Nota Técnica 266329

Data de conclusao: 01/10/2024 18:10:27

Paciente

Idade: 26 anos
Sexo: Masculino

Cidade: Sao Mateus/ES

Dados do Advogado do Autor

Nome do Advogado: -
Numero OAB: -

Autor esté representado por: Defensoria Publica

Dados do Processo

Esfera/Org&o: Justica Estadual

Vara/Serventia: 1° Juizado Especial Civel, Criminal e da Fazenda Publica - Sao Mateus

Tecnologia 266329

CID: Z30.2 - Esterilizacéo
Diagnostico: Planejamento familiar
Meio(s) confirmatorio(s) do diagnostico ja realizado(s): Ficha de planejamento familiar de

13/03/2024
Termo de consentimento livre e esclarecido - vasectomia 13/03/2024

Descricédo da Tecnologia

Tipo da Tecnologia: Procedimento
Descricao: 0409040240 - VASECTOMIA
O procedimento estainserido no SUS? Sim

O procedimento estd incluido em: SIGTAP
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Outras Tecnologias Disponiveis

Tecnologia: 0409040240 - VASECTOMIA

Descrever as op¢des disponiveis no SUS e/ou Saide Suplementar: O Sistema Unico de
Saude (SUS) oferece cirurgia de vasectomia e todos os estados brasileiros possuem
estabelecimentos para a realizagao.

O SUS nao oferece a cirurgia de reversao de vasectomia.

Custo da Tecnologia

Tecnologia: 0409040240 - VASECTOMIA
Custo datecnologia: -

Fonte do custo datecnologia: -

Evidéncias e resultados esperados

Tecnologia: 0409040240 - VASECTOMIA

Evidéncias sobre a eficacia e seguranca da tecnologia: A vasectomia é um método
cirurgico de esterilizacdo masculina, realizada com intengéo de ser, a principio, definitiva. O
urologista deve realizar uma consulta de aconselhamento 60 dias antes do procedimento e
toda documentacéao legal e termo de consentimento devem ser assinados previamente.

O procedimento deve ser realizado sob anestesia local com ou sem sedacao oral e/ou venosa.
N&o ha necessidade de uso rotineiro de antibioticoprofilaxia. Complicagdes dependem da forma
de avaliacdo e

classificacdo, mas hematoma sintomatico e infeccées ocorrem em geral em 1% a 2% dos
casos. Dor crbénica pode ocorrer também em 1% a 2% dos pacientes.

A vasectomia é altamente eficaz, mas ndo é 100% confiavel em anticoncepcao. Apesar de
baixo, o risco de gravidez pds-vasectomia é de aproximadamente 1 em 2.000 homens que
apresentem azoospermia ou raros espermatozoides imoveis no espermograma

apos o procedimento.

Beneficio/efeito/resultado esperado da tecnologia: Embora a técnica cirargica possa variar,
0 objetivo € a interrupcéo definitiva do transito de espermatozoides. Recomenda-se um método
minimamente invasivo para acesso aos deferentes e a utilizacdo de uma das técnicas a seguir:
A. De interrupcao do deferente

1. Cauterizacdo da mucosa com interposicao fascial, sem ligaduras/clipes.

2. Cauterizacdo da mucosa sem interposicao fascial ou uso de ligaduras/clipes.

3. Manter o coto deferencial do lado testicular livre e ndo ocluido, usando cauterizacdo da
mucosa do coto abdominal e interposicao fascial.

B. Sem interrupcao do deferente

1. Eletrocauterizacao extensa.

A utilizacdo de método anticoncepcional até a analise seminal pds-vasectomia € mandatoria,
até que se evidencie azoospermia ou concentracdo de espermatozoides iméveis abaixo de
100.000/mL,

em amostra ndo centrifugada.
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Aos pacientes com desejo reprodutivo apOs vasectomia Sao possiveis a reversao
microcirargica ou as técnicas de reproducdo assistida com
captacdo cirargica de espermatozoides.

Recomendagdes da CONITEC para a situagéo clinica do demandante: Nao avaliada

Conclusao

Tecnologia: 0409040240 - VASECTOMIA
Conclusao Justificada: Favoravel

Conclusdo: CONSIDERANDO a ficha de planejamento familiar de 13/03/2024.
CONSIDERANDO o termo de consentimento livre e esclarecido de 13/03/2024.
CONSIDERANDO a lei 14.443, de 2 de setembro de 2022 no artigo 10. homens e mulheres
com capacidade civil plena e maiores de 21 (vinte e um) anos de idade ou, pelo menos,
com 2 (dois) filhos vivos, desde que observado o prazo minimo de 60 (sessenta) dias entre a
manifestacdo da vontade e o ato cirdrgico, periodo no qual serda propiciado a pessoa
interessada acesso a servico de regulacdo da fecundidade, inclusive aconselhamento por
equipe multidisciplinar, com vistas a desencorajar a esterilizacao precoce.
CONSIDERANDO que a reversdo da vasectomia é um procedimento bem mais complexo e
com resultados imprecisos, portanto o paciente devera ter plena convic¢édo do procediemnto.
CONSIDERANDO que € um procedimento eletivo.

CONCLUI-SE que h& elementos para sustentar a indicacao do procedimento pleiteado porém
sem carater de urgéncia.

Ha evidéncias cientificas? Sim

Justifica-se a alegacdo de urgéncia, conforme definicdo de Urgéncia e Emergéncia do
CFM? Nao

Referéncias bibliograficas: 11. Sharlip ID, Honig S, Labrecque M, Marmar JL, Ross LS,
Sandlow JI, et al. Vasectomy: AUA Guideline. 2012 (American Urological Association
1527-3792 (Electronic)).

NatJus Responsavel: Nacional
Instituicdo Responsavel: Hospital Israelita Albert Einstein
Nota técnica elaborada com apoio de tutoria? Nao

Outras Informacgdes: ndn
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