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RESUMO: A contracep¢do é uma pratica que possui bases historicas e se relaciona com
diferentes fatores sociais e controle de natalidade, e ainda que os métodos de contracepc¢ao
estejam ligados a invencBes modernas, o controle da natalidade existe had milhares de anos com
relatos em civilizagbes antigas como o Egito. Diante disso, o presente estudo tem a objetividade
demonstrar riscos, efeitos colaterais, a falta de discernimento por parte de suas usuarias
principalmente ao uso do contraceptivo emergencial e seu uso indiscriminado. Esse estudo
consiste em uma revisao de literatura, de carater descritivo e exploratério, foram atribuidos a
pesquisa estudos cientificos acerca de métodos contraceptivos no periodo inicial do século 21
até o ano de 2022 coletados na base de dados: Google Académico, Scielo e ScienceDirect.
Dentre a gama de métodos contraceptivos se destaca que cada método tem seu perfil individual
de eficécia, seguranca e efeitos colaterais. O contraceptivo emergencial (CE) também
conhecida como pilula do dia seguinte é uma opcao de tratamento que vém sendo utilizada de
forma indiscriminada pelas suas usuarias sem as mesmas conhecerem 0 Seus possiveis riscos e
consequéncias. Seus efeitos colaterais e interacdes medicamentosas que podem ser de uma
simples ndusea a um caso de tromboembolismo venoso. Frente a isso a haver um
direcionamento adequado ao perfil do paciente ou cliente no momento da decisdo e também

nas devidas orienta¢des de educacdo sexual e reprodutiva e de planejamento familiar.

Palavras-chave: Planejamento Familiar, Métodos Contraceptivos, Anticoncepgéao.



ABSTRACT: Contraception is a practice that has historical bases and is related to different
social factors and birth control, and although contraception methods are linked to modern
inventions, birth control has existed for thousands of years with reports in ancient civilizations
like Egypt. In view of this, the present study has the objectivity to demonstrate risks, side
effects, the lack of discernment on the part of its users, mainly regarding the use of emergency
contraceptives and their indiscriminate use. This study consists of a literature review, of a
descriptive and exploratory nature, scientific studies on contraceptive methods from the early
21st century to the year 2022 were collected in the database: Google Scholar, Scielo and
ScienceDirect. Among the range of contraceptive methods, each method has its individual
profile of efficacy, safety and side effects. The emergency contraceptive (EC) also known as
the morning after pill is a treatment option that has been used indiscriminately by its users
without them knowing its possible risks and consequences. Its side effects and drug interactions
can range from simple nausea to a case of venous thromboembolism. Faced with this, there is
an adequate orientation to the patient's or client's profile at the time of decision and also in the

appropriate guidelines for sexual and reproductive education and family planning.
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1. INTRODUCAO

A contracepcdo € uma pratica amplamente utilizada em todo 0 mundo. Existem varios
métodos de contracepg¢éo disponiveis, sendo os contraceptivos hormonais de via oral (CHO) os
mais utilizados e muito eficazes quando utilizados de maneira adequada e correta. No Brasil
cerca de 81% das mulheres que estdo na faixa etaria de 15 a 49 anos que possuem parceiro
estavel utilizam algum método de contracepgéo, destes 25% usam CHO (COSTA et al., 2013).

A escolha do CHO ideal para uma mulher envolve muitos fatores, incluindo as
necessidades, saude da paciente, efeitos colaterais e contraindicagdes do hormonio utilizado na
formulacdo do contraceptivo. Os CHO podem ser classificados de acordo com a sua
composicdo hormonal, quantidade de comprimidos, dosagem e horménio. Quanto a
composicao ela pode ser um horménio isolado ou de maneira combinada (COSTA et al., 2013).



Os contraceptivos de emergéncia (CE) também conhecidos popularmente como pilula
do dia seguinte sdo medicamentos de facil acesso que possuem apenas um hormonio isolado, o
levonorgestrel, que tem sua finalidade ser usado apds o coito ou em até 72 horas da relacéo
sexual desprotegida, ou uso de um método contraceptivo inadequado. Porém quanto maior o
prazo para fazer uso desse método menos eficaz sera o seu efeito. (FERREIRA et al., 2021).

