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Prefácio

Caro(a) leitor(a),
Para iniciar a apresentação deste livro, 

tomo emprestada a frase do saudoso Raul 
Seixas, que diz assim: “sonho que se sonha 
só é só um sonho que se sonha só! Mas 
sonho que se sonha junto é realidade”. 

A história deste livro é o retrato dessa 
frase, pois muitas pessoas sonharam juntas 
para trazer a você um pouco mais de conhe-
cimento sobre os desafios e os caminhos 
para o sonho da maternidade. 

Aqui você encontrará não apenas capí-
tulos interessantes sobre infertilidade, tra-
tamentos e possibilidades para gerar uma 
criança, mas também recursos para atra-
vessar esse momento com mais leveza, 
esperança e equilíbrio.

Este livro nasceu como iniciativa da 
Abrafe (Associação Brasileira de Apoio à 
Fertilidade). 
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Criamos a Associação, que não tem fins lucrativos, em dezembro 
de 2019, com o objetivo de apoiar, acolher e contribuir para o bem-estar 
de mulheres ou casais que vivenciam a não maternidade, em nível 
nacional, com a realização de conferências, seminários, estágios, 
treinamentos e outros eventos educacionais, além da publicação de 
periódicos, livros, noticiários, artigos, reportagens e outras formas 
de material. 

É nosso objetivo também dar assessoria e oferecer acolhimento, 
através de diferentes atividades e terapias capazes de gerar maior 
alinhamento emocional às associadas.

A Abrafe, assim como este livro, foi um sonho que se sonhou junto. 
Mulheres que passaram pela mesma dor, a dificuldade em ter seus 
filhos, se juntaram em uma mobilização ativa em torno da divulgação 
do conhecimento sobre a infertilidade e seus efeitos psicossociais e 
emocionais, assim como a conscientização sobre seus impactos na 
sociedade, mediante ações de educação em saúde e empoderamento 
feminino e familiar como um todo.

Com a Abrafe, queremos dar voz a uma dor solitária vivida por 
muitas mulheres e casais. Conhecemos essa dor, e queremos compar-
tilhar nossas experiências e vivências, mostrando a essas pessoas que 
elas não estão sozinhas! 

Aproveito para agradecer a cada um dos autores dos capítulos 
deste livro, que abraçaram a Abrafe e nos ajudaram a construir esse 
maravilhoso canal. Nossa profunda e eterna GRATIDÃO!

Esperamos que todo esse conteúdo seja útil a você ou a alguém 
próximo que esteja vivendo essa dor, assim como nós vivemos. Pois 
estamos certas de que o caminho para o sonho da maternidade pode 
ser mais consciente, claro, leve e feliz! Esse é nosso genuíno desejo.

Grande abraço,

Patrícia Balbi
Presidente da Abrafe  

(Associação Brasileira de Apoio à Fertilidade)
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Capítulo 1

Infertilidade

Raquel de Lima Leite Soares Alvarenga 

A maioria dos casais (aproximadamente 
85%) conseguirá uma gestação após 

um ano de tentativas, com a maior proba-
bilidade de concepção durante os primei-
ros meses. 

De 10 a 20% dos casais no mundo 
inteiro são acometidos por infertilidade 
conjugal. A esse número pode-se acrescen-
tar mais 10% de casais que têm que se con-
tentar com um número menor de filhos do 
que o desejado. Nas metrópoles brasileiras, 
18% dos casais em idade fértil não conse-
guem ter filhos. Em 40% de todos esses 
casos, a infertilidade pode ser atribuída 
exclusivamente a causas femininas. Em 
40% dos casais que não conseguem ter 
filhos, o problema é do homem. Em 20% o 
problema é dos dois. 
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O máximo de fertilidade observada por ciclo para um casal fértil 
gira em torno de 33% no primeiro mês de tentativa, decaindo rapi-
damente e estabilizando-se em aproximadamente 5%. A média seria 
de 20-25% ao mês. 

Considerando que a probabilidade mensal de gravidez de um 
casal fértil é de 20%, após cada mês teremos uma taxa acumulada 
de gravidez. A tabela 1, baseada nesse raciocínio, demonstra que, 
após 12 meses, com uma chance de 20% ao mês, 93% dos casais 
obterão gravidez.

Tabela 1.  Probabilidade acumulada de gravidez em casais normais férteis 
durante um ano de tentativas

Mês Probabilidade mensal de gravidez Probabilidade acumulativa de gravidez

1 20% 20%

2 20% 36%

3 20% 49%

4 20% 59%

5 20% 67%

6 20% 74%

7 20% 79%

8 20% 83%

9 20% 86%

10 20% 89%

11 20% 91%

12 20% 93%

Fonte: Elaborada pela autora.

