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			Cadê você, bebê?

			não é nada fácil começar a escrever sobre esse tema, assim como não é nada fácil para muitos casais engravidarem e terem um filho.

			Há muito a ser dito e são muitos os sentimentos vividos pelos casais: dúvidas, tristezas, dor, angústia, apreensão, desconforto, vergonha, timidez, raiva... Enfim, emoções de todos os tipos – a maioria delas guardadas entre “uma cabeça e quatro paredes”, sem ter com quem desabafar e compartilhar. 

			A dura verdade é que pouco se fala sobre essa realidade, tanto sob o ponto de vista físico como psicológico, apesar de essa realidade ser vivida por milhões de casais no Brasil e no mundo. O tema raramente aparece na mídia, tornando esse drama praticamente invisível para a maioria da sociedade e, quando visto, é frequentemente minimizado pelas pessoas, obviamente por aquelas que não passaram pelas mesmas dificuldades. Isso faz com que muitos dos envolvidos acabem não procurando o apoio emocional que muito poderia ajudá-los durante esse processo.

			É nesse “vazio” que pretendo chegar com este livro, dividindo e compartilhando dúvidas e emoções com os casais que estão enfrentando algum tipo de problema em relação a esse tema. Vou falar principalmente em relação às mulheres, pois são elas quem mais buscam ajuda e as que primeiro procuram os médicos. Isso não quer dizer, de maneira alguma, que os homens não ficam abalados com a situação. Ficam sim e, quando uma das causas está no fator masculino, sentem-se muito culpados. Assim, também falarei sobre eles mais adiante.

			Este livro não foi escrito especialmente para os profissionais (médicos ou psicólogos) que atendem a essas pessoas, embora possa também contribuir com o trabalho deles. Este livro foi feito para você! Você que descobriu e quer vencer a infertilidade. E também para você, mulher ou homem, que não precisa enfrentar essa realidade e terá nestas páginas a oportunidade de conhecê-la um pouco melhor.

			
			

			A ideia central desta obra é levar conhecimento às pessoas, mas, acima de tudo, dividir as experiências de quem tentou, desistiu, conseguiu, falhou, recomeçou... Pessoas que muitas vezes estão ao seu redor, mas que não tocam no assunto por receio, vergonha ou até medo – medo de serem julgadas, criticadas, medo de “olho gordo”... 

			Os relatos que aqui aparecem são baseados em depoimentos e situações reais. E, apesar de atribuirmos pseudônimos para as pessoas, o mais importante foi preservado: suas histórias. E esses relatos permitem uma possibilidade de darmos suporte psicológico e emocional para as mulheres e os homens que estão vivendo situações semelhantes e não possuem condição de buscar esse tipo de ajuda ou desconhecem as formas de fazê-lo. 

			Trabalho há mais de 30 anos como psicóloga clínica, sendo mais de 18 com pessoas em tratamento de reprodução assistida (RA). Muito cedo, portanto, acompanhei de perto o sofrimento, as angústias e o desamparo das pessoas que passavam por tratamentos de infertilidade e a dificuldade dos médicos e familiares de entenderem esse processo tão sofrido – um processo, sim, pois ele sempre dura certo tempo, no mínimo alguns meses, podendo até mesmo chegar a muitos anos de tentativas.

			Fui tão tocada pelo tema a ponto de dedicar a ele minha tese de doutorado na Universidade de São Paulo1 em uma época em que pouco se falava sobre esse assunto no Brasil – aliás, foi a primeira tese em psicologia e estresse na RA do País. Eu queria entender melhor a importância dos fatores emocionais, do estresse, e procurar dar algum alívio a todos que participavam dos tratamentos de infertilidade – os casais que se submetiam às tentativas, quem os tratava e convivia com eles durante o processo. Queria também apresentar as evidências científicas de que o estresse pode ser causa e consequência, que necessariamente dificulta os casais de engravidar, como muitos pensam e dizem, mas o fato de não engravidar é que gera um grande estresse. Obviamente que os fatores emocionais envolvidos no processo geram muita angústia, mas a angústia maior é a mulher  acreditar que estar mal emocionalmente a torna responsável pela dificuldade de engravidar! Além disso, queria ainda tentar amenizar o sofrimento vivido pelos casais nessa fase, evitar que inúmeros conselhos que só geram mais confusão emocional, mais tristeza e dor fossem dados a eles por amigos e até por profissionais.

