= MEDCEL

RESIDENCIA
. MEDICA

INTRODUCGCAO

Consiste em medidas contraceptivas e pro-
-gestacdo, alcancadas por meio de orientagao
adequa-da oferecida por equipe multidiscipli-
nar, treinada para esse fim.

A eleicao do melhor método a ser usado € rea-
lizada pelo/a paciente, apds receber informa-
¢do sobre os diferentes métodos disponiveis,
seus riscos e beneficios, vantagens e desvan-
tagens. E en-tdo, o médico devera privilegiar
essa opgao. Os critérios de elegibilidade da Or-
ganizacdo Mundial da Saude (OMS) auxiliam na
escolha do melhor método contraceptivo, prin-
cipalmente em mulheres cuja condigao clinica
possa ser agravada pelo uso de anticoncepcio-
nais, ou cujas medicagbes de uso habitual pos-
sam interferir na eficacia do método, ou ter sua

METODOS HORMONAIS

TEMPORADA 1 | EP.1

_PLANEJAMENTO
FAMILIAR

eficacia reduzida por ele, gerando ges-tagoes
indesejadas ou piora das doencgas de base.

Categoria dos métodos anticoncepcionais, se-
gundo a OMS:

1: Sem restricdo ao uso;

2: Beneficios do uso sdo maiores que 0s riscos;

3: Riscos teodricos e comprovados do uso séo
maiores que os beneficios;

4: O uso representa um risco de salde inaceitavel.

ndice de Pearl: utilizado para calcular a taxa
de “falha” de cada método contraceptivo e cal-
cula-do pelo numero de gestacdes ocorridas
em 100 mulheres que usam o método em um
periodo de 12 meses.

ORAIS

Monofésicos (todos os comprimidos tém a mesma dosagem
de medicamentos);

TIPOS

COMPOSIGCAO

Trifdsicos (3 dosagens);

Bifdsicos (2 dosagens diferentes na cartela);

Regime dindmico de doses (Qlaira®).

Sdo compostos de 2 esteroides (etinilestradiol ou estrogénio
natural + progestogénio) ou de progestogénio exclusivamente.
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Inibicdo da ovulacdo (a progesterona impede o pico de LH, e o
estrogénio inibe a producgéao e a liberagdo de FSH, impedindo
o crescimento folicular e estabilizando o endométrio);

MECANISMO

DE AGAO Espessamento do muco cervical, dificultando a penetracéo e
a ascensdo dos esperma-tozoides; alteragdes endometriais
(hipotrofia/atrofia); reducdo da motilidade tubaria (agdes
dependentes principalmente da progesterona).

Héa falha de 0,1 gestacdo por 100 mulheres/ano (uso ideal) e de 6 a
8 gestacgdes por 100 mulheres/ano (uso rotineiro). Alguns estudos

EFICACIA O ~
sugerem indice de Pearl de 0,2 a 0,3 gestacao por 100 mulheres/ano
(uso ideal) e de 3 a 5 gestagdes por mulheres/ano (uso habitual).
Nauseas;
Mastalgia;
Cefaleia;
Edema (aumento do substrato de renina com ativacédo do
sistema renina—angiotensina—aldosterona — vasoconstrigao,
retengao de soédio e dgua);
Acne;
Irregularidade menstrual (escape);
AlteracGes de humor;

EFEITOS

COLATERAIS
Depressao;

Diminui¢céo da libido (aumento de globulina ligadora de
hormoénios sexuais);

Maior ocorréncia de eventos tromboembdlicos (devido ao

estado de hipercoagulabili-dade promovido pelo componente
estrogénico). Leva a aumento de fatores de coagu-lagado (VII e XlI)
e redugao de antitrombina Il e PAI-T;

Aumento de resisténcia insulinica e reducédo da tolerancia a
glicose (componente pro-gestogénico);

A intensidade dos efeitos depende da dosagem hormonal
e do tipo de progestogénio utilizado.

