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1. Introdugao

O conceito de infertilidade conjugal, conforme definido pelo Ministério da Saude (MS) na Biblioteca Virtual da
Saude, refere-se a dificuldade de conceber apds um ano de relagdes sexuais regulares sem o uso de métodos
contraceptivos (BIBLIOTECA VIRTUAL DA SAUDE, BRASIL, 2023). Essa condigdo afeta cerca de 15% dos
casais em idade reprodutiva globalmente, sendo uma preocupagao crescente em saude publica devido ao
impacto significativo na qualidade de vida dos afetados (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). Estudos
indicam que essa condicao afeta um em cada quatro casais (SCHAFFER; DIAMOND, 1994).

A infertilidade pode ser causada por fatores bioldgicos, psicolégicos e sociais variados entre os casais,
destacando-se causas genéticas, hormonais, anatdémicas, imunoldgicas e infecciosas (CROSIGNANI;
COLLINS, 2009). Tais fatores afetam homens e mulheres, tornando a infertilidade um problema multifatorial
complexo.

Na sociedade contemporénea, espera-se que os individuos sigam o caminho tradicional de se casar, ter filhos
e envelhecer ao lado do cbnjuge e netos. Contudo, desigualdades biolégicas, psicoldgicas e sociais podem
levar a infertilidade conjugal, seja por causas masculinas ou femininas.

Essa expectativa social e os desafios enfrentados pelos casais inférteis ressaltam a importancia de
compreender melhor os aspectos que influenciam a infertilidade conjugal. Assim, a infertilidade conjugal é
amplamente discutida, visto que muitos casais enfrentam dificuldades para engravidar. Existem diversos
recursos terapéuticos, como tratamentos hormonais, inseminagéo artificial e fertilizagao in vitro.

Com uma ampla gama de estudos e tratamentos disponiveis, este projeto visa realizar uma revisao
bibliografica para responder a pergunta norteadora: quais sdo os aspectos bioldgicos e psicossociais que
influenciam a infertilidade conjugal? A resposta a essa questdo é essencial para melhorar diagndsticos e

tratamentos, além de fornecer suporte adequado aos casais que enfrentam esse desafio.
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2. Objetivos

2.1 Objetivo Geral
O objetivo principal deste artigo é realizar uma reviséo bibliografica de estudos cientificos que investiguem os
diversos aspectos que influenciam a infertilidade conjugal, com foco em identificar e analisar os fatores

biolégicos, psicoldgicos e sociais envolvidos.

2.2 Objetivos Especificos

Como obijetivos especificos o projeto apresenta:

a) Definir quais sao os aspectos bioldgicos que contribuem para a infertilidade em um casal.

b) Estabelecer quais sédo os fatores sociais e psicolégicos que contribuem para que o individuo apresente
infertilidade.

3. Justificativa

A justificativa deste artigo reside na necessidade de compreender os diversos aspectos que influenciam a
infertilidade conjugal, afetando um ou ambos os individuos do casal. Através de uma sintese narrativa, os
achados serdo organizados e descritos de forma coerente, destacando as principais causas bioldgicas,
psicoldgicas e sociais da infertilidade conjugal identificadas nos estudos revisados, utilizando critérios

rigorosos de avaliagdo da qualidade dos mesmos.

4. Metodologia

A estratégia de busca seréa realizada nas bases de dados PubMed, Scopus, Web of Science, Embase e
Google Scholar. Seréo utilizados descritores como "infertilidade conjugal”, "fatores bioldgicos", "infertilidade
masculina", "infertilidade feminina", "causas biolégicas ou sociais da infertilidade" e "fertilidade".

Seréo incluidos na revisdo artigos originais publicados em revistas de rigor cientifico reconhecido, nos ultimos
10 anos (2013-2023), em inglés ou portugués, que abordem aspectos investigados. Serdo excluidos estudos
nao revisados por pares, resumos de conferéncias, cartas ao editor e comentarios.

