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A criopreservação de embriões é uma técnica valiosa na procriação medicamente assistida (PMA), permitindo a 
transferência embrionária deferida em mulheres em risco de síndrome de hiperestimulação ovárica ou transferências 
eletivas de apenas um embrião. Permite diminuir o número de gestações múltiplas sem impacto no número global de 
gestações.  
A otimização das técnicas de criopreservação, nomeadamente pela técnica de vitrificação, tem levado a uma melhoria dos 
desfechos dos ciclos com transferência de embriões criopreservados (TEC), pelo que se tem verificado um aumento 
progressivo do uso desta técnica. Apesar da evidência científica apontar para desfechos perinatais semelhantes entre 
recém-nascidos (RN) resultantes de ciclos de transferência de embriões a fresco (TE) e TEC, alguns dados apontam para 
um aumento da prevalência de grandes para a idade gestacional (superior a percentil 90) em fetos resultantes de TEC [1,2]. 
Tal pode dever-se à exposição do embrião ao meio de cultura, bem como à duração da mesma [3]. 

OBJETIVO 
Comparar peso ao nascimento de RN resultantes de transferência de embriões criopreservados e transferência de embriões 
a fresco com as tabelas de percentis de peso ao nascimento [4]. 

MATERIAIS E MÉTODOS: Análise retrospetiva de dados relativos aos ciclos de PMA que decorreram de 2013 a 2017,na 
Unidade de Medicina da Reprodução no Centro Hospitalar Universitário São João. Foram excluídos do estudo os ciclos com 
diagnóstico genético pré-implantação, ciclos realizados com embriões doados, as gestações múltiplas e casos com dados 
incompletos (idade gestacional (IG) no momento do parto, peso e género do RN).  
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Em média, os RN de TEC têm maior peso ao nascimento para as idades gestacionais entre as 34 e as 40 
semanas.  Na nossa amostra, há uma maior percentagem de RN grandes para a idade gestacional e menor 
percentagem de leves para a IG no grupo TEC comparativamente a TE, o que está de acordo com a 
literatura. 
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 Realizaram-se: 1195 TE e 355 TEC 
 

 Resultaram:  

     271 (TE) e 41 (TEC) 
gestações unifetais, com dados 
demográficos completos 

 Entre 2013-2017 
Mediana da IG à nascença: 
TE – 39 semanas 
TEC – 38 semanas 