			Este livro contou com a preciosa colaboração de uma ex-paciente, 
Glaucia M. Oppido, que, como tantas outras mulheres, viveu a experiência da infertilidade e da RA, passando por momentos difíceis em muitas etapas dos tratamentos. Ela me ajudou não apenas com seus depoimentos, mas também recolhendo os de outras mulheres “tentantes”. E, principalmente, ela acreditou na ideia de que pessoas nessa mesma situação podem encontrar ajuda por meio dessa obra. E esse é o nosso maior desejo.

			


			Um abraço,

			Liliana

			



			P.S. Este livro foi lançado inicialmente em 2015.

			

			
				
						1 Seger Jacob L. Stress e ansiedade em casais submetidos à reprodução assistida [tese]. São Paulo: Instituto de Psicologia da Universidade de São Paulo; 2000.


				

			

		

		
			Cadê você, bebê?

		

	
		
		

		
			Prefácio

			Pergunte a seu marido: “Se a natureza lhe desse a opção de engravidar, você o faria?”. Faça essa pergunta, também, a seu pai, seu irmão, seu tio, seu primo, seu vizinho, seu colega de trabalho, seu melhor amigo. Pergunte a seu ginecologista, quem sabe até ao médico especialista em fertilização que cuida de você. É quase certo que ouvirá a resposta: “jamais, isso é coisa de mulher!”. Todavia, não se surpreenda se, em não poucos casos, deparar-se com a resposta afirmativa. Na mitologia grega, o grande deus Zeus, por medo de sua primeira esposa Métis, resolve, ele mesmo, dar à luz sua filha Atena. 

			O homem tem inveja da dádiva da procriação presenteada pela natureza, apenas, ao sexo feminino? Por quê? Quem poderá algum dia perscrutar os misteriosos desígnios dela para responder a essa pergunta? Com o progresso da Ciência muita coisa antes reservada apenas a um sexo vem sendo possível ao sexo oposto também. A reprodução não. Permanece papel da mulher com ônus e bônus que traz consigo. 

			O presente livro nos coloca de frente com o sofrimento e a dor que casais enfrentam quando, por algum motivo, e até mesmo por nenhum motivo (aparente), estão impedidos de realizar esse profundo sonho. Com cuidado Liliana Seger vai introduzindo, capítulo a capítulo, as implicações fisiológicas, psicológicas, morais, sociais, espirituais e clínicas desse difícil tema. As informações que fornece são preciosas e poderão realmente ajudar mulheres e homens que se encontrem em tal situação. 

			Na primeira aula de um curso sobre psicologia sexual que ministro, coloco a pergunta tão óbvia, mas, na realidade, extremamente difícil de responder: “Para que serve o sexo?”. Muito embora muitas espécies consigam se reproduzir sem a participação do macho e da cópula, a resposta mais frequente que ouço é: “para garantir a preservação da nossa espécie”. Muitos casais, muitas vezes, sem se dar conta, desencadeiam um inconsciente conflito com sua sexualidade, quando ela não cumpre esse objetivo. Liliana aponta, no capítulo 2, que ter um filho é “uma das aspirações mais antigas e básicas do ser humano”. Isso não é  bastante para um número cada vez mais crescente de casais em que as dificuldades que esse intento traz se tornam muito sofridas.