Aselecao inicial dos estudos envolvera a leitura dos titulos e resumos para identificar aqueles que contemplem
os aspectos de interesse. Os artigos selecionados serdo organizados e submetidos a leitura completa, com
coleta de informacgdes relevantes, como autores, ano de publicagdo, objetivos, metodologia, resultados

principais e conclusdes.
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Os artigos serdo avaliados conforme as categorias de fatores genéticos, hormonais, anatdmicos,
imunoldgicos, infecciosos e psicossociais associados a infertilidade. As limitagdes desta revisdo incluem

possiveis vieses de publicagao, heterogeneidade dos estudos e limitacbes das bases de dados utilizadas.
5. Resultados Esperados

Os resultados esperados ao final do projeto sao:

a) A presenca de filhos biolégicos no nucleo familiar pode gerar dilemas sociais significativos.

b) A mulher frequentemente é responsabilizada pela infertilidade conjugal, refletindo questdes socioculturais.
c) A infertilidade pode provocar sérios impactos nas relagdes conjugais dos individuos afetados.

d) A infertilidade afeta homens e mulheres em proporgdes equivalentes.

e) Mulheres diagnosticadas com endometriose apresentam uma probabilidade aumentada de infertilidade.

f) Homens que se submeteram a vasectomia compdem a maior porcentagem dos casos de infertilidade
masculina.

g) A fertilizacgao in vitro (FIV) é considerada uma das op¢des mais eficazes para o tratamento da infertilidade.

6. Resultados e Conclusodes
O dilema social de estabelecer ou ndo uma familia com a presencga de filhos bioldgicos

Muitas mulheres enfrentam um dilema estruturado pela sociedade, que sugere a necessidade de casar e
constituir uma familia com filhos. Contudo, um numero crescente de mulheres busca independéncia
emocional e financeira, estabelecendo carreiras profissionais e ingressando no mercado de trabalho. Esse
cenario frequentemente leva a decisédo de adiar ou até mesmo optar por nao ter filhos. De acordo com Colucci
(2000), uma pesquisa da empresa Maplan realizada em 1998 em nove capitais brasileiras revelaram que, ao
longo de dez anos, a propor¢do de mulheres que tiveram filhos entre 30 e 44 anos aumentou de 30% para
41% (p. 63). Esse dado evidencia a tendéncia atual das mulheres em adiar a maternidade, embora essa
escolha possa acarretar dificuldades na concepgéo de filhos. Além disso, € importante notar que muitas
mulheres que desejam a maternidade enfrentam dificuldades para engravidar, independentemente da faixa
etaria ou estagio da vida em que se encontram. Essas dificuldades frequentemente levam a insatisfacdo e a
busca por tratamento contra a infertilidade (ARILHA, 1996).

Esse dilema ndo se restringe apenas as mulheres; muitos homens também aspiram a paternidade e, ao
enfrentar problemas de infertilidade, podem associar tais dificuldades a virilidade, o que lhes causa
desconforto ao buscar solugdes (COLUCCI, 2000).

Um estudo conduzido em 2004 no estado do Espirito Santo analisou cinco casais com idades entre 37 e 45

anos, sem filhos e com dificuldades para engravidar. A pesquisa revelou que a maioria dos entrevistados
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desejava ter filhos bioldgicos, descrevendo-os como “sangue do meu sangue” e destacando a importancia de
que os filhos apresentem caracteristicas fisicas semelhantes as dos pais (BORLOT; TRINDADE,
2004).

A responsabilidade da fertilidade revertida a mulher

Desde a antiguidade, a mulher tem sido percebida como a figura central na fertilidade e na procriagao,
assumindo a responsabilidade exclusiva pela concepcéao, enquanto a contribuigdo do homem era amplamente
ignorada. Na Roma Antiga, estatuas representavam a deusa da fertilidade como uma mulher, e as mulheres
férteis eram enaltecidas, enquanto as inférteis eram vistas como alvo de punicdes divinas, com a infertilidade
sendo considerada um castigo (TANAKA; ALVARENGA, 1999). Essa percepgéo histérica gerou a ideia
predominante de que a mulher é a principal responsavel pela procriagédo, resultando em um sentimento de
culpa e negatividade quando ndo consegue conceber um filho, o que é visto como um fracasso em seu
papel social associado a maternidade (TUBERT, 1996).

Embora a responsabilidade pela fertilidade tenha sido tradicionalmente atribuida as mulheres, a presséo para
ter filhos é sentida por ambos os parceiros, podendo gerar tensées em casais que enfrentam a infertilidade.
Dados recentes indicam que cerca de 30% dos casais em idade fértil enfrentam problemas de infertilidade,
com fatores femininos e masculinos contribuindo igualmente para 35% dos casos cada. Além disso, 20% das
situagbes resultam da interagdo de fatores masculinos e femininos, e 10% permanecem sem explicagao
(FARIA; GRIECO; BARROS, 2012). Esses dados confirmam que a infertilidade néao é exclusiva das mulheres,
afetando ambos os géneros de maneira semelhante.