A facilidade de acesso a tais medicamentos em farmacias e drogarias e a possibilidade
de compra sem o requerimento da receita médica — que apesar de ser algo recomendado pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), costuma ser dispensada na rotina — tem
ocasionado o aumento do consumo de contraceptivos orais nos ultimos anos. A falta de
informacg&o acerca de seus riscos e seus efeitos colaterais é um fator que induz o consumo
indiscriminado desse método contraceptivo (LACERDA; PORTELA; MARQUES, 2019).

Mesmo sendo um método rapido com alta efetividade, o uso indiscriminado ou
continuado do levonorgestrel possui grandes riscos desconhecidos por grande maioria das suas
usuarias, com destaque para o cancer de mama e colo uterino, resisténcia a formula diminuindo
assim sua eficacia levando a uma gravidez indesejada, e até mesmo a infertilidade (LACERDA,;
PORTELA; MARQUES, 2019).

Espera-se com este estudo ampliar a compreensdo dos profissionais de saude e
aprofunda-los no contexto mais amplo do qual o planejamento familiar se insere, bem como
seu processo histérico e sua relacdo com a contracepcdo. O conhecimento tedrico a ser
alcancado pode ser aliado ao conhecimento pratico, pois o profissional de saude precisa
compreender o usuario de forma holistica em seu trabalho, levando em consideracao os fatores
de seu contexto socioecondmico e cultural, quando deseja escolher 0 método contraceptivo a

adotar.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma de uma revisdo bibliogréafica, de carater descritivo e exploratorio, a qual
visa levantar o conhecimento cientifico ja estabelecido sobre anticoncepcionais e seus efeitos
adversos. Foram atribuidos a pesquisa estudos cientificos acerca de métodos contraceptivos no
periodo inicial do século 21 até o ano de 2022 utilizando as palavras como descritores:
“contraceptivo emergencial”, “efeitos colaterais”, “método contraceptivo” em portugués e
inglés, coletados na base de dados: Google Académico, ScienceDirect e Scielo.

Também foram consultados, para uso e divulgacdo, sites de 6rgdos governamentais
especificos, como, entre outros, Secretaria de Saide, SUS, Secretarias Estaduais e Municipais

de Saude de diversos estados e municipios e autores especializados em doengas e sua prevencao.



Os critérios de inclusdo para selecdo dos artigos foram: Texto disponivel na integra que
continham o uso indiscriminado de anticoncepcionais ou alguma complicagdo do mesmo no
periodo de 2000 a 2022 que foi verificado a partir da leitura do seu resumo. Artigos que
abordaram a tematica, mas em seu texto ndo abordaram os riscos do uso do método, foram
excluidos da pesquisa. No periodo de busca dos artigos na base de dados citadas e utilizando os
critérios de incluséo foram selecionados cerca de 100 artigos, e ap6s os métodos utilizados para

incluséo e exclusdo foram agregados ao estudo 23 artigos.

No quadro 1 estdo reunidos artigos e seus respectivos objetivos.

Tabela 1. Estudos clinicos sobre suplementos orais

Autor Ano | Objetivo

BORGES, Ana Luiza | 2021 | Avalia as informacGes e 0s aspectos associados ao uso da
Vilela et al., anticoncepcdo de emergéncia por mulheres jovens usuérias de
UBS de trés capitais brasileiras.

BRANDAO, Elaine | 2017. | Aborda concepcdes e praticas dos farmacéuticos consultados
Reis sobre contracepcdo de emergéncia e atendimento as
consumidoras.

BRITO, Milena 2011 | Discute sobre os principais efeitos e fatores de risco com base
Bastos; NOBER, e evidéncias cientificas disponiveis para prescricdo dos
Fernando; VIEIRA, métodos contraceptivos hormonais em portadoras doengas
Carolina Sales. cardiovasculares.