			Lembro-me de um pai que, em sua incompetência e inabilidade para explicar à filha de 11 anos de idade, que acabara de menstruar, o perigo de engravidar, bateu com o dedo na região íntima dela e disse: “Filha, daqui para a frente, cuidado com os homens!”. Essa paciente sofreu grandes dificuldades para gerar filhos e para desfrutar de uma vida sexual saudável. Ela adorava seu pai e, inconscientemente, não ousava desobedecê-lo. Há o caso da cliente que aos 13 anos de idade pôs na cabeça que nunca engravidaria, e de outra, a qual acreditava que um dia adoeceria de câncer e sabia, até mesmo, qual tipo de câncer teria. Aquilo que pensamos pode, sim, gerar doenças e distúrbios. 

			Ao lado de inúmeros fatores biológicos, os pensamentos e sentimentos da mulher e do homem moderno têm contribuído para um quadro multifatorial da infertilidade. É verdade que a curva mundial de testosterona, no homem, tem decrescido acentuadamente nas últimas décadas, no entanto, o estresse, o estilo de vida e nossas crenças sempre participaram, significantemente, do processo de não engravidar. 

			Os homens são igualmente afetados por essa impossibilidade e, pasmem, na mesma proporção que as mulheres. Liliana lembra: “o percentual de homens inférteis é bem próximo ao das mulheres”. 

			Portanto, este livro é para homens e mulheres. Ele lembra que nossas crenças acerca da gravidez contêm resquícios da cultura antiga de nossos avôs, misturadas com as convicções modernas de nosso mundo contemporâneo. Em nossas mentes, superstições e simpatias compartilham o mesmo espaço com o conhecimento e as descobertas científicas. 

			Por meio das falas comentadas de muitas mulheres, mostra a pressão e a cobrança que estas sentem. Cobranças que muitas vezes são idealizadas e assumem a função reveladora da autocobrança. Este livro contém uma enorme riqueza de argumentos e justificativas, pelos quais a autora vai tecendo suas reflexões de especialista. 

			Por ser um tema sempre muito íntimo, difícil até mesmo para o casal, torna-se inexoravelmente doloroso. A dor das perguntas. A dor das respostas. A dor do silêncio. A dor do diálogo. A dor de ver a vida  e a felicidade acontecendo na vida de outros casais e familiares. A dor de cada um. Sentida, angustiada, deprimida. Nesse estado, até mesmo a pergunta carinhosa gera desconforto, é mal interpretada. E nesse instante surge, então, a recomendação de Liliana: “Costumo lembrar aos casais que a cobrança não ocorre porque eles são inférteis. Mas porque faz parte do comportamento de grupos humanos [...] As cobranças aconteciam também (lembra?) quando namoravam e todos perguntavam quando iriam se casar. A cobrança e a pressão continuarão a acontecer nas outras fases e situações. A saída é aprender a se fortificar psicologicamente para lidar com elas sem sofrer tanto”. 

			A autora também vai lembrar o embate que casais com dificuldade de engravidar têm com Deus e sua fé religiosa. Questões existenciais e filosóficas irrompem na mente de maneira involuntária. É quase impossível abster-se desse tipo de pensamento. Nesse turbilhão emocional, o médico vira um semideus, e, não raro, os sentimentos se desviam e se projetam na pessoa daquele que pode lhe “salvar a vida”. Sim, salvar, pois caso não engravide nada mais terá sentido. Visto e associado inconsciente como um homem fértil, o médico ganha superpoderes, muitas vezes à custa do menosprezo do marido infértil. 

			Por fim, quando conseguem realizar o maior sonho de suas vidas, surgem os dilemas da revelação: “Devo contar a meu filho que ele é de proveta?”.

			Tive o privilégio de acompanhar Liliana em seu projeto científico de doutorado, no qual pesquisou, com afinco e enorme dedicação, os mecanismos e as estratégias de Coping que casais desenvolvem em cada uma das etapas dessa dolorosa jornada. O que temos retratado neste livro vai para além do método científico com que conduziu suas pesquisas. Aqui, vidas são retratadas em seus embates e sentimentos. Entre elas, e entre cada uma dessas falas, a autora aparece com sua intervenção estruturante, aconselhando e informando. E ela o faz na consciência de que, como profissional experiente que é, tem a missão de orientar: “Por essa razão, sempre reforço a necessidade de o casal estar bem informado sobre as possibilidades e impossibilidades que podem surgir”. 

