METODOS ANTICONCEPCIONAIS

1. O que sao métodos anticoncepcionais (ou métodos contraceptivos)?

Métodos anticoncepcionais ou contraceptivos sdo técnicas ou medicacdes utilizadas com o intuito de
evitar gestacdes e alguns podem evitar doencas sexualmente transmissiveis.

2. Como sabemos se um método é seguro?

Existe o que chamamos de indice de Pearl que consiste em expressar o nimero de gestacdes que ocorrem
a cada 100 mulheres gue utilizam aquele método, durante o periodo de 1 ano. Ou seja, quanto maiores os
indices {os nimeros), maiores sao as taxas de falha daguele método anticoncepcional.

indice de Pearl = N° de falhas x 12 meses x 100 {(mulheres)
N° total de meses de exposicao.

3. Por que é tdo importante garantir uma gestacao programada?

Primeiro para garantir o desejo da mulher. Além do mais, diversas doencas precisam estar controladas ou
medicacbes precisam ser suspensas para evitar desfechos (resultados) negativos na gestacdo como
abortos ou malformagdes fetais.

Sendo assim, o ideal seria que as gestacoes fossem programadas, gque ocorresse o que chamamos de
consulta pré-concepcional para ajustes das medicagdes e doengas apresentadas pela mulher que deseja
liberar para engravidar.

4. Quais sao os tipos de métodos anticoncepcionais?

METODOS REVERSIVEIS:

® Métodos de barreira: evitam encontro do espermatozdide com o dvulo, por exemplo, preservativos e
diafragmas.

® Métodos comportamentais: Tabelinha (acompanhar ciclo menstrual e evitar relacdo sexual no periodo
fértil), método de Billings (avaliar aumento da secrecao vaginal no periodo fértil e evitar relacao nestes
dias) ou coito interrompido {interromper a penetracao antes da ejaculacao).

® Métodos hormonais: sdo os gue utilizam medicamentos (hormonios) na forma de comprimido, injecdo ou
adesivo, por exemplo.

® Métodos intrauterinos: constituem os dispositivos intrauterinos (DIU) que podem ser de cobre, prata ou
medicados (com hormbénio).




METODOS DEFINITIVOS:

® Métodos cirurgicos: Representados pela vasectomia (homem) e laqueadura tubaria {(mulher).

5. Qual o melhor método anticoncepcional?

Nao existe o melhor método, mas sim o método adequado para cada mulher em cada época da sua vida.
Desejo de gestar, doencas prévias ou atuais, uso de medicagdes sao alguns dos fatores que devem ser
considerados no momento da escolha.

Segue abaixo os diversos tipos de métodos anticoncepcionais:

A) METODOS DE BARREIRA
Condom (preservativo)

Os preservativos (feminino ou masculino) sdo seguros se utilizados de forma correta: do inicio ao fim da
relacdo sexual. S0 os Unicos que evitam doencas sexualmente transmissiveis (DST)!

Atencao: nada de usar mais de um preservativo (um em cima do outro) pois isso sé aumenta o risco de
romper. Ou seja, também nao vale utilizar no mesmo ato sexual preservativo feminino e masculino.

Casos de alergia ao latex (substancia presente em muitos preservativos) podem acontecer. Mas ja existem
modelos sem latex para estes casos.

indice de pearl (Condom masculino)
Uso perfeito: 2
Uso comum ou habitual: 16

Diafragma

Constitui um capuz de borracha gque deve ser inserido na vagina com o intuito de cobrir o colo uterino,
atuando, desta forma, como uma barreira a ascensao dos espermatozdides. Também pode ajudar na
prevencao de DST. Pode ser associado com uso de espermicidas (substancias quimicas que imobilizam e
destroem os espermatozoides).

indice de pearl
Uso perfeito: 6
Uso comum ou habitual: 16




B) METODOS COMPORTAMENTAIS

Consistem em evitar relacoes sexuais durante o periodo fértil ou entao evitar o contato do sémem com o
trato genital feminino. Sao considerados métodos de baixa efetividade.

Método de Ogino-Knaus (Tabelinha)

Consiste em evitar relacoes sexuais durante o periodo fértil. Para calcular o periodo, a mulher deve contar 14
dias a partir do primeiro dia da menstruacao e acrescentar trés dias antes e trés dias apds. Deve-se evitar
relacao sexual justamente durante este intervalo de dias.