COSTA, Alcione et 2013 | Avalia a relacédo entre planejamento familiar e métodos
al. contraceptivos e descreve a relacdo entre ambos. Relata
Conquista de espacos pela mulher, queda da fecundidade,
politicas voltadas para o controle de natalidade e a relacéo
deste controle com o planejamento familiar.

FARIAS, Ana 2017 | Avalia a satisfacdo das usuarias de anticoncepcionais
Gesselena da Silva et injetaveis, verificando efeitos colaterais relacionados ao uso
al. em diferentes sociodemogréficas.




DOS SANTOS, 2011 | Aborda o perfil de consumidoras de contraceptivos de
Geisa Pereira; DOS emergéncia, relata uma grande maioria jovens e com uso
SANTOS, Jaqueline indiscriminado.

Rocha Borges.

DE ALMEIDA, Luiz | 2011 | Faz uma abordagem acerca dos tipos de métodos

Carlos contraceptivos e o uso correto, indicacdes, contraindicacdes e
reversibilidade dos métodos anticoncepcionais mais utilizados
pelas mulheres jovens adultas na faixa etaria de 20 a 39 anos

Fonte: Elaboracéo dos autores, 2023.

3. DESENVOLVIMENTO
3.1 METODOS CONTRACEPTIVOS

A contracepcao esta relacionada ao acesso ao planejamento familiar, que € um conjunto
de acOes que disponibiliza todos os recursos, tanto para facilitar a reproducao, ou seja, recursos
para a concep¢ao, quanto para prevenir a gravidez indesejada. Contracep¢do ou ndo concepgéo,
interrupcdo do comportamento biolégico que produz os humanos. Esses recursos devem ser
aceitos cientificamente e ndo colocar em risco a vida e a satde das pessoas e garantir a liberdade
de escolha (BRASIL, 2009).

Apenas na década de 1980, com a retomada democratica do pais marcada pela
organizacdo de movimentos sociais que tiveram grande importancia, onde as mulheres
passaram a ter alguns direitos relacionados as suas escolhas no campo do planejamento familiar.
Foram divulgadas informacGes sobre a salde reprodutiva, principalmente ap6s o langamento
nacional do Programa de Atencéo Integral a Saude da Mulher (PAISM), no ano de 1983. Seu
objetivo é padronizar as agdes para o ciclo de vida da mulher, das atividades de planejamento
familiar aos principios da atencdo preventiva e cuidados curativos. Essa énfase diferenciada na
salude reprodutiva, com base no cuidado integrado supera consideragdes de intencdo
contraceptiva, adotando politicas que ampliam o acesso da populacdo aos métodos de
contracepgéo, e ainda assim sendo de livre escolha (COSTA et al., 2013).

O controle de natalidade, sempre dependeram de fatores sociais muito embora existam
relatos como o de uso de métodos de contracepc¢éo de barreira desde o Egito antigo, € evidente
qgue método mais antigo de contracepcao foi provavelmente o coito interrompido. A maioria
das referéncias a contracepcao estava ligada a relagdes sexuais ilicitas sendo disponibilizados

no inicio do século 20. De acordo com a organizagdo mundial da satde, o planejamento familiar




permite que as pessoas atinjam o nimero desejado de filhos, e determinem o espacamento de
suas gestacdes. E conseguida através da utilizagdo de métodos contraceptivos e do tratamento
da infertilidade (QUARINI, 2005).

Embora a pilula anticoncepcional e outros dispositivos contraceptivos hormonais sejam
invencOes modernas, o controle da natalidade existe ha milhares de anos. Independentemente
das bases histdricas e dos avangos, é importante se ater que cada método tem seu perfil
individual de eficécia, seguranca e efeitos colaterais. A maioria dos pacientes experimentara a
prevencdo da gravidez, desde que siga o regime de tratamento cuidadosamente (TRUSSELL et
al., 2004).