			Se homem ou mulher, leia esta obra com atenção e interesse. 

			Esdras Guerreiro Vasconcellos

			Instituto de Psicologia/Universidade de São Paulo
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			Quando será?

			quando será que é o início de tudo? Será que é quando brincamos de boneca e imaginamos ser mãe dela? 

			Será que é quando vimos nossa mãe cuidando de outra criança ou até de nós mesmos? 

			Será que é quando entramos na adolescência, questionamos toda a educação que recebemos e resolvemos fazer tudo diferente quando tivermos um filho?

			Será que tudo começa quando encontramos alguém especial e decidimos ter uma família que seja nossa?

			Ou será que começa quando nos sentimos cobradas pela família, religião, sociedade ou até mesmo pelo parceiro?

			Provavelmente para cada mulher, esse desejo surge por um desses motivos ou outro não descrito acima. Mas, uma coisa todas têm em comum: o desejo de ser mãe! O mesmo desejo que aparece em centenas de histórias reais, algumas das quais escolhi para serem apresentadas a você nas próximas páginas. 

			Liliana Seger 

		

		
			
			

		

		
			
			

		

	
		
		

		
			Notas da autora

			Atenção

			Por questão de ética e respeito à privacidade dos personagens constantes neste livro, seus nomes reais foram substituídos por pseudônimos criados a partir de ordem alfabética, que se inicia após completada a primeira volta ao abecedário. Por não haver em nosso país muitos nomes com q<u>y<x<z, estes não constarão da nossa seleção. Queremos reforçar, portanto, que qualquer semelhança entre nomes, situações e acontecimentos com pessoas 
reais será mera e compreensível coincidência, considerando-se o percentual de mulheres e homens no Brasil em condição de infertilidade. 

			Acesso aos pacientes

			Antes de finalizar, gostaria de esclarecer que não sou filiada a nenhuma clínica de reprodução assistida (RA). Ou seja, pacientes chegam ao meu consultório por indicação de outros médicos ou de ex-pacientes, e por escolha própria.

			Termos médicos e especializados

			No final do livro, você encontrará um glossário com explicações sobre os principais termos médicos e científicos relacionados à infertilidade e à RA.
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			Capítulo 1

		

	
		
			O Confronto

		

	
		
		

		
			Sonho × realidade

			A maioria dos livros sobre infertilidade aborda o tema a partir do momento em que os casais já conhecem a sua dificuldade ou impossibilidade de ter um filho e buscam tratamentos com métodos de reprodução humana em laboratório. 

			Não é o caso deste livro. As histórias que apresentamos aqui começam antes, quando o casal toma a decisão de engravidar e se enche de expectativa, mas, vem mês, vai mês, e nada! A primeira reação é de estranheza... “Ué, o que será que está acontecendo? Será que tenho algum problema? Não é possível, nunca tive nada!” 

			Com quem falar? O que fazer nesse momento, quando surgem tantas incertezas e medos? 

			Compreender o que realmente está acontecendo é fundamental, porque pode ajudar, e muito, nas decisões que deverão ser tomadas dali em adiante. Evita, por exemplo, que se perca tempo buscando soluções mágicas ou truques infalíveis, ou que o casal entre em depressão ou, ainda, que surjam problemas no relacionamento.

			Como psicóloga com mais de 30 anos de profissão e desde a década de 1990 apoiando casais nessa situação, sei que essa é uma fase muito solitária, especialmente, para a mulher. Ela se sente pressionada e fica muito fragilizada. Inúmeras questões entram em jogo: a idade avançando, a família e amigos cobrando um filho e, principalmente, o medo de nunca poder engravidar aumentando cada vez mais...