Protecao contra:
- Gestacgdo ectopica;
- Cancer de ovério (especialmente linha epitelial);

EFEITIOUS - Cancer de endométrio;
BENEFICOS + Moléstia inflamatdria pélvica aguda;
- Alteragoes fibrocisticas benignas da mama;
- Miomas;

« Endometriose.
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Outros efeitos benéficos:
27 il + Regularidade menstrual;
BENEFICOS g , , : , ,
- Coadjuvante no tratamento de dismenorreia e da anemia ferropriva.

Tabagistas com mais de 35 anos;

Hipertenséo arterial;
Doenga cardiovascular;
Acidente vascular cerebral prévio;

Trombose venosa profunda ou embolia pulmonar prévia ou
trombofilia conhecida (es-trogénio + progestogénio);

Diabetes mellitus grave;

Doencga hepdtica ativa (colestase associada a ACOH,
hepatite viral ativa, cirrose);

Enxaqueca com aura;

CONTRAINDICAGOES ‘ : =
Colecistopatia atual em tratamento clinico;

Uso de medicamentos que interfiram na absorgéo, como,

por exemplo, alguns anti-bioticos e anticonvulsivantes; Os
anticonvulsivantes que tém reacao cruzada com a pilula
anticoncepcional sdo os indutores fortes da CYP 3A4. A CYP

3A4 é uma enzima hepatica que metaboliza a carbamazepina,
oxcarbamazepina, topiramato, primidona, fenitoina e fenobarbital.
Os métodos administrados por via oral e 0s que contém
etinilestradiol sdo proscritos para estas pacientes.

Gestacao;

Amamentacédo (<6 semanas pos-parto);
Imobilizagédo prolongada;
Cancer de mama.

Contraceptivos orais compostos exclusivamente de progestogénios
agem basicamente pelo espessamento do muco cervical +
alteragcdo de motilidade tubéria + alteragdo endometrial, inibindo

a ovulacdo em somente metade das pacientes. Sdo indicados na
amamentacado (os estrogénios pioram a quantidade e a qualidade
do leite e, por isso, ndo sdo recomendados) e em patologias que
contraindiquem os estrogénios. Desogestrel 75ug € composto
exclusivamente por progestogénios e tem acao anovulatoria.

PARTICULARIDADES
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Algumas drogas reduzem o efeito contraceptivo se administradas
com os contraceptivos orais: rifampicina, carbamazepina,
fenitoina, fenobarbital, griseofulvina e barbitdricos. Cefalosporinas
INTERAGOES e antirretrovirais também podem ser listados neste grupo. Outras
MEDICAMENIOSAS sofrem redugado no seu efeito terapéutico quando usadas junto aos
contraceptivos orais: guane-tidina, insulina e dicumarol. Farmacos
que podem ter potencializagéo do efeito: an-ti-hipertensivos,
benzodiazepinicos, ISRS, hipolipemiantes e corticosteroides.

Iniciar sempre no 1° dia da menstruacgao, e a duragao varia

pelo tipo de pilula utilizada, sendo que no modelo de 21 dias

€ necessario fazer pausa de 7 dias e retomar o uso no dia
correspondente ao 8° dia apos a pausa. Nos modelos de 28 dias,
o uso da pilula é continuo. Pilulas s6 de progesterona sdo de uso
continuo e sem pausas.

MODO DE USAR

INJETAVEIS

MENSAIS OU Os mensais sdo combinados (estrogénios naturais e progestogénios)
TRIMESTRAIS e os trimestrais sdo exclusivamente de progestogénios.
MECANISMO Os mensais sao semelhantes aos contraceptivos orais, com

DE ACAO inibicao da ovulagao e espessamento do muco cervical.

Alta, com indice de falha entre 0,1 e 0,3 gestacao por 100 mulheres/

EFICACIA S . - .
ano; o uso rotineiro aproxima-se do uso ideal. Vantagem posoldgica.
Os mais comuns s&o sangramento irregular, amenorreia e ganho
de peso. Tais efeitos sdo encontrados, com maior frequéncia, nos

ChElTOS injetdveis trimestrais, juntamente com o retorno mais demorado a

fertilidade. Nos casos de contraceptivos mensais, os efeitos cola-
terais sdo semelhantes aos dos contraceptivos orais, porém com
menor efeito metabdlico (estrogénio natural + administragdo paren-
teral que elimina efeito de 12 passagem hepética).