A demanda por contracepc¢do tem interacdo tanto com questdes de satide como também
com outros fatores como sociais e econémicos, Em geral, os casais em relacfes sexuais usam a
contracepg¢do porgue, no momento da decisao, um ou ambos 0s membros nao desejam conceber
um filho, e ndo porque desejam tornar-se mais saudaveis ou prevenir riscos a satde tornando
assim uma intervencao de salde Unica porque, de muitas maneiras, ndo € uma intervencao de
salde, mas por outro lado gravidezes indesejadas expdem as mulheres a riscos adicionais a
salde, aumentando o nimero de gestacdes e partos ao longo da vida. E pode ainda se ligar a
outras demandas como financeira (LEVINE et al., 2006).

O Sistema Unico de Satde (SUS) no brasil fornece duas apresentacbes de métodos
contraceptivo, injetdvel sendo de maneira mensal com formula conjugada de um éster de
estrogénio natural, o estradiol, e um progestageno sintético de 50mg de enantato de
norestisterona mais 5mg de valerato de estradiol. J& os trimestrais que sdo de formula isolada
contém 150mg de acetato de medroxiprogesterona sendo um hormonio semelhante ao que é
produzindo naturalmente pela mulher (FARIAS et al., 2017).

A satisfacdo das usuédrias com o método anticoncepcional injetavel é um fator
importante na continuidade do método e pelo seu uso correto de maneira Unica por més ou
trimestral. Algumas vantagens que €& proporcionado pelos anticoncepcionais injetaveis
comparado aos de via oral, € a acessibilidade do metodo, alta eficacia, longa duragdo que ao
contrario do de uso oral é preciso um uso rotineiro, reversibilidade e menores efeitos colaterais
comparado a da CE. Neste contexto, o enfermeiro desempenha um papel vital, pois uma de suas
responsabilidades como membro da estratégia de saide da familia é realizar consultas de
enfermagem para planejamento familiar e acompanhar mulheres com ou sem parceiros,
informando sobre 0os métodos anticoncepcionais, incluindo o método contraceptivo injetavel
(FARIAS et al., 2017).



O uso de anticoncepcionais tem o potencial de melhorar os resultados perinatais e a
sobrevivéncia infantil ao ampliar o intervalo entre gestacdes sucessivas, e de uma forma geral
os beneficios para a saide de métodos contraceptivos especificos superam em muito 0s riscos
para a saude, embora efeitos colaterais menores resultem em altas probabilidades de
descontinuacdo, particularmente de métodos hormonais (CLELAND et al., 2012).

Além das questdes supracitadas a OMS destaca ainda que ao se promover uma reducéo
nas taxas de gravidez indesejada, a contracep¢do também reduz a necessidade de aborto
inseguro e reduz a transmissdo do HIV de mdes para recém-nascidos. Isso também pode
beneficiar a educacdo das meninas e criar oportunidades para que as mulheres participem mais
plenamente da sociedade, incluindo empregos remunerados (LUZ; BARROS; BRANCO,
2021).

3.2 METODOS CONTRACEPTIVOS HORMONAIS

Com o tempo, algumas mulheres comegaram a trabalhar para sustentar financeiramente
suas familias o que divergia do padrao inicial onde uma perspectiva cujo foco da mulher era
casar cedo, tomar conta da casa e ter filhos, com isso, tornou-se fundamental ter um método
efetivo de contracepcdo, na época a opcao que tinha era o preservativo e o diafragma. E para
prevencao era necessario 0 consentimento do marido para uso da camisinha, e autorizagdo do
médico para utilizacdo do espaco contraceptivo diafragma (OLIVEIRA, 2021).

Devido ao seu objetivo principal de contracep¢éo, os contraceptivos hormonais sdo uma
ferramenta comum entre as mulheres. Existem varias técnicas contraceptivas disponiveis hoje,
mas a maioria das usudrias ainda desconhece todas as suas caracteristicas, principalmente
qguando se trata de métodos hormonais, que contam com estrogénio e progesterona sintéticos
(SOUSA et al., 2021.)