			Os depoimentos que apresento a seguir falam sobre esse momento. Não importam os nomes verdadeiros das personagens, se são pobres ou ricas, se têm uma carreira ou não. O que importa é que suas histórias são reais e bem mais comuns do que se pensa. 

			
			

			Ana Maria 

			“Sou de uma família grande, a quarta filha de seis irmãos. Desde cedo sonhava que seria mãe um dia. Tanto que, aos 14 anos, eu já observava meu ciclo menstrual e me preocupava por ser irregular. Os médicos que consultei diziam que a irregularidade poderia ser sinal de ovários policísticos, mas nunca me solicitaram um exame para confirmar. Só um deles me disse que esse problema poderia causar dificuldade para engravidar mais tarde e aí precisaria fazer tratamento para estimular a ovulação. Parecia tudo simples, e não me preocupei. Nunca imaginei que isso seria só o início do que iria enfrentar quando decidisse ser mãe...”

			Bruna 

			“Sempre quis ser mãe. Para se ter uma ideia, enquanto minhas amigas pensavam em namorar e casar, eu nem pensava em marido, mas já me via feliz cuidando de um bebê. Achava tão lindo! Quando comecei a trabalhar, me saí muito bem profissionalmente, tive um rápido progresso, e o sonho foi sendo adiado. Mas o desejo de ser mãe continuava tão forte que eu já havia decidido: se não casasse, eu adotaria uma criança. Anos depois, casei. Ironicamente, meu marido não era daquele tipo que queria muito ser pai, mas me apoiou quando falei que já estava com 30 anos e queria engravidar. Parei de tomar o anticoncepcional e começamos a namorar mais vezes no meu período fértil. Um mês, dois meses, seis meses e... nada. A cada menstruação que vinha, a esperança diminuía, e eu chorava, chorava muito! Comecei a sentir muito medo de nunca 
poder engravidar...” 

			
			

			São mulheres diferentes, com vidas diferentes, que se igualam aqui pelo sonho da maternidade. Mas por que será que esse desejo é tão forte?

		

	
		
			Por que desejamos ser pais?

			Há muitos estudos que tentam explicar a razão desse desejo, porque, na verdade, não existe nenhuma lei que obrigue alguém a ser mãe ou pai. Mesmo assim, desde o início da humanidade, a imensa maioria dos seres humanos sente que deve colocar ao menos um filho no mundo. 

			Talvez a vontade de sermos pais venha de um passado remoto, quando era preciso povoar o mundo e nos cercar de muita gente para enfrentar os perigos. Ou será que queremos ter um filho para nos sentirmos um pouco imortais, já que eles representam uma certa continuação de nós mesmos? Pode ser que queiramos alguém parecido fisicamente conosco ou que tenha um pouco da mãe, um pouco do pai... 

			Pode ser ainda que a gente queira ter um filho porque considere que isso seja algo divino, uma missão que nos foi dada por Deus. Ou ainda porque o filho representa uma realização pessoal, criar alguém que possa ser melhor do que nós, um aperfeiçoamento do que somos – e isso é muito bom, não é?

			Mas a verdade é que é difícil formular uma conclusão definitiva sobre esse desejo de ter filhos. O mais provável é que a causa seja uma mistura de todos os sentimentos citados anteriormente. 

			No caso da mulher, existe ainda um sentimento mais forte: o de cuidar, de dar e receber afeto, de ser responsável por “aquela criaturinha”. Por isso, quando esse desejo é ameaçado, ela é a primeira a sofrer. Uma das sensações mais citadas é a de sentir-se incompleta. 

			Mas existem outros sentimentos e pensamentos envolvidos nesse processo, o qual se inicia com um choque, um susto mesmo, que quebra a certeza de que se poderia engravidar e ter um bebê. E por que existia tal certeza?

