12-PERGUNTAS E RESPOSTAS SOBRE VASECTOMIA

1) A vasectomia interfere na poténcia sexual masculina?

Definitivamente NAO, pois ndo ha razdo organica para isto. O
procedimento da vasectomia consiste na interrup¢cdo de um canal
("Canal" ou "Vaso Deferente™) na bolsa escrotal, muito longe, do
ponto de vista anatdomico, dos nervos e artérias que sao utilizados
na erecdo. Nao existe possibilidade de ocorrer qualquer tipo de
acidente. O pénis e o0 testiculos ndo estdo envolvidos no
procedimento. Pela mesma razdo, ndo ha interferéncia no prazer
sexual (orgasmo). Inversamente, alguns pacientes apontam
melhora do prazer sexual pela eliminacdo do medo de uma gravidez
indesejada.

2) Se eu fizer vasectomia, vou parar de ejacular?

N&o, porque quando se faz a vasectomia apenas o canal deferente é
interrompido, impedindo a eliminacdo dos espermatozoides, que
corresponde apenas de 1 a 2% do volume do esperma. O liquido
seminal (98%) continua saindo normalmente e esta diferenca ndo é
perceptivel.

3) Cortando o canal que sai do testiculo transportando o
espermatozoide, ndo haverad também a parada de producéao
do hormonio masculino?

Ndo, a testosterona, horménio produzido no testiculo, entra na
circulagdo sangtiinea (por onde vai ser distribuido a todo o
organismo) atraves das veias dos testiculos que nado séao
interrompidas no procedimento de vasectomia.

4) O procedimento € doloroso? Vou sentir dor quando
passar o efeito da anestesia?

A anestesia € local, o que significa a introdu¢do de um anestésico
liquido sob a pele utilizando uma agulha muito delicada, bem menor
gque a agulha utilizada para as conhecidas injecdes musculares.
Invariavelmente, € relatado pelos pacientes apenas uma pequena
ardéncia no local. Durante o procedimento, ap0s a realizacdo da



anestesia, nao existe nenhum tipo de dor. Apés o procedimento,
geralmente ndo € necessario nenhum tipo de analgésico. O mais
comum é o comentario da percepcao de que "foi mexido", mas que
ndo chega a configurar dor.

5) Em quantos dias posso ter relacfes sexuais?

As relacdes estdo liberadas em torno de 7 dias, lembrando-se
sempre de usar algum método que evite a gravidez (“camisinha”,
pilula ou outros) até fazer o exame de esperma para confirmar que
nao ha mais espermatozoides no ejaculado.

6) Por quanto tempo preciso usar camisinha (ou a parceira
usar pilula para evitar a gravidez)?

U minimo de 20 A 25 ejaculacbes sdo necessarias para
desaparecem todos os espermatozoides do sémen, inclusive aqueles
gue estavam armazenados na vesicula seminal, pois mesmo apos o
procedimento, uma certa quantidade que ja estava armazenada, ou
seja, Ja tinha passado pelo ponto da interrupgdo, €
progressivamente eliminada (porém, devido a vasectomia, nao
ocorre mais a reposi¢ao). Isto acontece em torno de 20 ejaculagdes.

7) A vasectomia € reversivel?

A resposta mais correta € dizer que € e ndo é. Tecnicamente, hoje
consegue-se recanalizar o Vaso Deferente com o wuso de
instrumentos que aumentam a imagem, porém, muitas vezes,
mesmo com o retorno do espermatozoide ao sémen vé-se uma
nitida dificuldade de se obter a gravidez. Isto acontece por
problemas de formacdo de anticorpos antiespermatozoides
produzidos pelo préprio homem apos a realizacdo da vasectomia.
Portanto, o procedimento € o melhor método anticoncepcional, mas
somente para aqueles casais convictos de que nunca mais irdo
guerer filhos. Se nédo existe tal conviccéo, € melhor optar por outros
métodos anticoncepcionais.

8) A vasectomia é um método anticoncepcional seguro?
Como ela é feita?