Atualmente, o método contraceptivo mais utilizado pelas mulheres é o uso diario de
anticoncepcionais orais. Muitas vezes diminuem a dor causada pela menstruacao e séo bastante
eficientes, seguros e simples de usar. Embora os contraceptivos orais sejam eficazes quando
usados adequadamente, 0 uso a longo prazo estd associado a um risco maior de doencas
cardiovasculares, enxaquecas, cancer de mama, cancer cervical e danos ao figado. (GUPTA et
al., 2022).

Os métodos hormonais geralmente sdo uma combinacdo de derivados sintéticos de
estrogénio e progesterona que impedem a ovulacdo e a gravidez suprimindo a secrecdo de
gonadotrofinas pela glandula pituitaria, o que aumenta a quantidade de LH (0o horménio

responsavel pela ovulacdo). Apenas derivados de progesterona estdo presentes em alguns



comprimidos. H& também os que incluem por exemplo o uso de minusculos tubos de plastico
implantados sob a pele que fornecem hormonios (implanon), assim como as inje¢cGes mensais
desses hormdnios. Os anticoncepcionais hormonais s6 devem ser tomados sob supervisdo
médica, pois, se mal utilizados, podem ser prejudiciais a saide (DE ALMEIDA, 2011).

Em relacdo ao efeito no ciclo menstrual, Almeida (2011) pontua que as pilulas dos
anticoncepcionais orais liberam dosagens hormonais constantes ao longo do ciclo menstrual e,
diferentes tipos e marcas de anticoncepcionais orais podem resultar em diferentes niveis
enddgenos dos hormonios estrogénio e progesterona, devido as pilulas serem compostas por
distintas concentragdes e substancias.

Algumas alteracdes significativas no sistema de coagulacdo ja foram associadas pelo
horménio Etinilestradiol (EE) aumentando assim os niveis de trombina, fribinogénio e a
diminuicdo dos inibidores naturais a proteina S e a antitrombina, ocasionando assim um efeito
pré-coagulante leve. Em testes que avaliam no geral a hemostasia pode-se perceber uma
resisténcia a proteina C e uma elevacao na producdo de trombina e dependendo da dosagem de
EE (>50mcg) a usudria pode correr risco de tromboembolismo venoso (TEV). Entretanto os
contraceptivos orais continuados administrados de maneira isolada, os progestagénios afetam
de forma minima o sistema de coagulacdo. Ocasionando assim um risco menor de TEV, e ndo
sendo associados a alteragdes marcantes na coagulacdo ou fribrindlise, podendo assim serem
indicados para pacientes que possuem TEV ao contrério dos injetaveis. Além disso métodos
COC também esta associado a um aumento de risco de trombose arterial (TA), mesmo em
pacientes que utilizam baixas dosagem de EE. Apesar de ocorréncia de TA ter menos frequéncia
em mulheres mais jovens, mas quando associado a ma alimentacgdo, sedentarismo, fumantes,
hipertensas, obesidade, diabete, hipercolesterolémica e riscos de doenca cardiovascular a
utilizacdo de métodos contraceptivos devem ter mais cautela ao serem utilizados (BRITO;
NOBER; VIEIRA, 2011).

3.3 CONTRACEPTIVOS DE EMERGENCIA

A contracepcdo de emergéncia € uma opgdo de tratamento utilizada pelas mulheres
durante a relacdo sexual desprotegida (TRUSSELL et al., 2004). Conforme afirmado pelo
Ministério da Saude em seu informativo Anticoncepcao de Emergéncia: perguntas e respostas
de saude (2005), isso ocorre porque, ao contrario da maioria dos métodos contraceptivos orais,
a contracepcao de emergéncia (CE) funciona para prevenir a gravidez antes, durante ou apds o

sexo. Tais medicamentos sdo conhecido como "pilula do dia seguinte” e usam compostos



hormonais concentrados que sdo tomados por um curto periodo de tempo nos dias seguintes ao
Sexo.