			A principal razão é cultural. Por exemplo, quando chegamos à adolescência e começamos a namorar, sempre ouvimos de nossos pais: “Cuidado para não engravidar, hein?!”. Essa frase acaba reforçando a crença de que poderemos gerar um filho quando quisermos, ou seja, que depende apenas de nossa vontade. Além do mais, vivemos um momento social em que as pessoas acham que basta querer para ter... É a sociedade do “eu posso tudo” o que acaba intensificando a sensação de controle sobre  a nossa biologia. Então, claro, se a gravidez não acontece, uma das primeiras reações é não acreditar: “Puxa, suspendi o anticoncepcional, eu e meu marido transamos bastante, por que ainda não engravidamos?”. 

			Depois do choque vem a sensação de ter sido enganada. Nunca ninguém nos preveniu sobre essa impossibilidade. Impossibilidade? Como assim?

			De repente, entre tantos sentimentos confusos, descobrimos que a infertilidade não é algo distante. Ao contrário, é uma realidade bem próxima, tão próxima que... droga! Tinha que cair justamente no meu colo?

		

	
		
			A infertilidade é do casal

			A infertilidade não apenas é real como muito mais comum do que se imagina. De acordo com a Organização Mundial da Saúde (OMS), o problema atinge de 8% a 15% dos casais. O Brasil não possui estatísticas, mas os últimos números indicavam mais de 278 mil casais nessa condição. 

			Sim, casais. Porque, ao contrário do que muita gente pensa e diz, a infertilidade não é um problema específico da mulher. Cerca de 35% dos casos envolvem fator feminino, 35% têm fator masculino e em 20% dos casos ambos apresentam dificuldade. Nos 10% restantes, a causa é indefinida – ainda que alguns médicos digam que a causa é indefinida porque não foram bem diagnosticados. Isso reforça ainda mais a sensação de que precisamos descobrir o defeito e imediatamente consertá-lo ou eliminá-lo! Depois, quando nos damos conta de nossa impossibilidade, o sentimento de impotência – ou o nome que quisermos usar – aumenta vertiginosamente.

			É importante saber que só é considerado infértil o casal que não consegue conceber após 12 meses de relações sexuais regulares e sem uso de contraceptivos. Passado esse período, os parceiros já devem procurar ajuda profissional especializada. 

			As pessoas que não tentaram engravidar por um ano ouvem isso com alegria – “Ah, que bom! Ainda não tenho nenhum problema.” Já as mais ansiosas muitas vezes não aguentam sequer pensar em tentar por mais meses e viver a angústia de não dar certo. As razões podem ser as mais diversas: sociais, financeiras, de personalidade...

			
			

			De qualquer maneira, a procura por um diagnóstico médico nem sempre é o que acontece nessa etapa. Nesse processo de preocupação, desconfiança e medo de uma possível infertilidade, o que mais ocorre é perder o foco – e tempo. 

			Como a maioria das mulheres logo pensa que o problema deve ser dela, geralmente é a primeira a buscar todo o tipo de ajuda – e conselhos... Começa muitas vezes com simpatias, chás e ervas, florais, homeopatia etc. até que vai a um ginecologista. No momento seguinte, ela busca um segundo médico e faz inúmeros exames – muitos deles bastante dolorosos. Nessa etapa, a esperança de encontrar algum problema que responda à sua incerteza faz com que muitas mulheres rezem para ter algo diagnosticado. 

			Carolina 

			“O doutor me pediu mais alguns exames. Perguntei se eu podia, então, torcer para encontrar algum problema em mim. Ele respondeu que se constasse mioma seria fácil de resolver, mas que para os outros exames era melhor não dar nada.”

			Não encontrando solução e sentindo um misto de decepção e alegria, tem início um outro estágio, que às vezes também ocorre simultaneamente aos tratamentos: o de seguir dicas da internet ou buscar soluções de todos os tipos – muitas sem nenhuma base científica. 

			Denise

			“Comecei a frequentar fóruns [na internet] para trocar ideias e segui todas as dicas que não considerei arriscadas. Fiz até aquele truque de levantar as pernas três vezes depois da relação, mas nada adiantou!” 