E o método mais seguro e cOmodo porque independe de
participacdo ativa dos parceiros para evitar a gravidez, como por



exemplo, lembrar-se de tomar anticoncepcional praticamente todos
os dias; ter que "vestir" o preservativo ou diafragma; ter os
cuidados que o DIU exige, inclusive com reavaliagbes periddicas;
etc.. A seguranca da efetividade do meétodo é, inclusive, sempre
confirmada com a realizagdio do exame de esperma apos,
aproximadamente, 30 dias. No procedimento, utiliza-se 4 manobras
classicas para definitivamente interromper o canal sem o risco de
haver uma recanalizacdo espontanea:

l. corte do canal;
Il. Cauterizacdo dos dois cotos para causar a formacao de um tecido
cicatricial com a finalidade de obstruir ambas as extremidades dos
cotos;

I11. ligadura com fio inabsorvivel, ou seja, "amarra-se" os cotos do
vaso com um fio;
IV. sepultamento da extremidade (coto) do Vaso Deferente que vem
do testiculo. Este fica totalmente envolvido na membrana que o
circunda , isolando-o dos tecidos vizinhos.

9) O que é o método chinés de vasectomia?

A Unica diferenca deste método para o metodo tradicional é o local
e 0 modo de abordagem do Vaso Deferente (ao invés de duas
pequenas incisbes laterais no escroto, faz-se uma abordagem
central com puncdo e alargamento da pele ao invés das incisdes).
Internamente o procedimento é idéntico.

10) O que acontece com o0s espermatozoides apos a
vasectomia?

Os espermatozoides ja formados vao sendo destruidos e absorvidos
pelo organismo e as células germinativas, aquelas que produzem
novos espermatozoides diminuem ou até mesmo param de produzir
logo que aumenta a pressao dentro do canal que foi obstruido pela
vasectomia.

11) Quais as complicacdes possiveis da cirurgia?

S8o poucas e de pouca repercussao (0s numeros entre parénteses
referem-se a um estudo inglés onde foi realizado 6.248 vasectomias
e corresponde a porcentagem de complicagdes. Schmidt,S.S.:



Vasectomy by section, luminal fulguration and fascial interposition:
results from 6248 cases. British Journal of Urology, 76:373-
375,1995) : hematoma no local (0,3%), infeccdo tratada
domiciliarmente (0,7%), epididimite congestiva (4,8%). Nao houve
casos de infeccbes de maior gravidade. A epididimite congestiva
ocorre pela propria razdo de ser da vasectomia, pois, em alguns
casos, 0s espermatozoides que ficam retidos causam esta alteragcéo
gue é tratada com antiinflamatorio e aplicacéo de gelo.

12) Em quanto tempo posso voltar a trabalhar e a praticar
esportes?

Para atividades que néo utilizem forca fisica, o retorno pode ser em
48 horas. Para trabalhadores bracais ou para aqueles que praticam
esportes, o ideal é aguardar 5 dias.

13) Quando devo retirar os pontos?

Nao é necessario retirar os pontos. Ou porque 0Ss pontos séo
absorviveis, ou porgue o orificio é tdo pequeno que se dispensou a
colocacdo do mesmo.

14) Preciso tomar antibioticos?

Existem meédicos que ndo recomendam, pois € uma peguena
cirurgia, quando feita com completa assepsia, ndo € necessario o
uso. Alguns médicos prescrevem antiinflamatérios e antibioticos com
0 objetivo preventivo da infeccdo e da dor.

16 -Quantos homens ja realizaram a vasectomia no Brasil?
E no mundo?

No Brasil € dificil precisar quantos foram os homens esterilizados por
esta técnica. A maioria destes procedimentos ndo € coberto por
planos de saude e, por isso, é realizado em consultorios particulares
sem a devida notificacdo do Ministério da Saude. Com certeza a
procura por este metodo vem crescendo na ultima década. No
mundo, alguns paises sdo famosos por realizarem esta cirurgia
como principal método contraceptivo, como China e India.

17 -Esse numero tem aumentado nos ultimos anos? Qual é a
faixa etaria?



O numero de vasectomias tem aumentado nas duas ultimas
décadas por varias razbes, entre as quais: consciéncia de um
planejamento familiar condizente com a escala social, praticidade da
cirurgia, baixo indice de complicagbes, custo da cirurgia que €
menos oneroso de que uma laqueadura da mulher, quebra dos
tabus sobre impoténcia e cancer de prostata. A faixa etaria que mais
me procura para esta cirurgia € o homem entre 35 e 45 anos. No
entanto, homens com 25 e 60 anos ja foram submetidos a esta
esterilizagdo em minha clinica.

18 -Ap6s a vasectomia, o homem pode se relacionar
sexualmente normalmente?