COLATERAIS

Injetaveis mensais: idénticas as dos contraceptivos orais;

Injetdveis trimestrais (somente progestogénio): quase
CONTRAINDICAGOES inexistentes (Unica condig&o critério 4 é cancer de mama); é o
método de escolha para pacientes com patologias graves, como
doencas reumatoldgicas e cardiacas, e pacientes no puerpério
e em amamentacgao.
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TRANSDERMICOS, IMPLANTE E ANEL VAGINAL

Sao compostos de estrogénios sintéticos e progestogénios
(ndo tém a 12 passagem hepatica);

CARACTERISTICAS Tém vantagem posoldgica (1 adesivo por semana por 3 semanas,

DOS TRANSDERMICOS pausa de 1 semana; 1 anel a cada 21 dias, pausa de 7 dias);
(EVRA®) E ANEL

® G ~ 5 :
HESINALENUVARING D) Contramdmaqoes: as mesmas dos contraceptivos orais;

Efeitos colaterais, beneficios e eficacia: semelhantes aos dos contracepti-
vos orais (menor sensibilidade gdstrica devido a via de administragao).

Contém exclusivamente progestogénio, que ¢ liberado
em microdoses diarias;

Acdo por inibicdo da ovulagao, espessamento do muco cervical
e alteracGes endometriais;

Alta eficacia, com taxa zero de gestagao em 3 anos de seguimento;

CARACTERISTICAS Efeitos colaterais mais comuns, que levam a interrupg¢éao do
DOS IMPLANTES método: sangramento vaginal irregular, alte-ra¢gdes de humor,
(IMPLANON®) cefaleia e diminuicdo da libido;

Possivel uso por praticamente todas as pacientes que
se adaptem ao método;

ContraindicagOes: gestacdo, sangramento genital ndo diagnosticado,
cancer de mama, doenca hepatica ativa;

Necessaria troca a cada 3 anos.

SISTEMA INTRAUTERINO LIBERADOR DE LEVONORGESTREL (SIU-LNG)

Sistema que libera progestogénio continua- tica aguda ou tumor hepatico, sangramento
mente no Utero e age por alteragdo no muco uterino anormal ndo diagnosticado.
cervical e por efeitos endometriais diretos Beneficios nao contraceptivos: oligo/amenorreia
(supressdo da camada funcional). Ndo séo (melhora da anemia por sangramento uterino
anovulatorios, podendo ser encontradas ovu- anormal, beneficios em casos de menorragia),
lacdes em até 90% das usuarias. melhora de dor pélvica crénica e dismenorreia
asso-ciadas a endometriose e adenomiose, tra-
indice de Pearl: 0,1. tamento conservador de hiperplasia endometrial,
Contraindicagoes: gestacao, distorgao seve- trata-mento clinico de miomas uterinos que nao
ra da cavidade endometrial, infeccao genital distorcem a cavidade endometrial.
aguda, recente ou recorrente, doenca hepa- Riscos de insergao: similares ao DIU de cobre.
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CONTRACEPGCAO DE EMERGENCIA

Indicada para relagdes sexuais desprotegidas Na literatura existem relatos de gestacgao ecto-

(falha do uso da anticoncepcgao ou auséncia pica apos falha deste método.

do uso dela) e nos casos de violéncia sexual

(em até 5 dias do evento — menor taxa de falha METODOS:

se uso em até 3 dias do evento). . Yuzpe (etinilestradiol 50pg + levonorgestrel
250ug, 2 comprimidos, 12/12h; ou etinilestra-

Atua inibindo a ovulacdo ou um adequado de- diol 30ug + levonorgestrel 150ug, 4 comprimi-

senvolvimento do corpo lUteo, do endométrio dos, 12/12h);

ou do muco cervical, ou alterando a fisiologia . Levonorgestrel 0,75mg, 12/12h, ou 1,5mg,

das tubas uterinas ou dos espermatozoides. dose Unica.

