Formulario para esterilizagao cirtirgica SABESPREV
A Sabesprev,

Solicito autorizagdo para cobertura do procedimento de esterilizagdo cirurgica:
O laqueadura [Ovasectomia

a ser realizado no(a) paciente:

sexo ___ plano codigo , 0(a) qual apresenta nesta

data anos de idade e ____ filhos nascidos vivos.

A justificativa para a escolha deste método contraceptivo em relacdao aos demais é:

Declaro para os devidos fins que o processo de esterilizagdo cirlurgica sera feito de
acordo com os preceitos éticos e de acordo com o disposto na lei do planejamento
familiar (lei 9263 de 12 de janeiro de 1996), especialmente no que se refere aos
artigos abaixo:

Art. 10. Somente é permitida a esterilizacdo voluntaria nas seguintes situagoes:

I - em homens e mulheres com capacidade civil plena e maiores de vinte e cinco anos de
idade ou, pelo menos, com dois filhos vivos, desde que observado o prazo minimo de
sessenta dias entre a manifestacdo da vontade e o ato cirdrgico, periodo no qual sera
propiciado a pessoa interessada acesso a servico de regulacdo da fecundidade, incluindo
aconselhamento por equipe multidisciplinar, visando desencorajar a esterilizacao precoce;

I - risco a vida ou a saude da mulher ou do futuro concepto, testemunhado em relatério
escrito e assinado por dois médicos.

§ 10. E condigdo para que se realize a esterilizagdo, o registro de expressa manifestacéo da
vontade em documento escrito e firmado, apds a informacdo a respeito dos riscos da
cirurgia, possiveis efeitos colaterais, dificuldades de sua reversdo e opgdes de contracepcdo
reversiveis existentes.

§ 2°. E vedada a esterilizacdo cirdrgica em mulher durante os periodos de parto ou aborto,
exceto nos casos de comprovada necessidade, por cesarianas sucessivas anteriores.

§ 3°. Nao sera considerada a manifestacdo de vontade, na forma do § 19, expressa durante
ocorréncia de alteracdes na capacidade de discernimento por influéncia de alcool, drogas,
estados emocionais alterados ou incapacidade mental temporaria ou permanente.

§ 40, A esterilizagdo cirurgica como método contraceptivo somente serd executada através
da laqueadura tubaria, vasectomia ou de outro método cientificamente aceito, sendo vedada
através da histerectomia e ooforectomia.

§ 5°. Na vigéncia de sociedade conjugal, a esterilizacdo depende do consentimento expresso
de ambos os conjuges.

§ 69°. A esterilizacdo cirirgica em pessoas absolutamente incapazes somente podera ocorrer
mediante autorizagdo judicial, regulamentada na forma da Lei.

Art. 12. E vedada a indugdo ou instigamento individual ou coletivo a pratica da esterilizagdo
cirurgica.

Declaro inclusive que possuo os documentos comprobatérios exigidos em lei, que
estdo arquivados no prontuario da paciente, disponiveis para consulta.
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