Compreender o que define a fertilidade normal é crucial para 
ajudar o casal a entender quando é hora de procurar ajuda. Reco-
menda-se consultar um ginecologista especialista em infertili-
dade e reprodução (infertileuta) se a concepção não ocorrer em 
12 meses.
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A maioria dos casais que procuram tratamento de infertilidade 
não sofrem de disfunções que impeçam a reprodução, mas apresentam 
condições associadas a uma diminuição relativa em sua probabilidade 
mensal de concepção. Entre essas condições “subférteis” estão anor-
malidades na concentração dos espermatozoides ou em sua motilidade, 
fatores cervicais (do colo do útero), endometriose, pequenas aderên-
cias, fase lútea inadequada, ou infertilidade idiopática (sem causa 
aparente – ISCA).

Assim, considera-se que:

 � Infertilidade: é a incapacidade de um ou dos dois cônjuges, 
quer por causas funcionais, quer orgânicas, de gerar gravidez 
por um período conjugal de no mínimo um ano, sem o uso de 
contraceptivos e com vida sexual normal.

 � Esterilidade: acontece quando os recursos terapêuticos atuais 
não proporcionam cura.

Existem dois tipos de infertilidade:

 � Infertilidade primária: refere-se a casais que não engravi-
daram após pelo menos um ano de sexo sem proteção e sem o 
uso de métodos anticoncepcionais.

 � Infertilidade secundária: refere-se a casais que conseguiram 
engravidar pelo menos uma vez e depois não obtêm uma 
segunda gestação.

Causas de infertilidade

A infertilidade pode ser causada por muitos fatores físicos e emo-
cionais e ser decorrente de problemas relativos à mulher, ao homem, 
ou a ambos.
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Tabela 2. Principais causas de infertilidade na mulher

Causas gerais Anomalias congênitas Causas endócrinas Doenças genitais

•  Distúrbios 

dietéticos 

•  Anemias agudas 

•  Estados ansiosos 

e/ou fobias 

•  Idiopática (sem 

causa aparente)

•  Ausência de útero

•  Hipoplasia uterina

•  Disgenesia gonadal

•  Insuficiência ou disfunção 

hipotálamo-hipofisária

•  Distúrbios tireoidianos

•  Hiperplasia da suprarrenal

•  Insuficiência ovariana 

•  Doença policística 

ovariana

•  Hiperprolactinemias

•  Inflamações pélvicas

•  Tuberculose

•  Obstrução das trompas

•  Endometriose

•  Miomas 

•  Pólipos

•  Cervicites

•  Vaginites

•  Endometrites

Fonte: Elaborada pela autora.

Tabela 3. Principais causas de infertilidade no homem

Problemas nos testículos

Problemas no eixo 

hipotálamo-hipofisário

Problemas no 

transporte dos 

espermatozoides

Outras  

causas

•  Orquites (inflamações  

nos testículos)

•  Criptorquidismo

•  Causados por radioterapia 

ou quimioterapia

•  Decorrentes do uso de 

substâncias psicoativas 

(maconha, álcool, cigarro)

•  Varicocele

•  Subsequentes a traumas

•  Congênitos (p. ex., 

Síndrome de Klinefelter),

•  Idiopáticos (sem causa 

aparente)

•  Tumor hipotalâmico

•  Deficiência na secreção 

do hormônio liberador 

de gonadotrofinas

•  Tumor da hipófise

•  Hiperprolactinemia

•  Hipotireoidismo

•  Uso de hormônios 

(estrógenos, 

andrógenos, 

progestinas) 

•  Trauma

•  Inflamação

•  Ereção 

insuficiente,

•  Anejaculação

•  Ejaculação 

precoce 

•  Hipospádias 

•  Coito em períodos 

não férteis

•  Obstrução ou 

ausência dos 

vasos deferentes

•  Ejaculação 

retrógrada

•  Infecção do sêmen

•  Anticorpos 

antiespermatozoides

•  Pseudo-hermafroditismo

•  Espermatozoides com 

função prejudicada

Fonte: Elaborada pela autora.
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A infertilidade sem causa aparente (ISCA) acontece quando, 
mesmo depois de realizar todos os exames para avaliar possíveis cau-
sas de infertilidade, tanto no homem quanto na mulher, o médico 
especialista (infertileuta) não consegue encontrar um motivo para o 
casal não conseguir engravidar.