Enquanto as mulheres sédo frequentemente vistas como responsaveis pela fertilidade, os homens sao
associados a virilidade e a performance sexual no relacionamento. Muitos homens enfrentam dificuldades
emocionais com a infertilidade conjugal, associando-a a sua virilidade e sentindo-se envergonhados e
incapazes de proporcionar prazer as suas parceiras ou contribuir para a concepgéao de filhos

(RAMOS CASTRO et al., 2014).

Problemas conjugais enfrentados por casais que sofrem com infertilidade conjugal

Quando um casal decide ter um filho, raramente considera a possibilidade de enfrentar problemas
relacionados a infertilidade conjugal. Quando tais dificuldades surgem, a culpa frequentemente ¢é atribuida de
maneira inadequada a mulher, em razdo de um fator histérico que vé a reprodugdo como uma
responsabilidade exclusivamente feminina. No entanto, ao buscar uma clinica para investigar a causa da
infertilidade, ambos os parceiros sao avaliados, pois a etiologia da infertilidade pode envolver

fatores tanto masculinos quanto femininos. Assim, a infertilidade é considerada um problema do casal e nédo
de um individuo especifico (FARIA; GRIECO; BARROS, 2012).
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A infertilidade conjugal pode provocar diversos transtornos no relacionamento, como a dissociagcdo da
atividade sexual, que deixa de ser vista como uma fonte de prazer e passa a ser considerada exclusivamente
para a reproducgdo, resultando até mesmo na diminuicdo da frequéncia das relagbes sexuais entre os
parceiros (MONGA et al.,2004).

Um estudo conduzido ha aproximadamente seis anos com 50 casais inférteis revelou os desafios enfrentados
por esses casais. O estudo indicou que, ao contrario dos homens, cuja fertilidade & constante desde a
menarca até a menopausa, as mulheres tém um periodo de fertilidade mais limitado, e diversos fatores
relacionados ao avango da idade podem dificultar a gravidez. Durante o estudo, observou-se que 38% das
mulheres atribuiram a infertilidade ao fator feminino, enquanto 16% a fatores masculinos. Por outro lado, 40%
dos homens atribuiram a infertilidade a causas masculinas e 27,6% a causas femininas. Esses dados
sugerem que os parceiros tendem a proteger e acolher um ao outro, assumindo a maior parte da
responsabilidade pela infertilidade. Além disso, o estudo indicou que ndo ha diferencas significativas na
resposta emocional entre mulheres em tratamento para infertilidade e aquelas que nado estdo em tratamento,
embora 0os homens em tratamento pela primeira vez relatassem maior frustragdo em comparagao com
aqueles que ja haviam realizado o tratamento mais de uma vez (FARIA; GRIECO; BARROS, 2012).

Os dados do estudo também mostraram que individuos com maior nivel de escolaridade lidam melhor com
as emogdes associadas a infertilidade conjugal, enquanto aqueles com menor nivel de escolaridade tendem
a se frustrar com mais facilidade. Os casais frequentemente demoram a buscar diagnéstico e tratamento
devido a presséo constante de amigos e familiares sobre a auséncia de filhos no relacionamento. De acordo
com Monga et al. (2006), 43% das mulheres relataram uma reducao na frequéncia das rela¢des sexuais apos
a descoberta de problemas de infertilidade, enquanto os homens indicaram que ndo houve mudanga na
frequéncia das relagdes. No entanto, os mesmos estudos apontam que os homens tendem a

adotar uma postura positiva, buscando proteger e apoiar as mulheres, enquanto as mulheres frequentemente
adotam uma postura mais negativa em relagcdo aos problemas de fertilidade.

Cerca de 65% dos participantes de um estudo realizado em hospitais publicos e privados de Santiago, que
envolveu 106 pacientes, relataram que os custos dos tratamentos de infertilidade sao elevados. Como
resultado, muitos precisam trabalhar mais para cobrir esses custos, o que gera uma sobrecarga na relagédo e
provoca sentimentos de ansiedade e tristeza entre o casal. Além disso, a possibilidade de nao

conseguir engravidar ao final do tratamento agrava a ansiedade e as preocupa¢des (DELGADO, 2007).
Adicionalmente, estudos indicam que a maioria dos casais que enfrentam a infertilidade por muitos anos
acaba se separando, devido a deterioragédo do relacionamento provocada pela infertilidade de um ou ambos
os parceiros (PASCH; DUNKEL-SCHETTER; CHRISTENSEN, 2002).