METODOS NAO HORMONAIS

METODOS DE BARREIRA- IMPEDEM A FECUNDAGAO

Sd0 os Unicos métodos anticoncepcionais que protegem contra
doencgas sexualmente transmissiveis, inclusive HIV/AIDS;

N&do apresentam contraindicacdes;

Recomendam-se mesmo quando associados a outro método

PRESERVATIVO E contraceptivo;

CAMISINHA
FEMININA
Indice de falha: é baixo no uso ideal (3 gestagdes por 100 mulheres/
ano), mas no uso rotineiro esses numeros se elevam (14 gestacdes
por 100 mulheres/ano);
Efeitos colaterais: sintomas alérgicos em individuos sensiveis ao
latex ou aos lubrifi-cantes.
Tem baixa eficédcia (6 a 20 gestacdes por 100 mulheres/ano);
Deve ser utilizado com espermicidas;
Contraindicagdes: antecedente de sindrome de choque toxico
DIAFRAGMA e prolapsos genitais importantes;

Pode mudar o “tamanho ideal” ao longo da vida; necessita avaliagao
ginecoldgica para checar o tamanho adequado;

Necessita de experiéncia da usudria para melhorar a eficacia.
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METODOS COMPORTAMENTAIS

Séo altos, pois dependem de intensa motivagao do casal e conhecimento
INDICES DE FALHA do proprio ciclo menstrual — saber identificar os periodos de maior risco
de fecundacao. Nao tém riscos a saude nem efeitos colaterais.

Baseia-se na abstinéncia periddica nos dias considerados
férteis apds o reconhecimento desse periodo (observar antes
o ciclo por 6 meses, requer continua anotagado dos ciclos).

TABELINHA
[0GI-NO-KNAUS)

CoOITO

INTERROMPIDO Consiste na ejaculagao extravaginal e também tem altas taxas de falha.

MUCO CERVICAL Baseia-se na observagao das caracteristicas do muco cervical,
(BIL-LINGS) mais fluido e eldstico no periodo fértil, e requer autoexame diario.

Necessita de medidas didrias da temperatura oral, retal

TEMPERATURA ! ~ -
BASAL ou vaginal, em repouso, pela manha; ovulagdo quando a
temperatura se eleva em 0,5°C.
METODO Associam-se 0s métodos do muco cervical e temperatura
SINTOTERMICO basal ou muco cervical e tabelinha.

DISPOSITIVO INTRAUTERINDO

MODELOS Ha o dispositivo intrauterino (DIU) de cobre e o DIU medicado,
DISPONIVEIS com sistema liberador de levonorgestrel (SIU-LNG).

Dificulta a passagem dos espermatozoides no trato reprodutivo
MECANISMO feminino. Para a Organizagcdo Mundial da Salde, o mecanismo ¢ a
DE ACAO interferéncia em etapas prévias a fertilizacdo. Ndo seria método

abortivo, pois ndo interferiria na implantagdo do blastocisto.

Alta (0,3 gestagao por 100 mulheres/ano). Deve ser trocado

EFICACIA i
a cada 5 ou 10 anos (depende do modelo utilizado).
EFEITOS Compreendem dismenorreia, aumento do fluxo menstrual
COLATERAIS e sangramento intermenstrual.

Dismenorreia moderada a severa (relativa);

Fluxo menstrual volumoso (relativa);

CONTRAINDICAGOES 2 An p . .
g Alteragdes anatomicas (Utero bicorno ou didelfo, septos

longitudinal ou transverso);

Anemia (relativa);
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Promiscuidade sexual (maior risco de doengas sexualmente
transmissiveis);

Moléstia inflamatdéria pélvica aguda atual, recente
(<3 meses) ou recorrente;

Infecgdo puerperal (pds-parto ou pds-aborto);
CONTRAINDICAGOES Cervicite purulenta;

Sangramento genital ndo esclarecido;

Tuberculose pélvica;
Cancer de colo uterino ou corpo uterino ou doenga trofoblastica maligna;

Alergia ao cobre.