Sem duvida. Este, por sinal, € um dos grandes tabus que impede a
realizacdo de um numero ainda maior de vasectomias em noSsoO
meio. O corte do canal deferente apenas impede a chegada dos
espermatozoéides na uretra, fazendo com que ele fique retido dentro
do testiculo. O liquido seminal, que por sua vez € produzido na
prostata e vesicula seminal, continua sendo eliminado durante a
ejaculacdo, normalmente. O volume do ejaculado continua o
mesmo, apenas nao esta presente o espermatozoide, que afinal de
contas, € o principal objetivo desta cirurgia. Este morre e é
reabsorvido pelo préprio organismo. Com relacdo a funcao erétil ou
poténcia sexual também ndo ha nenhuma influéncia. Os nervos e
vasos responsaveis pela erecdo peniana nao estdo envolvidos
durante a cirurgia de vasectomia. N&o existe nenhuma relagéo
anatbmica entre as estruturas supra-citadas e o canal deferente.
Depois de realizada a vasectomia € solicitado ao paciente
permanecer utilizando um método anticoncepcional como antes, até
completar 60 dias. Alguns espermatozéides podem estar Vivos
dentro do canal deferente. Por isso € solicitado o espermograma.

20 - Segundo uma publicacéo cientifica realizada ha 6 anos
atras, a vasectomia aumenta a chance de cancer de
prostata. E veridica?

Um pesquisador publicou em 1993 na conceituada revista cientifica
americana JAMA (Journal of the American Medical Association) que
a vasectomia aumentava a chance de desenvolver cancer de
prostata. Este trabalho, apesar de Ter sido publicado, foi
considerado por muitos, como tendo uma metodologia errada. Em



outras palavras, "viciou" o0s resultados do estudo contra a
vasectomia, 0 que na pratica nao ocorre.

21 -O que diz o estudo publicado recentemente no "Journal
of Urology"? Ele é contrario a afirmacéao citada acima?

Um grupo de médicos de hospitais de Boston, EUA, estudou,
aproximadamente 2616 homens abaixo de 70 anos de idade. 1216
estavam sendo tratados de céancer de prostata. Os outros 1400
homens ndo eram portadores de cancer de prostata. Perguntou-se,
aos dois grupos, quais homens haviam sido submetidos a cirurgia de
vasectomia no passado. O resultado do estudo é de que 16% de
homens no grupo com cancer e 15% dos ndo cancerosos foram
vasectomizados, respectivamente. Diferenca esta nao
estatisticamente significante. Conclui-se, entdo, que a vasectomia
ndo aumenta a chance de desenvolver cancer de prostata. Na minha
opinido, ndo devemos nos preocupar, pois ndo existe nenhuma
razdo bioldgica para correlacionar vasectomia com cancer de
préstata. Alem do mais, ainda ndo estd bem esclarecida a causa e
os fatores de risco para que um homem desenvolva esta neoplasia.

22 -0 que a classe meédica tem feito para solucionar essa
duvida entre os pacientes?

Como ja faz mais de 13 anos que foi divulgado pela midia a relagéo
entre cancer de prostata e vasectomia, a maioria dos pacientes
aborda o problema dentro do consultorio e € esclarecido no mesmo
momento. Nao tenho nenhum conhecimento de campanha médica
de esclarecimento perante a opinido publica no nosso pais. Todavia,
este artigo publicado no "Journal” €, sem duavida, esclarecedor e
formador de opinido no mundo todo.

23. A vasectomia deixa de funcionar depois de um certo
tempo?

Geralmente, ndo. A vasectomia € permanente, mas muito raramente
pode ocorrer repermeabilizacdo dos ductos.

24. E melhor o homem fazer vasectomia ou a mulher
submeter-se a esterilizagcdo feminina?



Cada casal deve decidir por conta propria qual o melhor método
para eles. Tanto um como outro método sdo eficazes, seguros e
permanentes para casais que nao querem ter mais filhos. A
vasectomia € um procedimento simples e seguro. Além disso, é mais
barata e ligeiramente mais eficaz (depois de 20 ejaculacbes ou
depois dos primeiros trés meses). Numa situacdo ideal, o casal
deveria considerar os dois métodos. Se ambos sdo aceitaveis para o
casal, a vasectomia deve ser o método de escolha, por razdes
médicas; o procedimento € mais simples, com anestesia local e
realizado em consultorio.