Causas de infertilidade conjugal

De acordo com dados do National Cancer Institute’s Surveillance, Epidemiology, and End Results, uma das

complicages tardias enfrentadas por pacientes que sobreviveram a cancer € a perda da fungéo ovariana.
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Essa condicao esta diretamente relacionada ao tipo e a dose dos medicamentos ou da radioterapia utilizada,
ao tempo de tratamento, a via de administracdo, a doenca tratada, a presenca de tratamento prévio para
infertilidade, ao sexo e a idade do paciente no momento da quimioterapia.

Em casos de transplante de medula 6ssea, a perda da fungéo ovariana ocorre em quase todas as pacientes
transplantadas. Assim, tratamentos como quimioterapia e radioterapia podem também resultar em disfungdes
sexuais, que contribuem para a infertilidade conjugal (SILVA, 2006).

No que tange a infertilidade masculina, uma forma é a infertilidade imune, que ocorre quando a
espermatogénese nao se completa até o inicio da puberdade e os espermatozoides sdo mantidos separados
do sistema imunoldgico pela barreira hemato-testicular. Se essa barreira for rompida, os antigenos
espermaticos podem entrar em contato com o sistema imunoldgico e ser reconhecidos como estranhos,
resultando na formagao de anticorpos antiesperma (ASA) (MANDELBAUM; DIAMOND; DECHERNEY, 1987).
Outras causas comuns de infertilidade imune incluem traumas testiculares, infecgdes frequentes e obstrugdes.
Fatores como uso de tabaco, alcool, exposigdo a radiagdes ou produtos quimicos também podem reduzir a
qualidade e a produgéo de espermatozoides (MANEESH et al., 2006).

Danos genéticos relacionados a saude do esperma frequentemente manifestam-se em anomalias
cromossOmicas e sd0 mais comuns em homens com baixa contagem de espermatozoides (oligozoospermia),
reduzida motilidade (astenozoospermia) ou alta porcentagem de espermatozoides morfologicamente
anormais (teratozoospermia) (WEBER; DOHLE; ROMIJN, 2005). Disfungdes hormonais, como niveis baixos
de testosterona e de horménio foliculo-estimulante, também estdo associadas a infertilidade masculina,
podendo causar disfungao erétil e baixa produgcédo de esperma, fatores cruciais para a fertilidade e a fungao
sexual (SHEFI; TUREK, 2006).

Entre as causas femininas de infertilidade, dados indicam que cerca de 50% a 60% dos casos tém origem em
condigdes do trato genital feminino. Destacam-se os fatores tubo-peritoneais associados a doenga
inflamatéria pélvica, endometriose, peritonites secundarias a condigdes como apendicite, gravidez ectopica e
cirurgias anteriores, incluindo a laqueadura tubaria (MOSHER; PRATT, 1991). Mulheres que optaram por
lagueadura e se arrependeram, frequentemente realizaram a cirurgia antes dos 30 anos e em situagdes de
estabilidade conjugal. Com o tempo, essas mulheres podem desejar ter filhos com novos parceiros ou apés
mudangas interpessoais, sendo a fertilizagdo in vitro e a reanastomose tubarias microcirdrgicas op¢des para
atender a esse desejo (SOUTO MAIOR et al., 2007).

Outras causas de infertilidade masculina incluem anormalidades na ejaculagdo, como hipospadias graves,
disfungao erétil, fimoses severas, ejaculagao retrograda, além do uso de substancias como alcool, maconha
e heroina, pesticidas como dibromocloropropano, e medicamentos como cetoconazol, espironolactona e
cimetidina, bem como infecgbes no trato genital (PASQUALOTTO et al., 2004).
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Mecanismos e tratamentos para a infertilidade conjugal

Um marco na histéria da reprodu¢cdo humana no Brasil foi o0 anudncio do nascimento do primeiro bebé de
proveta brasileiro em 1984, seis anos apds o nascimento do primeiro bebé por fertilizagdo in vitro no mundo,
ocorrido na Inglaterra. Esse evento simbolizou a insergao do Brasil na modernidade da revolugéo tecnolégica
da biomedicina (CORREA, 2001).

A reproducdo humana assistida é definida por Corréa (2001) como “um conjunto de técnicas de tratamento
médico paliativo, em condi¢des de in/hipofertilidade humana, visando a fecundagao” (p. 11). Essa técnica
substitui a fecundacgao tradicional, permitindo a concepgédo sem a necessidade de relagdes sexuais, e pode
envolver o uso dos materiais biolégicos do casal ou doagao de material reprodutivo humano.