			
			

			Eliana

			“[...] estava tão desesperada que fui a um senhor que diziam receitar remédios de ervas – um mais amargo que outro. Tomei por três meses, mas não deu resultado e tive um problema intestinal. Aí me falaram que havia uma mulher que benzia para a gente engravidar. Até nisso eu fui.... mesmo achando loucura. Não posso dizer que não tentei de tudo, mas nada adiantou.”

			Fátima

			“A primeira vez que ouvi de um médico que talvez precisasse de tratamento para engravidar, saí do consultório e nunca mais voltei. Alguns meses depois, com outro médico, fomos orientados a fazer o coito programado no ciclo seguinte. Em princípio, aceitei a ideia, mas quando chegou na véspera de começar o tratamento, quase surtei. Conclusão: resolvi deixar para o mês seguinte. E só voltei depois de sete meses. Durante esse período, fiz acupuntura, tratamento espiritual e tomei [remédio] fitoterápico. Na época, eu não entendia muito bem o que estava acontecendo comigo, porque eu chegava tão perto de começar um tratamento e desistia. Cheguei até a pensar: ‘Será que é porque, no fundo, eu não quero ter filhos?’. Mas hoje vejo que tudo o que eu queria, na verdade, era fugir de um auxílio médico para engravidar. Não sei nem explicar o porquê, mas isso me fazia sentir diminuída, diria até menos mulher.”

			Relatos como esses são bastante comuns e mesmo mulheres bem informadas acabam perdendo tempo e dinheiro com essas alternativas, por vezes até arriscadas. O melhor nesse momento é se informar e procurar um especialista em infertilidade1, de preferência com alguma indicação. 

			
			

			Inúmeras vezes é na consulta com esse profissional que se descobre o possível problema da infertilidade, seja ela feminina ou masculina, – já que o marido também é investigado, e muitas vezes chega-se ao fator masculino como causa. Isso porque, depois de uma maratona de consultas e exames complicados buscando a infertilidade na mulher, um exame simples, que poderia ter sido solicitado pelo primeiro médico que o casal, ou melhor, que a parceira procurou, pode revelar que a dificuldade para engravidar vem do fator masculino ou de fatores mistos (de ambos os parceiros). 

			Gabriela

			“Minha caminhada começou quando eu tinha 39 anos. Estava pronta! Naquele momento poderia ser mãe, a minha relação já era de bastante tempo, mas o mais importante para mim era a estabilidade financeira e eu haver passado em um concurso público, muito concorrido. Fui à minha médica dizendo que queria engravidar. Naquela ocasião, fiz todos os exames hormonais e ultras e estavam todos normais. Ovulava sempre em cada ciclo. Passaram-se seis ou nove meses e nada. Comecei a ficar preocupada, pois nunca me imaginei tendo dificuldade para engravidar. A médica pediu o espermograma do [meu] marido. Ele fez num laboratório comum e o resultado saiu como normal. E aí? O que fazer? Por indicação de uma amiga, fui a um médico que faz a inseminação artificial no consultório e estimula a ovulação. Legal! Enfim, repetimos meus exames e ainda fiz outros como um raio X das trompas e a vídeo-histeroscopia. Nisso, já havia completado meus 40 anos e mais alguns meses. O famigerado FSH deu um pouco alto, não muito. Comecei a tomar medicação oral para estimular a ovulação. Meu organismo respondeu bem, mas não conseguia engravidar. E aí se foi mais um ano. Ele [o médico] me sugeriu ir a um grande especialista e lá fui eu. Fiz dez mil exames e meu marido repetiu o espermograma, agora num laboratório especializado. Batata! Era o esperma, mais lento e com qualidade comprometida.... Oh, meu Deus! Por que nenhum desses médicos que eu fui antes havia pedido para repetir [o espermograma] em outro laboratório? Já estou com 42 anos... e o meu ‘prazo de validade’ já está vencendo.”