O ministério da saude traz que ha duas formas atuais aceitaveis de oferecer o CE. A
primeira, conhecida como regime ou método de Yuzpe, utiliza anticonceptivos hormonais orais
combinados (AHOC) de uso rotineiro em planejamento familiar e conhecidos como “pilulas
anticoncepcionais” ¢ segunda forma de realizar 0 CE é com o uso exclusivo de progestageno,
o levonorgestrel (BRASIL, 2005).

Albert Yuzpe foi um médico canadense estudioso sobre contracepgdo, inicialmente a
contracepcdo de emergéncia se consagrou como método contraceptivo, usado como resposta as
consequéncias de um caso de violéncia sexual que passou a ser disponibilizado na Hungria, em
1970, e em seguida na China, em 1980, e Suécia, em 1984. O método de Yuzpe, como passou
a ser conhecido, de inicio foi bastante criticado por apresentar diversos efeitos colaterais, como
cefaleia, nduseas e vomitos, atribuidos ao estrogénio mas acabou por substituir formulaces
usadas com elevadas doses de estrogénio por motivos além das queixas iniciais, mas também
pela correlacdo com incidéncia de cancer. (PRIANTE, 2013).

Os CE evitam a gravidez ap6s uma relacdo sexual desprotegida ou quando existe falha
em alguns dos métodos utilizados. Trata-se de algo relativamente recente tendo em vista que a
contracep¢do pds-coital cientifica, comecou a ser utilizada por volta dos anos 60 no século 20,
e desde entdo foi aplicada em muitas mulheres e ao passo que progressivamente 0S
conhecimentos cientificos avancaram, os estudos realizados demonstram a eficacia do método
(SANTOS et al., 2006).

Os regimes anticoncepcionais orais mais utilizados sdo os combinados, que contém uma
associacdo de estrogénios e progestogénios, e/ou os de progestogénios puros, sendo que o
método “Yuzpe”, se da pela na ingestdo de duas doses de 100mcg de etinil estradiol e 500 mcg
de levonorgestrel em duas tomadas, com intervalo de 12 horas, sendo a primeira 0 mais préximo
possivel do relacionamento sexual desprotegido, e, no maximo, 72 horas apds. Ja o regime de
progestogénio puro consiste na ingestdo de duas doses de 750 mcg de levonorgestrel com
intervalo de 12 horas entre elas, também o mais precoce possivel e, no maximo, 72 horas ap0s
a relacdo sexual desprotegida, ja que sua eficacia pode diminuir, quando postergada
(NOGUEIRA et al., 2000).

Os efeitos adversos dos CE a base de levonorgestrel sdo mais leves comparado aos
mesmos de outra formulacéo. No entanto, mesmo sendo relativamente leve ainda é capaz de
alterar o ciclo menstrual e causar nauseas, fraqueza, tonturas, acne, dores de cabeca,

sensibilidade mamaria, depressdo, vomitos e diminuic¢do da libido. Em algumas mulheres, a



menstruacdo pode ser precoce ou tardia ap6s o uso da pilula do dia seguinte, mas quando
utilizado frequentemente ocasiona riscos maiores como transtornos menstruais e irregularidade
nas fases do ciclo e do periodo de ovulacdo. No entanto, a ingestdo de altas doses tem o risco
potencial de formacdo de trombos, bem como o risco de falha da droga, causando nauseas e
vomitos muito fortes, impossibilitando o tratamento correto. Recomenda-se excluir a gravidez
através de exame (PORTELA, 2015).

3.4 USO INDISCRIMINADO DA CONTRACEPCAO DE EMERGENCIA

A utilizacdo do CE como método contraceptivo tem indicacdo reservada a situactes
especiais ou de excecdo, com o objetivo de prevenir gravidez inoportuna ou indesejada, esse
método ndo deve ser usado de forma planejada, previamente programada, ou substituir método
anticonceptivo como rotina. (BRASIL 2005). Além disso, a pilula do dia seguinte pode falhar
mesmo com 0 uso correto e ndo oferece protecdo contra infeccGes sexualmente transmissiveis.