Entre as situações em que é aconselhável buscar ajuda mais cedo 
destacam-se:

 � Ciclos irregulares: a ocorrência de ciclos menstruais fre-
quentes a cada 21 a 35 dias quase sempre indica que a mulher 
ovula regularmente. A ovulação ocorre aproximadamente 
duas semanas antes do início da menstruação seguinte. Ciclos 
em intervalos superiores a 35 dias podem indicar que a mulher 
não está ovulando. A ovulação é essencial para a gravidez. 
Portanto, ciclos menstruais muito irregulares devem ser 
avaliados.

 � Mulheres com 35 anos de idade ou mais: o número de óvulos 
diminui rapidamente com a idade. Além disso, com o envelhe-
cimento, a qualidade ou a probabilidade de óvulos geneticamente 
normais diminuem. Portanto, caso a mulher tenha 35 anos 
de idade ou mais e o casal esteja tentando engravidar há mais de 
seis meses, é recomendável fazer uma avaliação de fertilidade.

 � História de infecções pélvicas ou infecções sexualmente 
transmissíveis: infecções sexualmente transmissíveis, como 
clamídia ou gonorreia, podem causar inflamação e cicatrizes 
permanentes nas tubas uterinas. A presença de trompas pér-
vias (normais) é essencial para a concepção natural, pois o 
es permatozoide precisa atravessá-las para alcançar e fertilizar 
o óvulo. Quando a mulher tem uma história de infecção pélvica, 
portanto, recomenda-se uma avaliação imediata se o casal 
estiver tentando engravidar. Como parte da avaliação de fer-
tilidade, será feita uma histerossalpingografia, uma radiografia 
que mostra se o interior das tubas e do útero está normal. 
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 � Miomas ou pólipos endometriais: anormalidades uterinas, 
como miomas, que invadem a cavidade endometrial, e pólipos, 
podem prejudicar a forma como o endométrio (o revestimento 
interno do útero) e o embrião interagem, reduzindo as taxas de 
implantação e gravidez. Essas anormalidades também podem 
causar sangramento irregular entre os ciclos menstruais. Em 
mulheres com história conhecida por essas anormalidades ou 
história de sangramento entre os ciclos menstruais é recomen-
dável realizar a avaliação após seis meses de tentativa de gra-
videz. A principal abordagem para corrigir ou eliminar essas 
anormalidades uterinas é por histeroscopia, um método cirúr-
gico pelo qual um aparelho estreito com uma câmera (histeros-
cópio) é inserido na cavidade uterina. Os instrumentos podem 
ser introduzidos por esse aparelho, permitindo que o cirurgião 
elimine ou corrija quaisquer anormalidades anatômicas.

 � Anormalidades no sêmen: se o parceiro do sexo masculino 
tem história de infertilidade com uma parceira anterior, ou se 
houver alterações em seu espermograma, é recomendável uma 
avaliação da fertilidade mais precoce, idealmente dentro de 
seis meses. 

Deve-se ressaltar que cada caso é um caso, e a probabilidade de 
ter sucesso em um tratamento varia muito de um casal para outro. O 
médico especialista, conhecendo bem o histórico do casal, é o mais 
indicado para fornecer todas as informações definitivas. Frequente-
mente somos surpreendidos por casais que conseguem gestações 
mesmo em condições altamente desfavoráveis do ponto de vista 
médico. A vida sempre encontra um caminho! Boa sorte!
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Os tratamentos de reprodução humana 
podem ser divididos em tratamentos 

de alta e de baixa complexidade. Nos tra-
tamentos de baixa complexidade não é 
necessário manipular óvulos e embriões em 
laboratório, pois a fertilização ocorre no pró-
prio organismo. Além de ser mais acessíveis 
e menos complexos, são tratamentos muito 
eficientes quando indicados corretamente. 

Capítulo 2

Tratamentos de baixa 

complexidade

Priscila Fabiane dos Santos  

Beirigo Paternostro

(continua…)
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lho do Comitê de Ética da Pronúcleo – Associação Brasileira de Em -
briologistas em Medicina Reprodutiva.
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Universidade Presidente Antônio Carlos; 
especialista em reprodução humana assistida 
laboratorial pela Clínica Genics – Medicina 
Reprodutiva; especialista em saúde pelo 
curso de MBA Internacional em Saúde pela 
Fundação Getúlio Vargas (FGV); mestrado 