Embora a reprodugcdo humana assistida seja crucial para casais com problemas de infertilidade, esses casais
enfrentam dilemas éticos e morais ao optar por esse método, além de desafios financeiros, uma vez que os
custos associados sdo elevados e frequentemente inacessiveis.

Além disso, é sabido que quanto mais tempo se adia a busca por métodos de tratamento da infertilidade,
menores sao as chances de concepgao e sucesso do tratamento. Assim, as técnicas de Reprodu¢do Humana
Assistida (RHA), assim como qualquer método de tratamento, ndo garantem uma taxa de sucesso de 100%
na obtengéo de uma gravidez (MONGA et al., 2004).

Ha também dificuldades em lidar com a infertilidade masculina, tanto na aceitacdo das queixas quanto no
suporte a tratamentos e na participagao desses homens nos servigos de saude reprodutiva (NASCIMENTO
etal.,, 2014).

Para aumentar a eficicia da fertilizacdo in vitro (FIV), foi desenvolvido um método denominado injecéo
intracitoplasmatica de espermatozoides (ICSI). Este procedimento terapéutico para fertilizagdo envolve a
introdugédo de um espermatozoide diretamente no nucleo do odcito, contornando muitos dos passos naturais
da fertilizagdo, como capacitagdo, hiperativagéo e ligagdo a zona pelicida. O ICSI apresenta uma taxa de
fecundidade superior em comparagéo com a fertilizag&o in vitro tradicional (HAMADA et al., 2012).

Para mulheres que optaram por laqueadura e se arrependeram, seja por motivos pessoais ou por estarem
em novos relacionamentos, a fertilizagao in vitro e a reanastomose tubaria microcirurgica sdo opgoes viaveis
para realizar o desejo de ser mde, seja em uma nova tentativa ou pela primeira vez (SOUTO et al., 2007). No
entanto, o sucesso da reanastomose depende de fatores como a idade e a condigdo das trompas, variando
de 30% a 80% de taxa de sucesso (RIBEIRO et al., 2002).

Um estudo realizado com 462 mulheres com infertilidade no Nordeste do Brasil, por meio de exames
laparoscopicos, revelou que a endometriose estava presente em 36,1% dos casos, e alteragbes tubarias,

exceto ligadura, em 24%. Em 5,8% dos exames, ndo foram identificadas alteragbes (SOUTO et al., 2007).
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7. Conclusao

O dilema social sobre a escolha de ter ou n&o filhos biolégicos revela uma complexa intersegdo entre normas
culturais, expectativas sociais e realidades individuais. A crescente busca por independéncia emocional e
financeira por parte das mulheres, associada ao adiamento da maternidade, reflete uma mudanga significativa
nos padrdes de vida e nas prioridades pessoais. Embora as técnicas de reprodugdo humana assistida, como
a fertilizacdo in vitro (FIV) e a injegéo intracitoplasmatica de espermatozoides (ICSI), tenham avangado
significativamente, elas ndo garantem 100% de sucesso e enfrentam barreiras éticas e financeiras.

A persistente atribuicdo da responsabilidade pela fertilidade as mulheres e as dificuldades enfrentadas por
homens em reconhecer e lidar com a infertilidade evidenciam a necessidade de uma abordagem mais
equitativa e compreensiva. O estigma associado a infertilidade, aliado as dificuldades emocionais e
financeiras que os casais enfrentam, exacerba os desafios na busca por tratamentos e contribui para o
estresse e a deterioragao dos relacionamentos.

Além disso, as evidéncias sobre as causas da infertilidade, incluindo fatores genéticos, hormonais e efeitos
de tratamentos médicos, destacam a necessidade de uma compreensdo mais profunda e de abordagens
multidisciplinares para o tratamento.

Estudos recentes reforgam a importancia de considerar tanto os aspectos femininos quanto os masculinos na
avaliacdo e no tratamento da infertilidade, promovendo uma visdo mais equilibrada e informada sobre a
reprodugao.

Em suma, a escolha de estabelecer uma familia com filhos biolégicos continua a ser um tema central, imerso
em dilemas sociais e pessoais. A evolugao das técnicas de reprodugao assistida oferece novas possibilidades,
mas também exige uma reflexao continua sobre as implicagdes éticas, financeiras e emocionais envolvidas.
E essencial que politicas e praticas de salde reprodutiva reconhegam e abordem essas complexidades para
apoiar adequadamente os casais na realizagao de seus desejos e na superagado dos desafios associados a
infertilidade.
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