			
			

			Nesse momento, pode ser que muitos meses já tenham se passado e, no caso da mulher, o tempo desenha uma linha divisória rígida. É fundamental que a mulher leve a questão da idade muito a sério se deseja engravidar no futuro. Ver nas revistas que a atriz X engravidou aos 42 anos nos dá um alívio, mas lembre-se: nem sempre, aliás, quase nunca, é fácil assim como parece na revista – a maioria das vezes a gravidez ocorreu por ovodoação, um método de reprodução assistida sobre o qual falaremos no terceiro capítulo. 

			Helena

			“Como toda mulher, eu achava que um dia ia ser mãe. Mas queria fazer isso quando já estivesse com um bom salário, uma casa própria e um relacionamento bem firme. Aos 37 anos consegui todas essas coisas. Decidi, então, que já era o momento de ter um filho e falei a respeito com meu marido. E ele disse que se dependesse só dele já seríamos pais há mais de dez anos! Conversei com minha médica e ela pediu vários exames para ver se estava tudo bem, pois eu não era mais muito novinha, né? Os exames deram normal. Meu marido dispensou o preservativo e começamos a tentar. Mas, passados alguns meses, nada aconteceu! Estranhei, pois [eu] era muito saudável, nunca passou pela minha cabeça que teria dificuldade para engravidar! Fui tirar a dúvida com a minha médica e, como meus exames recentes haviam dado normais, ela pediu que meu marido fizesse um espermograma. Também deu normal. Não dava para entender... e eu já estava com quase 40 anos...”

			A questão é que o relógio biológico continua rodando, quer a gente queira ou não. E, no caso da mulher, o declínio dos hormônios começa mais cedo do que nos homens. Estudos indicam que 11% das mulheres acima de 34 anos não concebem mais. A impossibilidade aumenta para 33% nas mulheres com mais de 40 anos, e 87% delas são inférteis após  os 45 anos2. 



OEBPS/image/1.jpg
www.livrariaipedasletras.com

Av. Paulista, n° 2300 — andar Pilotis, Bairro Cerqueira César
01310-300 Sao Paulo, SP, Brasil

Rua Teofilo Braga n° 2, Armazém 3
2685-243 Portela, Lisboa, Portugal

Todos os direitos estédo reservados e protegidos por lei. Nenhuma parte
deste livro, sem autorizagdo prévia por escrito da Ipé Das Letras,

podera ser reproduzida ou transmitida de qualquer forma.

Obra disponivel para venda corporativa ou personalizada.

Para mais informagdes contacte: comercial@ipedasletras.com

Para informagdes sobre envio de originais contacte:

originais@ipedasletras.com

© 2024, Liliana Seger e Ipé das Letras
E-mail: geral@ipedasletras.com

Titulo: Cadé vocé, bebé?

Editor: Vitéria Scritori

Coordenador Editorial: Vasco Duarte
Composicdo de Capa: O Cérebro (ocerebro.com.br)
Diagramacédo: Segmento Farma Editores
Composicado Grafica: Nuno Kabu

Revisdo: Liliana Seger

1.? Edigdo: Maio, 2024
ISBN: 978-65-83050-07-6





OEBPS/font/AmasisMTW1G.otf


OEBPS/font/MargitaSignature-Regular.otf


OEBPS/font/AmasisMTW1G-Bold.otf


OEBPS/image/978-65-83050-07-6.png
Dados Intarnacionais da Catalogacho na Fublicasho (CIF)
Chmrs Sractisies do Lives, 55, Beasl)

Cadn vock, bebe? [1tvro elstrontco / Lilgans

Todions par ecilo sisvemstion:

Alino Graziole Banites - Biblictecsria - cxB-1/3125






OEBPS/font/AmasisMTW1G-Italic.otf


OEBPS/font/AmasisMTW1G-BoldItalic.otf


OEBPS/image/01_-_final.png





OEBPS/image/Cade_Voce_Bebe_CAPA.jpeg
Cadé
Voce,
Bebé?

FortalecendoaMente c o Coracao
na busca pela Maternidade.

4

o
s
2 %,

IPE DAS LETRAS





OEBPS/image/NOVA_CAPA_PB.png