profissional de Formação para a Pesquisa Biomédica com ênfase em 
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reprodução humana assistida pela Universidade Federal do Rio de 
Janeiro (UFRJ) – em andamento; embriologista sênior diretor do La bo-
ratório de Fertilização In Vitro da Clínica PERFETTO, Goiânia/GO; 
embriologista sênior e founder da EMBRYOWAYS – Consultoria em 
Reprodução Humana Ltda.; Delegado Regional da Pronúcleo – Asso-
ciação Brasileira de Embriologistas em Medicina Reprodutiva, no 
Rio de Janeiro/RJ.
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Mestre em Nutrição e Saúde Pública pela 
UFMG. Possui graduação em Nutrição pela 
Universidade Federal de Ouro Preto (2005); 
pós-graduação em Nutrição Humana e Saúde 
pela Universidade Federal de Lavras (2010); 
pós-graduação em Fitoterapia Aplicada à Prá-

tica Clínica pela Faceb (2016). Atua como nutricionista no Hos pital 
Maternidade Odete Valadares, Belo Horizonte/MG, e é professora de 
curso de graduação no Centro Universitário UNA. Coordenadora e orien-
tadora de curso técnico em Nutrição e Dietética no Senac de Sete La-
goas. Tem experiência na área de Nutrição, com ênfase em Nutrição em 
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Graduada em Biomedicina pela Universidade 
Federal de Uberlândia (UFU). Mestre em 
Biologia Celular e Estrutural Aplicadas pela 
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ratório de Biologia Reprodutiva da Universi-
dade de Utrecht- Holanda por 1 ano. Doutora em Biologia Celular pela 
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG). Professora de Anato-
mia Humana, Fisiologia, Biologia Celular na Fevasf e na Universidade 
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Federal de Alfenas (Unifal). Estágio no Laboratório de Reprodução 
Humana do Cegonha Medicina Reprodutiva no período de 8 de feve-
reiro de 2017 a 21 de maio de 2017 (carga horário: 500 horas). Profes-
sora estagiária da disciplina de Histologia para o curso de Medicina 
ofertada pelo Departamento de Morfologia do Instituto de Ciências 
Biológicas da UFMG (carga horária: 120 horas).

Monique Lima

Licenciatura e bacharelado em Ciências Bio-
lógicas pelo Centro Universitário de Maringá 
Unicesumar (2011). Técnica em Química 
(2008). Consultora de produtos na Interme-
dical (RJ). Posições atuais envolveram venda 
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dutos para fertilização in vitro, ginecologia e obstetrícia. Experiência 
em pós-vendas, follow up, processo logístico e organização de eventos 
(workshops, treinamentos, congressos).
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Biomédica pela Universidade Católica de Pe-
trópolis (2016). Especialista em reprodução 
humana assistida pela Associação Instituto 
Sapientiae (2018). Criadora de conteúdo e 
ilustradora no perfil @Eu.Embriologista no 
Instagram.
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Bacharel em Ciências Biológicas pelo Centro 
Universitário Newton Paiva (2016); Gerência 
de Controle de Zoonoses (2020); Gerência de 
Controle de Epidemiologia (2018-2020); au  xi-
liar técnica (Licenciamento Ambiental) (2019); 
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auxiliar técnica (Licenciamento Ambiental) (2018); monitora de Bio-
logia Marinha (2015).
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Ho  rizonte. Espe cialista em reprodução hu -
mana pela Rede Latino-americana de Re -
produção Assistida. Título de Capacitação 

em Reprodução Assistida conferido pela Sociedade Brasileira de 
Reprodução Assistida. Título de Especialista em Ginecologia e Obste-
trícia (TEGO) conferido pela Federação Brasileira das Sociedades 
de Ginecologia e Obstetrícia. Ultrassonografista especializada 
para tratamentos de reprodução assistida. Sócia-proprietária em 
Cegonha Medicina Reprodutiva e ISM – Instituto de Saúde da Mulher, 
Belo Horizonte/MG.
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Educadora Organizacional. Master Coach de 
Liderança & Carreira. Palestrante e Story-
teller. Graduada em Comunicação Social pela 
PUC-MG e especialista em Gestão de Negó-
cios pela Fundação Dom Cabral. Fundadora 
do Instituto Patrícia Balbi, empresa de Trei-
namentos e Desenvolvimento de Pessoas. 
Idealizadora do Movimento “Enquanto o Filho não Vem”, que apoia 
mulheres que não puderam ser mães ou estão em busca do sonho da 
maternidade. Presidente da Abrafe – Associação Brasileira de Apoio 
à Fertilidade.
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Graduação em Ciências Biológicas (UERJ); 
Especialização em Reprodução Humana 
Assistida (Instituto Sapientiae/SP); Especia-
lização em Embriologia Clínica (REDLARA/
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Ciências (UERJ); Doutorado em Ciências 
(UERJ); Consultora de Produtos na empresa 