A literatura acerca do uso indiscriminado da anticoncepcdo de emergéncia pontua
principalmente as caracteristicas das usuérias desses métodos e alerta da necessidade de se
educar para que a populacdo seja esclarecida alertada sobre possiveis efeitos colaterais, uma
vez que a dosagem hormonal é extremamente alta, ndo devendo assim, ser utilizada de forma
constante (LACERDA,; PORTELA; MARQUES, 2019).

A individualidade e alguns hébitos de cada pessoa também deve ser levada em
consideracdo na escolha método contraceptivo. O farmacéutico é o ultimo contato com
profissional da sadde que a usuaria tem na maioria das vezes e ao criar um modelo de farmacia
clinica dentro de alguns estabelecimentos farmacéuticos, as pacientes podem tirar davidas e vé
interacdes medicamentosas para ter uma confiangca maior no contraceptivo escolhido,
contribuindo na saude publica (PINHEIRO, 2022).

O estudo foi feito pela universidade particular em Curitiba em 2018, por estudantes do
curso de farmacia, que demonstrou conhecimento sobre o contraceptivo de emergéncia, mas
ainda havia algumas duvidas vinda de algumas alunas. Os dados foram coletados atraves de um
guestionario. A pesquisa foi feita com algumas alunas entre 18 e 25 anos. Dentre as
entrevistadas poucas estavam em um relacionamento fixo, e grande parte ja tinham participado
de palestras abordando sobre o CE. Todos ja ouviram falar sobre o CE, onde os mais citados
foram por familiares e amigos, outros por profissionais da satde. Grande parte das participantes
eram cientes sobre o uso correto do medicamento. Algumas participantes acreditam que o CE
é mais eficaz que outros métodos contraceptivos. Umas das entrevistadas acreditavam que o

CE poderia ser usado mais que uma vez no més. Entdo, mediante as informac6es contidas na



pesquisa, é notavel que ainda hd muitas duvidas importantes que devem ser tiradas para o uso
seguro da medicacéo, tendo em vista que serdo futuras farmacéuticas e deverdo orientar seus
futuros pacientes (LIMA, 2021).

O artigo traz informacGes de um estudo quantitativo do tipo transversal, conduzido em
amostra probabilistica de mulheres de 18 a 49 anos de idade, usuérias de UBS de trés capitais
de estado de diferentes regies do pais: S&o Paulo-SP, Aracaju SE e Cuiabd-MT. Maior parte
das entrevistadas tiveram a primeira relacdo sexual entre os 15 e os 18 anos, grande maioria
estava em unido conjugal, tinha filhos e ndo tinha feito aborto, No que se diz respeito ao uso de
métodos CE, pouco mais da metade relatou ja ter usado a CE anteriormente. Foi observado com
a andlise que os aspectos associados ao uso da AE foram: menor idade, maior escolaridade,
maior nivel socioecondmico, ter trabalho remunerado, ter tido maior numero de parceiros
sexuais e estar em unido conjugal. O uso da CE entre um grupo de mulheres vulneraveis a
gravidez ndo intencional a pode auxiliar no aprimoramento de programas para mulheres nos
servicos da Atencdo Primaéria a Saude. A utilizacdo do CE ndo provocou troca ou interrupgao
do método contraceptivo em uso para a maioria absoluta das mulheres, sendo inclusive
considerado como ponte para o inicio de uma protecao contraceptiva efetiva entre as mulheres
que ndo utilizavam método contraceptivo, razdo pela qual este método deveria ser melhor
difundido e sua oferta ampliada nos servicos de saide (BORGES, 2021).