Atencao:

1. Paciente precisa ter ciclos menstruais regulares para aumentar a seguranca do método.

2. Uso de medicacdes ou amamentacao podem interferir na determinacado adequada do periodo fértil,
aumentando as taxas de falha do método.

indice de pearl
Uso perfeito:2a 5

Método Billings

Durante o periodo fértil, devido ao aumento da concentracao de hormonio feminino (estrogénio) ha aumento
do muco cervical (secrecao eliminada pelo colo uterino) com o intuito de facilitar a ascensao (subida) dos
espermatozdides.

Assim, durante o periodo fértil o muco fica mais viscoso e eldstico (caracteristica de clara de ovo). Ao
identificar tais alteracoes a mulher deve evitar relacdes sexuais.

Da mesma forma que na Tabelinha, este método pode aumentar seus indices de falha em caso de ciclos
irregulares e uso de medicacdes ou amamentacao.

Coito interrompido

Constitui a retirada do pénis da vagina antes da ejaculacao.

indice de pearl
Uso perfeito: 4
Uso comum ou habitual: 27




C) METODOS HORMONAIS

E a utilizacao de medicacdes (hormonios) com o intuito de bloquear a ovulagdo. Podem conter hormonios 3
base de progestagenos ou estrogénio + progestagenos.

Apresentam alta eficacia quando usados de modo ideal e também podem ser utilizados para tratamento de
doencas em que haja necessidade de bloquear a menstruagcao como endometriose, adenomiose ou alivio dos
sintomas menstruais. Promovem a diminuicao do risco de cancer de ovario e endométrio.

Podem ser utilizados na forma de comprimidos, injecdes, anel vaginal, implantes subcutaneos, adesivos.
Como método hormonal também existe o dispositivo intrauterino (DIU) medicado com horménio.

Existem diversos tipos de anticoncepcionais hormonais, com dosagens diversas, principalmente nas
versdes em comprimidos para tomada oral.

As taxas de falha associadas ao uso dos anticoncepcionais hormonais estado relacionadas as falhas nas
tomadas das medicacoes, principalmente decorrentes dos esquecimentos de doses. Sendo assim, &
necessario avaliar em conjunto com a paciente a melhor posologia (forma de tomar) a medicacao a depender
do seu perfil de dia a dia, por exemplo, injecées mensais tendem a ser mais aceitas por pessoas que
esquecem de tomar os comprimidos.

A anticoncepcdo de emergéncia constituem medicacbes com altas doses de horménio que devem ser
utilizadas apenas em casos em que nao foi possivel programar um método anticoncepcional mais seguro
previamente ou em casos de falha de métodos (exemplo: casos de estupro ou camisinha que rompeu). Deve
ser iniciada até b dias apds a relacao sexual desprotegida.

Principais efeitos colaterais: nduseas, vomitos, cefaléia (dor de cabeca), aumento de risco de trombose,
mastalgia (dor nas mamas), aumento da oleosidade da pele, acne.

Atencao: devido aos riscos de complicagdes sao contraindicados para determinados tipos de pacientes
como para as com hipertensao descompensada ou antecedentes de trombose. Sendo assim, sé deve ser
iniciado uso deste tipo de medicacao apds avaliacao médica adequada para definir se a paciente apresenta
alguma contraindicacao ao seu uso.

indice de pearl
Uso perfeito: 0,3
Uso comum ou habitual: 3

Mitos e Verdades sobre UMA MULHER PRECISA TER UM “DESCANSO” NO USO DAS

anticoncepcionais hormonais PILULAS ANTICONCEPCIONAIS DEPOIS DE TOMA-LAS POR
MuiTo TEMPO [MITO]

i Nao ha comprovacao cientifica quanto a este
NAO PODEM SER UTILIZADOS POR ADOLESCENTES [MITO]

fato.
O uso dos métodos hormonais para
anticoncepcao pode ser iniciado a qualquer NAO PODEM SER UTILIZADOS POR MULHERES MAIS VELHAS:
idade [DEPENDE]

Mulheres a partir dos 35 anos apresentam
maior risco de desenvolver complicacdes como
trombose, por exemplo, com o uso de
anticoncepcionais hormonais. Deve-se evitar
uso de hormonios a base de estrogénio. Sendo
assim, € necessdrio avaliacdo médica para
definir risco x beneficio do uso deste método
»ara cada paciente.

NAO PODEM SER UTILIZADOS POR MULHERES QUE
AMAMENTAM [DEPENDE]

Anticoncepcionais hormonais s podem ser
iniciados 6 semanas apds o parto. Para as gue
estdo amamentando, ndo se pode utilizar os
medicamentos hormonais a base de
estrogénios.