Intermedical (RJ); Professora do curso de Técnicas em Reprodução 
Assistida oferecido pelo Banco de Sêmen do Rio de Janeiro; Bióloga 
Diretora do Banco de Sêmen do Rio de Janeiro/RJ.
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Possui licenciatura e bacharelado em Ciên-
cias Biológicas pela Universidade de Cuiabá 
(UNIC). Mestrado em Ciências da Saúde, 
com foco em Obstetrícia e Ginecologia pela 
Universidade de São Paulo (USP). Iniciou car-
reira na área de embriologia como estagiá-
ria no Hospital Pérola Byington em 2011, 
seguida por pós-graduação em Embriologia 
no Hospital Pérola Byington. Embriologista na Clínica Monteleone 
(2013-2015) e embriologista na Clínica Ideia Fértil (2015-2019). Cria-
dora do conteúdo do Instagram @mamaeembryo.
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Bacharel em Ciências Biológicas pela Uni-
versidade de Minas Gerais (UFMG); mestre 
em Morfologia pela Universidade de Minas 
Gerais (UFMG); doutora em Biologia Ce lular 
pela Universidade de Minas Gerais – UFMG/ 
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Université de Rennes 1, França; especialista em Embriologia Clínica 
(CRB-4); título de capacitação em Reprodução Assistida pela Socie-
dade Brasileira de Reprodução Assistida (SBRA); diretora em Fer-
titech – Tecnologia em Reprodução Assisti da; embriologista sênior 
em Cegonha Medicina Reprodutiva; diretora-fundadora do Pronúcleo 
– Associação Brasileira de Embriologistas em Medicina Reprodu-
tiva; sócia-proprietária em Cegonha Medicina Reprodutiva; mem bro 
do Conselho do Comitê de Ética do Pronúcleo – Associação Brasi-
leira de Embriologistas em Medicina Reprodutiva; diretora científica 
da Abrafe – Associação Brasileira de Apoio à Fertilidade. Tentante por 
8 anos, mãe do Renato e do Pedro.
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Economista com MBA em Controladoria e 
Finanças, perita, Advanced Coach e pales-
trante. Sócia-fundadora da empresa ATMarra 
Coaching e Consultoria Financeira. Idea-
lizadora junto com a Carolina Rosa do Mo-
vimento Butterfly Coração Tentante, que 

apoia mulheres tentantes que por algum motivo, seja ele diagnosti-
cado ou não, ainda não realizaram o sonho da maternidade. Diretora 
financeira da Abrafe – Associação Brasileira de Apoio à Fertilidade 
e ex-tentante, hoje mãe com a bênção de Deus!

Samille Simões Parreiras da  

Silva Landim

Empresária, cristã, educadora infantil, gra-
duação em Administração e Pedagogia (em 
andamento); viúva do Cleberton, mãe do Pie-
tro e gestante do Enrico; ex-tentante. Digital 
influencer no Instagram @samille.simoes.
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Wiviane Franco Franklin Sasdelli 

Advogada, formada em Direito pela Univer-
sidade Fumec em 2001, com pós-graduação 
em Direito Processual Civil pelo CAD; fluen-
 te em inglês, tendo lecionado a matéria por 
dois anos e, desde 2017, membro voluntário 
na paróquia Santo Inácio de Loyola BH/MG, 

em projeto de evangelização de crianças de 2 a 10 anos. Ex-tentante, 
mãe da Catarina e do Guilherme, 9 e 4 anos, respectivamente. Casada 
há 17 anos, mãe de um casal e de quatro anjinhos, todos responsáveis 
pelo início do seu caminho na maternidade. Passou por uma gestação 
quadrigemelar até o quinto mês, gerada por meio de indução de 
ovulação, após várias tentativas anteriores. Embora a perda seja 
dolorosa, serviu para seu processo de autoconhecimento e para tor-
nar-se uma pessoa melhor e permitiu que engravidasse naturalmente, 
nas duas vezes posteriores.



Esperamos que vocês tenham gostado deste livro. Foi escrito,  
com muito carinho, por um grupo de profissionais que doaram  
seu tempo e seu conhecimento de forma voluntária, em prol da 

Abrafe – Associação Brasileira de Apoio à Fertilidade. 

Para saber mais sobre a Abrafe,  
fazer parte, e contribuir, acesse nosso site:

www.abrafe.com.br 

Instagram @abrafe.brasil


