
VASECTOMIA HOJE... 
REVERSÃO AMANHA... 
 
Gostaríamos que o senhor esclarecesse alguns pontos importantes para quem 
pretende fazer uma vasectomia ou então revertê-la.  
 
ENT. Para um casal que não deseja mais ter filhos, a vasectomia é mesmo 

a melhor opção? 

 
DR. GERALDO. Existem dois métodos cirúrgicos para o casal não ter mais 
filhos, a laqueadura para a mulher e a vasectomia para o homem. A laqueadura 
exige internação, pode trazer algum tipo de efeito colateral para a mulher e não 
pode ser controlada. A vasectomia é realizada em consultório, dura em torno 
de 10 minutos, é feita com anestesia local e pode ser controlada a qualquer 
momento com a realização de espermograma o que leva a eficiência do 
método a 100%. Por tudo isso a vasectomia se torna a melhor escolha. 
 
ENT. Qualquer homem pode realizar a vasectomia? 

 
DR. GERALDO. Não, o homem para poder realizar a cirurgia de vasectomia 
deve ter 26 anos ou dois filhos. 
 
ENT. Então, para uma laqueadura é obrigatória internação hospitalar e 

para a vasectomia isso não é necessário... 

 
DR. GERALDO. Exatamente, como a vasectomia é muito simples, rápida, e 
feita com anestesia local, o paciente esta apto a retornar pra casa logo após o 
termino do procedimento. 
 
ENT. Assim que o paciente realiza a vasectomia ele já pode ficar tranqüilo 

em relação à gravidez da companheira? 

 
DR. GERALDO. Não, dois meses após a vasectomia o paciente deve realizar 
um espermograma para confirmar a ausência de espermatozóides, antes disso 
o casal deve, obrigatoriamente, utilizar algum método temporário. Depois dessa 
confirmação o casal não precisa mais utilizar métodos temporários, mas deve 
realizar exames de controle em intervalos regulares, uma vez ao ano, pois a 
reversão espontânea da vasectomia, assim como da laqueadura, pode ocorrer 
apesar da incidência baixa dessa reversão espontânea. Perceba que se a 
reversão espontânea da vasectomia ocorrer ela pode ser detectada no exame 
de controle anual, mas na laqueadura, se isso ocorrer, a descoberta é feita com 
uma gravidez que na grande maioria das vezes é indesejada já que não existe 
um exame de controle a ser realizado. 



 
ENT. Por falar em reversão da vasectomia, um homem vasectomizado 

pode ter filhos no futuro? 

 
DR. GERALDO. Sim, sempre é possível um homem vasectomizado voltar a ter 
filhos, ou com o uso de técnicas de Fertilização in vitro ou com a utilização da 
cirurgia de reversão da vasectomia. 
 
ENT. Explique melhor esses procedimentos. 
 
DR. GERALDO. Podemos utilizar uma técnica de reprodução assistida em que 
retiramos óvulo da mulher, espermatozóide do homem e fazemos a injeção do 
espermatozóide dentro do óvulo. O embrião conseguido é transferido para o 
útero da mulher. 
Podemos também realizar a reconstrução cirúrgica do canal deferente, canal 
que foi obstruído na vasectomia permitindo que os espermatozóides voltem a 
passar pelo canal saindo na ejaculação. 
 
ENT. E qual procedimento deve ser escolhido? 

 
DR. GERALDO. A reversão cirúrgica da vasectomia deve sempre ser o 
procedimento de escolha inicial. Se não houver sucesso na reversão a 
Fertilização in vitro deve ser então utilizada.  
 
ENT. O índice de sucesso na reversão é igual para todos os 

vasectomizados? 

 
DR. GERALDO. Não, quanto menos tempo de vasectomia maior as chances 
de sucesso na reversão. Por isso, sempre que um casal resolve ter filhos e o 
homem é vasectomizado, a reversão da vasectomia deve ser feita o mais 
rápido possível. Homens com 2- 3 anos de vasectomia têm uma chance muito 
maior de sucesso na reversão do que aqueles que realizaram a vasectomia há 
15-16 anos, mas independentemente do tempo de vasectomia a reversão deve 
sempre ser tentada. 
 
ENT. Depois da reversão da vasectomia ter tido um resultado positivo, há 

o perigo de uma gravidez com problemas devido a algum espermatozóide 

defeituoso? 

 
DR. GERALDO. Não, em hipótese nenhuma. Após o sucesso da reversão os 
espermatozóides produzidos são iguais àqueles que eram produzidos antes da 
vasectomia, não há nenhum efeito nocivo ao espermatozóide por culpa da 
vasectomia ou da reversão. 


