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RESUMO

Os protocolos convencionais de reproducao assistida utilizam analogos do
hormonio liberador de gonadotrofinas (GnRH) nas etapas de supressao pituitaria,
entretanto, possuem limitacdes (efeitos colaterais gerados, custo elevado, neces-
sidade de injecdes subcutaneas e longo tempo de estimulacédo). O objetivo desse
trabalho foi apurar as possibilidades de emprego dos progestagénicos na estimula-
caoovarianacontrolada como uma opcao para substituir os andlogos do GnRH. Foi
realizada uma revisdo de escopo nas bases de dados MEDLINE, Biblioteca Virtual
em Saude e Science Direct. Foram selecionados artigos publicados de janeiro/2015
amaio/2022, semrestricdo de idioma. 35 estudos foram selecionados. Progestinas
avaliadas: acetato de medroxiprogesterona, didrogesterona, desogestrel e progeste-
rona natural micronizada em diferentes concentracoes. Quinze estudos compararam
o protocolo com preparado de progestinas (PPOS) com os antagonistas do GnRH,
6 compararam o PPOS com os agonistas do GnRH, 14 avaliaram o uso de diferen-
tes progestinas ou com outra dosagem da mesma progestina ou com o citrato de
clomifeno. As pesquisas incluidas envolveram 11.684 pacientes com idade média
de 30 anos, ciclo menstrual regular nos Ultimos 3 meses e indicacao para realizacao
de fertilizacdo in vitro. O protocolo PPOS se mostrou alternativa vidvel e efetiva
para a supressao do pico do horménio luteinizante durante a estimulacdo ovariana
controlada, apresentando vantagens: mais amigavel as pacientes, apresenta melhor
custo-beneficio, menos associado a efeitos adversos, taxas reduzidas de Sindrome
da Hiperestimulacao Ovariana, além de ser altamente comparavel com o protocolo
convencional quanto ao nimero de odcitos obtidos e ao desfecho gestacional.

Palavras-chave: Progesterona; Fertilizacdo in vitro; Supressao pituitéaria;
Estimulacdo ovariana preparada com progestinas; Coleta de odcitos.
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