D) METODOS INTRA UTERINOS

O dispositivo intrauterino (DIU) consiste em um objeto sélido de formato varidvel que é inserido através do
colo uterino na cavidade uterina, com o objetivo de evitar a gestacao.

Possuem a grande vantagem de serem métodos prolongados que nao exigem uma lembranca diaria da
paciente em realizar seu método, o que diminui suas taxas de falha.

Existem os DIU de cobre e de cobre+ prata que ndo possuem horménio. A duracdo destes métodos variam de
5a 10 anos.

Ha também os Sistemas intra-uterinos liberadores de levonorgestrel (SIU-LNG) que sdo popularmente
conhecidos como os “DIU com hormonio”. A duracao destes métodos € de 5 anos. Como ha a liberacio de
horménio pelos dispositivos, eles também podem ser utilizados com o intuito de bloquear a menstruacao
(pacientes com miomatose uterina ou endometriose, por exemplo).

Principais complicacdes: expulsdo do DIU, infeccao, gestacado ectdpica (nas trompas por exemplo),
perfuracao uterina.

indice de pearl
DIU Cobre ou cobre +prata: Uso perfeito-0,6; Uso comum ou habitual: 0,8
SIU-LNG {com hormonio): 0,2

Mitos e Verdades sobre
dispositivos intra uterinos

0 CORPO PODE REJEITAR 0 DIU [VERDADE]

NAO PODEM SER UTILIZADOS POR MULHERES QUE NUNCA
ENGRAVIDARAM [MITO]

Eles podem ser utilizados por qualguer mulher,
independente da faixa etdria, mesmo sem
antecedentes de gestacao.

o DIU popE ALTERAR 0 FLUX0 MENSTRUAL [VERDADE]
Os DIUs de cobre ou cobre + prata tendem a
aumentar o fluxo menstrual. J& os SIU-LNG
podem deixar as pacientes amenorréicas, ou
seja, sem menstruar.

E) METODOS CIRURGICOS

Por se tratar de um “corpo estranho
intra-utero, algumas mulheres podem evoluir
com contracdes uterinas e expulsar o DIU.
Desta forma, € necessario que a usuaria faca
controle anual da localizacio do seu dispositivo
seja por exame fisico ginecolégico ou exame
ultrassonogréfico.

Constituem métodos definitivos que evitam o encontro do espermatozdide com o dvulo.
No homem realiza-se vasectomia, cirurgia que interrompe a circulacao dos espermatozéides produzidos
pelos testiculos e sua conducao para os canais que desembocam na uretra.
Na mulher é realizada a lagueadura tubaria, que impede o contato do espermatozdide com o évulo produzido
no ovario.
Sao métodos de dificil reversibilidade, aumentando inclusive o risco de gestacdes tubarias.




No Brasil, a esterilizagcao cirdrgica estd regulamentada por meio da Lei n° 9.263/1.996 que trata do
planejamento familiar, a qual estabelece no seu artigo 10° os critérios e as condigcdes obrigatérias para a sua
execucgao.

Art. 10. Somente é permitida a esterilizacao voluntaria nas seguintes
situacoes: 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 manifestacao da vontade e 0 ato cirdrgico, periodo no qual
serd propiciado a pessoa interessada acesso a servigo de regulacao
da fecundidade, incluindo aconselhamento por equipe
wltidisciplinar, visando desencorajar a esterilizacao precoce.

Até o momento, € necessario assinatura de termo de consentimento esclarecido assinado pelo paciente e
conjuge (em caso de casamento).

indice de pearl Vasectomia

Uso perfeito: 0,1

Uso comum ou habitual: 0,15

indice de pearl Laqueadura tubaria

Uso perfeito: 0,5
Uso comum ou habitual: 0,5

6. Conclusao

® Nao existe método anticoncepcional perfeito, cada caso deve ser avaliado individualmente.

® Métodos comportamentais sdo pouco efetivos.

® Os preservativos masculino e feminino sdo os Unicos gue evitam doencas sexualmente transmissiveis.

® Métodos hormonais sao seguros porém necessitam de adequada avaliacao médica para prescricao e
avaliagao de contraindicagao ao uso destes métodos.

® Vasectomia e lagueadura tubéria sao métodos seguros porém precisa-se discutir previamente sobre o
desejo de gestacdes futuras, ja que sdo métodos de dificil reversibilidade.
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