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REPRODUCAO ASSISTIDA: CFM anuncia novas regras para o uso de técnicas de fertilizacio e inseminag&o no
Pais

O Conselho Federal de Medicina (CFM) divulgou nesta quinta-feira (9) a atualizacao das normas

para utilizacdo das técnicas de reproducdo assistida (RA) no Brasil. Por meio da Resolucao CFM n®
2.168/2017, com publicacdo prevista no Diario Oficial da Unido ainda esta semana, a autarquia
editou regras sobre temas como: descarte de embrides, gestacao compartilhada e de substituicao.
Dentre as novidades, destaca-se a inclusdo de questdes sociais na avaliacdo médica para utilizacdo
de RA. Pacientes em tratamento oncoldgico também foram contemplados.

A Resolucao CFM n? 2.168/2017 permite que pessoas sem problemas reprodutivos
diagnosticados possam recorrer a técnicas disponiveis de reproducao assistida, como o
congelamento de gametas, embrides e tecidos germinativos. Dessa forma, os pacientes ganham a
possibilidade de planejar o aumento da familia, segundo um calendério pessoal, levando em conta
projetos de trabalho ou de estudos, por exemplo. Também sao beneficiados pacientes que, por
conta de tratamentos ou desenvolvimento de doencas, poderao vir a ter um guadro de infertilidade.

“Essa resolucao é fruto de demandas da sociedade que o Conselho Federal de Medicina recebeu ao
longo de quase trés anos e vem contemplar situacdes tanto sociais quanto epidemioldgicas”,
ressaltou o diretor do CFM e coordenador da Camara Técnica de Reproducdo Assistida, José Hiran
Gallo.

Sobre a preservacao oncolégica, a presidente da Sociedade Brasileira de Reproducado Assistida,
Hitomi Nakagawa, apontou que, “com o avanco das técnicas tanto de diagndstico quanto de
tratamento em oncologia, nds temos taxas de sobrevida elevadas. E recorrente, no entanto, que
pacientes oncolégicos ndo tenham acesso ao congelamento de seus gametas para terem, no
futuro, filhos com o préprio material genético. E a resolucdo do CFM enfatiza essa possibilidade de
reproducao posterior”.

Gestacao - Dentre os destaques introduzidos na norma, que entra em vigor nos préximos dias, o
CFM ainda estendeu a possibilidade de cessdo tempordria do Utero para familiares em grau de
parentesco consanguineo descendente. Até entdo, de primeiro a quarto graus, somente mae, avé,
irma, tia e prima poderiam participar do processo de gestacao de substituicao. Com a mudanca na
regra, filha e sobrinha também podem ceder temporariamente seus Uteros. Pessoas solteiras
também passam a ter direito a recorrer a cessao temporaria de Utero. De acordo com Hiran Gallo,
tais alteracdes visam ampliar a possibilidade de procriacao de individuos que assim desejarem.

O Plenério do Conselho Federal de Medicina definiu ainda no texto da Resolucdo o conceito de
gestacao compartilhada, opcéo ja anteriormente contemplada para casos de unidao homoafetiva
feminina. De acordo com o documento, considera-se que 0s casos que se enguadram nesta
situacdo sdo aqueles em que o embrido obtido a partir da fecundacao de odécito(s) de uma mulher é
transferido para o Utero de sua parceira, ainda que nao exista diagnéstico de infertilidade.

Descarte e doagdo - Outro ponto alterado pela Resolucao CFM n2 2.168/2017 é a redugao de
cinco para trés anos no periodo minimo para descarte de embrides. O novo critério vale tanto em
casos de expressa vontade dos pacientes quanto em situacao de abandono, caracterizada pelo
descumprimento de contrato pré-estabelecido firmado pelos pacientes junto aos servicos de
reproducgdo assistida que costumam relatar a nao localizagao dos responsaveis pelo material
genético criopreservado.

Por decisdo da Camara Técnica de Reproducdo Assistida, que preparou o texto da norma aprovada
pelo Plendrio do CFM, a alteracao no prazo para descarte ocorreu para manter o texto em sintonia
com a Lei de Biosseguranca (Lei n2 11.105/2005), gue permite a utilizacao para pesquisa de
embrides congelados hé trés anos ou mais.

Em casos de doacao voluntaria de gametas, a Resolucdo do Conselho Federal abriu a possibilidade
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também para mulheres, sendo que os homens jd eram contemplados. “Reconhecendo a autonomia
da mulher, o CFM abriu a possibilidade para que ela opte por fazer a doacéo voluntédria desde que
seja devidamente esclarecida sobre o procedimento invasivo a que se submeterd e as possiveis
consequéncias. Ressaltando que é de extrema importancia o preenchimento por escrito do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido”, apontou o diretor Hiran Gallo.

Etica - O texto ainda ratifica que a idade méaxima para participacdo como doador em processos de
RA sera de 35 anos para mulheres e de 50 anos para homens. No caso da transferéncia do embriao
para o Utero de paciente, nao podem se submeter a este tratamento mulheres com mais de 50
anos. Excecdes devem ser justificadas pelo médico assistente, que devera embasar sua decisdo e
ainda comprovar que a interessada esta ciente dos riscos aos quais sera exposta.

Da mesma forma, a Resolucao CFM n2 2.168/2017 reafirma que o nimero maximo de embrides
a serem transferidos serd quatro, podendo ser menor de acordo com a idade da paciente: até 35
anos (maximo de dois embrides); entre 36 e 39 anos (até trés embrides); e com 40 anos ou mais
(limite de quatro embrides).

Vale destacar que os interessados em participar de processos de reproducao assistida, no Brasil,
estdo proibidos e podem ser penalizados se for constatado o comércio de embrides; a pratica de
selecao de embrides por conta de caracteristicas bioldgicas; e a reducao embrionaria em caso de
gravidez multipla, por exemplo, continuam vigentes.

Finalmente, ressalta-se a importancia do termo de consentimento livre e esclarecido e a defesa da
autonomia de médicos e de pacientes que ganharam destaque na Resolucdao CFM n? 2.168/2017
, com citacdes em virios pontos do documento e uma orientacao objetiva de que casos nao
previstos na norma deverao obrigatoriamente receber autorizacao do CRM com jurisdicao no
estado, cabendo recurso ao CFM.

Fonte: CFM, em 09.11.2017.
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