O DIU deve ser retirado imediatamente apds o diagndéstico de
gestacgao intrauterina para evitar o abortamento espontaneo.

DIV E O uso de DIU reduz em 50% o risco de gestagdo ectopica
GESTAGAO em comparacdo a mulheres sem contracepgéo. Porém, em
caso de gestacao na presenca de DIU, ha maior chance de
gestacao ectopica do que gestacao topica.

O risco de aquisicdo de uma infecgao pélvica numa mulher

usuaria de DIU ocorre apenas nos primeiros 20 dias apos

DIU E INFECGAO a insercao. Néo € necessario usar antibioticoterapia nesse
PELVICA periodo ou antes da insercao. Deve-se remover o DIU em caso

de endometrite ou abscesso tubulo-ovariano, associado ao

tratamento antimicrobiano.

O DIU néo é considerado abortivo, pois nao interfere na implantacgao;

INFORMAGAO
IMPORTANTE Riscos: perfuracdo uterina, reflexo vasovagal e sincope durante
colocacéo e expulsao pos-insercédo (2 a 10%).

LACTAGAO E

AMENORREIA mulheres/ano); 90% delas retornam a ovula-
¢ao antes de retornar a menstruacao;

Inibicdo da fungdo ovulatéria nos 6 primeiros

meses pos-parto, devido a hiperprolactinemia » Auséncia de efeitos colaterais;
fisioldgica e ao hipoestrogenismo decorrentes
da amamentagao; .- Estimulagdo da amamentacdo e do vinculo
mée—filho;
 Critérios: aleitamento materno exclusivo e
nutriz em amenorreia € no Maximo 6 meses - Contraindicagoées: contraindicagbes ao aleita-
pos-parto (falha de 0,5 a 2 gestagdes por 100 mento materno.
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METODOS
DEFINITIVOS DE
ESTERILIZAGADO

Realizada por meio de uma minilaparotomia, via vaginal ou por
videolaparoscopia. Reali-zagao de resseccao de uma porgao da
tuba, colocagao de anel tubario ou grampo;

Vedada esterilizagdo por ooforectomia ou histerectomia;

Lei veta realizagcdo no pos-parto, pés-aborto ou durante cesarea,
exceto em situagbes es-peciais avaliadas pelo médico;

Deve ser realizada fora do ciclo gravidico-puerperal;

LAQUEADURA Legislacao brasileira:

ULAGIES - SO pode ser feita se a paciente tem plena capacidade civil, idade
superior a 25 anos ou, pelo menos, 2 filhos vivos (sem considerar o
feto da gestacdo em curso);

- Deve-se respeitar um intervalo minimo de 60 dias entre a
manifestagdo do desejo de la-queadura e a sua realizagédo e obter
consentimento pos-informado assinado e firmado da paciente ou
do casal, caso ela tenha relacdo conjugal estavel;

- Fora dessa situacao, a LT s6 podera ser realizada se a paciente
estiver em risco de morte ou de agravo a saude em gestagoes
futuras, comprovado por um relatoério assinado por 2 médicos.

Alta eficdcia (taxas de falha de 0,15 gestacdo por 100 homens/ano);

VASECTOMIA
Possivel reversdao do método, porém com resultados pobres.

A série Residéncia Médica é uma obra de ficgdo coletiva baseada Destacamos, ainda, que diversas cenas objetivam demonstrar
no dueto entre a criagdo artistica e o rigor técnico que se espera casos reais em linha com protocolos e outras, propositalmente, .

de um conteudo educacional. estdo em dissonancia. Na visdo da Medcel, os estudantes o
0 contetdo deve ser considerado em sua totalidade, a partir do de medicina quando da sua atuagdo em hospitais e demais |
que consta em cada episédio, nas pilulas em video gravadas ambientes de saude, devem sempre estar acompanhados de e

pelos professores e nos materiais complementares em PDF. meédicos formados. -