O estudo foi feito um estudo de campo, exploratério, descritivo com abordagem entre
farmacéuticos de trinta farméacias comunitarias de pequeno, médio e grande porte nas regides
norte, leste, oeste e centro do Municipio de Sdo Paulo. Em grande parte das farmaécias
entrevistadas, foi relatado que os maiores consumidores eram jovens e adolescentes. Todas as
vendas da droga foram sem prescricdo medica. Apenas vinte e duas farmacias, as pacientes
solicitaram orientacdo dos farmacéuticos quanto a forma de uso e o intervalo entre as dosagens,
ja em oito farmécias, o medicamento foi vendido sem a solicitacdo de orientacdo do
farmacéutico. Em algumas farmacias as pacientes voltaram em periodo menor que um més para
comprar o CE novamente, observando a falta de informacéo que existe um intervalo de tempo
que o medicamento pode ser usado. Alguns pacientes apresentaram reacdes adversas do
medicamento. O uso do CE sem prescrigédo deixa em alerta para o fato de esse recurso passar a
ser utilizado no lugar de um método anticoncepcional de uso cotidiano, podendo gerar possiveis
danos a saude das mulheres em consequéncia de altas doses hormonais do medicamento. O
estudo conclui que é de grande importancia um programa de informacdo trazendo dosagens,
posologia, e reacdes adversas, como as campanhas e a¢des de incentivo ao uso de preservativo
para a prevencdo das DSTs (DOS SANTOS, 2011).



Realizada entre 2012 e 2014, a pesquisa contou com estratégias diferenciadas para a
coleta de dados entre as duas categorias de trabalhadores de farméacia: um questionario online,
estruturado, auto aplicado e anénimo para os farmacéuticos e 20 balconistas. A maioria dos
farmacéuticos entrevistados apontam que o CE é muito utilizado e, em geral, tem sido comprado
por mulheres, jovens com idades entre dezesseis e trinta anos; que ndo compram o medicamento
antecipadamente, mas apés a relacdo sexual desprotegida e que metade das usuérias utilizam
de forma regular indo contra as recomendacdes o que reforca a relevancia em se discutir a
tematica. O artigo pontua a existéncia de duvidas por parte das usuarias apontando assim uma
necessidade de ampliar a problematizacdo sobre o atendimento dessas usuarias no espacgo
privado clinico para uma melhor orientacdo. Levando em conta que o exercicio profissional do
farmacéutico € muito além de apenas uma entrega de medicamento tornando assim a orientacéo
juntamente com a dispensacéo aliadas no ambiente privado para aqueles que a buscam ajudam
nesse setor. E que no que se refere a perspectiva da saude sexual e reprodutiva o ambiente da
farmécia também deve se ater as necessidades de acolhimento e educacéo direcionada a permitir
as mulheres 0 acesso ndo apenas ao metodo, mas também das devidas orientacGes para o pleno
0 exercicio de seus direitos sexuais e reprodutivos e a prevencao de gestacdes nao intencionais
(BRANDAO, 2017).

4. CONSIDERACOES FINAIS

Mesmo com uma grande quantidade de métodos contraceptivos disponiveis, €
fundamental ter o conhecimento sobre vantagens e desvantagens. Pois 0 medo de uma gravidez
indesejada leva o paciente ao uso indiscriminado.

Devido a esses fatos fatores, desde que seja usado de forma adequada, sob prescri¢do
médica, respeitando os intervalos entre as doses do contraceptivo emergencial no periodo
correto, e em casos adequados, o contraceptivo tem papel fundamental na reducéo do risco de
gravidez, diminuindo o nimero de gravidez indesejada e abortos na adolescéncia

Entretanto deveria ter mais iniciativas por parte do governo através de campanhas,
cursos, encartes, palestras, propagandas, etc, para que os profissionais da salde possam ter mais
espacos para aconselhar mulheres, com base em pesquisas sobre situacdo econémica e habitos
sexuais, para entdo dar uma orientacdo que impeca o uso indiscriminado devido a uma indicagéo
de um conhecido, que pode chegar a uma paciente que possa ter predisposi¢ao a trombose ou

até mesmo cancer.



Como contribuicdo acredita-se que os resultados desse estudo possam gerar
questionamentos para buscar estratégias que permitam aos profissionais se integrarem como
parte mais ativa e responsavel para prestar devidas orientacfes para o pleno exercicio de seus

direitos sexuais e reprodutivos e a prevencdo de gestacdes nao intencionais.
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