sind Kallman




Hipogonadismo




Estudo laboratorial

1- Estudo hormonal- FSH
- Nas azoospermias e oligospermias
- Nos testiculos hipotroficos
2- Estudo Hormonal com LH; FSH;Testosterona

- sempre que ha sinais de hipogonadismo(*)

3- Estudo genético - Cari(')tipo e Estudo molecular do Cr.Y

—Azoosperrnias secretoras e <5 milhoes







Exame fisico

Exame fisico de pé e com o doente despido

Orientar o exame para os caracteres sexuais primarios e sec.
Importante a palpac¢ao dos genitais externos:
Testiculos: Volume, consistencia e localizagcao(*)

Epididimos: induragoes

Canais deferentes: palpados bilateralmente

Atencgao a presencga de varicocelo(**)

Atengao a existéncia de cicatrizes inguinais ou escrotais!
Atengao a ginecomastia

Registar O peso ¢ estatura
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Importancia do volume testicular na
fertilidade

e Testiculo normal tem cerca de 22-24 ml
® Testiculo hipotrofico 12-18 ml

® Testiculo atrofico < 12 ml

™~










Suspender habitos tabagicos

e Os grandes fumadores tem pior qualidade espermética










Azoospermia

® 1- Obstrutiva - Espermatogenese normal
- Problema mecanico
- Auséncia ou obstrucao dos canais ductais

- Possivel desobstruir ou recanalizar

- Sempre possivel colher espermatozéides

e 2_-N3io obstrutiva - Espermatogenese alterada
- Canais permeéveis
- Nao ha correcgao cirtrgica

- Nem sempre e possivel colher Sz
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