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RESUMO

INTRODUÇÃO: A incidência de câncer em pacientes pediátricos
aumentou nas últimas décadas, no entanto, a sobrevida hoje é maior que
80%, tornando pertinente discussões relativas à fertilidade desses
pacientes, afetada pelas intervenções cirúrgicas, quimioterapia e
radioterapia. Sua preservação, por sua vez, inclui procedimentos padrão
como a criopreservação de óocitos e a transposição ovariana e
procedimentos em investigação como a criopreservação de tecido
ovariano e supressão ovariana com análogos de GnRH
(GnRHa). OBJETIVOS: O presente trabalho objetiva analisar dados da
literatura quanto a repercussão de métodos de preservação de fertilidade
em pacientes oncológicos pediátricos. MÉTODOS: Trata-se de uma
revisão da literatura em que foi utilizada a plataforma Pubmed e
selecionados artigos entre 2015 e 2020 através dos descritores: pediatric;
gynecologic cancers; fertility. RESULTADOS: Estudos indicam que a taxa
de gravidez a partir de oócitos criopreservados, procedimento realizado
apenas em pacientes pós-puberais, é de 38-55%, porcentagem
semelhante ao encontrado para oócitos frescos. Em relação à
transposição de ovários, considerada em pacientes que realizam
radioterapia, Guballa e colaboradores relatam preservação de função
ovariana em 90% dos casos, enquanto uma meta-análise apresentada por
Algarroba e colaboradores indica taxa de nascidos vivos de 37%. A
criopreservação de tecido ovariano é a opção para meninas pré-puberais e
para aquelas em que o atraso da terapia não é possível, possuindo taxas
de nascidos vivos maiores que 35% e de restauração da função hormonal
de 65%. Por fim, a terapia com GnRHa possui resultados conflitantes.
Oktay e colaboradores reportaram redução do risco de falha ovariana
prematura, enquanto Elgindy e colaboradores alegam que os GnRHa não
protegem contra a gonadotoxicidade. CONCLUSÃO: O exercício de
reprodução é direito de todo ser humano, sendo extremamente
importante o aconselhamento quanto à preservação de fertilidade em
pacientes oncológicos, bem como acompanhamento de uma equipe
multidisciplinar que desenvolva a melhor estratégia para cada paciente. 
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