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Dificuldades de Acesso e Uso da Anticoncepcdo de Emergéncia

Luiziane Lira Nobre Fontes'; Rodolfo Gongalves Cartaxo?

Resumo: A anticoncepcéao de emergéncia (AE) é um método hormonal que pode evitar a gravidez apos
ato sexual desprotegido, quando houver falha no uso do método anticoncepcional ou em casos de
violéncia sexual. Restringe-se a situacfes emergenciais, sua eficacia esta vinculada a precocidade de
uso e, em razdo dessa particularidade, nos casos indicados, as mulheres necessitam de acesso rapido ao
método, 0 que torna oportuna a adogdo de estratégias mais abrangentes da AE, em programas de
educacdo sexual e reprodutiva. Procede-se uma revisao de literatura das publicagdes produzidas sobre o
tema, investiga-se especificamente o estado da arte da AE, aborda-se o conceito, a indicacdo, 0s
mecanismos de agdo e principais barreiras de acesso ao método. Autoridades da &rea de saude e
formuladores de politicas publicas devem, portanto, constituir atividades educativas que desvinculem a
AE ao aborto, e capacitar profissionais de saude, para dispor esclarecimento e método, visando a evitar
gestacOes imprevistas e realizagdes de abortos inseguros.

Palavras-chave: Anticoncepcdo. Pilula do Dia Seguinte. Contracepcdo de Emergéncia.

Difficulties in Accessing and Using Emergency Contraception

Abstract: Emergency contraception (EC) is a hormonal method that can prevent pregnancy after
unprotected sexual intercourse, when there is failure to use the contraceptive method or in cases of
sexual violence. It is restricted to emergency situations, its effectiveness is linked to early use and due
to this particularity, in the indicated cases, women need quick access to the method, which makes it
opportune to adopt more comprehensive EC strategies in programs of sexual and reproductive education.
A literature review of publications produced on the topic is carried out, the state of the art of EA is
specifically investigated, the concept, indication, mechanisms of action and main barriers to access to
the method are addressed. Health authorities and public policy makers must, therefore, establish
educational activities that separate EC from abortion, and train health professionals to provide
clarification and methods, aiming to avoid unforeseen pregnancies and unsafe abortions.
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Introducéo

A anticoncepcdo de emergéncia (AE) ou contracep¢do de emergéncia (CE) é um
método anticonceptivo que pode evitar a gravidez apos a relacdo sexual. O método utiliza
compostos hormonais concentrados e por curto periodo de tempo, nos dias seguintes a relacao
sexual (MINISTERIO DA SAUDE, 2005).

Os anticoncepcionais de emergéncia sdo conhecidos popularmente como pilula do dia
sequinte (PDS) ou pilula pos-coito (PPC), ndo € um método abortivo, isto é, ndo interrompe
uma gravidez ja estabelecida, sua utilizacdo € legal, e consta no Manual de Assisténcia ao
Planejamento Familiar do Ministério da Satde (MS), desde 1996 (MINISTERIO DA SAUDE,
1996).

Segundo Nogueira et al (2000), os AE sdo métodos alternativos de anticoncepcéo para
serem usados em situacGes especiais: relacdo sexual desprotegida, ndo planejada; uso
inadequado de meétodos anticoncepcionais regulares; falha anticoncepcional ndo presumida
(ruptura do preservativo, deslocamento do diafragma); violéncia e abuso sexual.

De acordo com Costa et al (2008) e Galvédo (2001), o acesso a AE pode ser dificultado
por varios tipos de barreiras, tais como a falta de informacdo, incluindo-se a percepcéo
equivocada de que o método poderia se abortivo; aspectos morais e culturais; preco dos
produtos; e a exigéncia da prescricdo médica.

O desconhecimento sobre direitos reprodutivos e sexuais constitui barreira ao acesso
rapido, o que compromete a eficacia da AE. Nos casos indicados, a precocidade do uso, é fator
primordial para evitar a gravidez nao programada.

O tema é culturalmente polémico e relevante, o que justifica a presente pesquisa. Se, no
contexto juridico e politico ha favorecimento na utilizacdo do método contraceptivo em
situacOes emergenciais, no ambito religioso, ainda ha resisténcia a difusdo, por considerar a AE
um procedimento abortivo, 0 que compromete a execucdo das praticas asseguradas, em alguns
locais do pais.

O estudo objetiva revisar a literatura cientifica sobre a AE, conhecer especificamente o
estado da arte, abordar conceito, indicagdo, mecanismo de acao e principais barreiras de acesso

e uso ao metodo. Os resultados podem servir como fonte de informacéo para futuras pesquisas.
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Metodologia

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, qualitativa. Para coleta de dados efetuou-se
uma revisao de literatura das publicacdes na area da saude, veiculadas nacionalmente na base
de dados SciELO Brasil - Scientific Electronic Library Online - que abrange uma colecéo
selecionada de periodicos cientificos brasileiros. Na identificacdo das producdes cientificas
indexadas nesta base de dados, foram utilizados os descritores, anticoncepc¢ao de emergéncia e
pilula do dia seguinte, com busca efetuada no periodo de outubro e novembro de 2011. Os
critérios de escolha foram artigos, como fontes priméarias, e manuais e Nota Técnica do
Ministério da Saude, como fontes secundarias, que tratam da contracepcdo emergencial,
selecionadas por titulos e resumos, excluindo aqueles que ndo atendiam a esses critérios. A
amostra constou de 25 referéncias deparadas neste escopo, das quais, para efeito desta pesquisa,
foram selecionadas apenas 14. por tratarem essencialmente de um tema em questdo atenderem
aos objetivos da pesquisa. Saliente-se que, no @mbito da amostra foram encontrados trés artigos
elaborados por autores estrangeiros. Destes, dois sdo de origem mexicana, em idioma espanhol
e um de procedéncia portuguesa, escrito em portugués. Estes trés artigos estavam indexados na
SciELO Brasil. Posteriormente, foi realizada leitura integral, critica e interpretativa dos estudos

e das reflexdes apresentadas. A analise d resultados originou duas categorias neste trabalho.

Discusséo

A revisdo da literatura cientifica aponta como resultado, um numero reduzido
publicacbes produzidas sobre AE. 56% das investigacGes foram realizadas por médicos, por
enfermeiros e tiveram como sujeitos de estudo, estudantes, médicos ginecologistas obstétricos,
potenciais usudrias, pessoas influentes da area da salde e possiveis provedor contracepgdo de
emergéncia. O método mais utilizado foi o quantitativo 64% e o instrumento de coleta de dados
foi o questionario 64%. Foram utilizadas para analise, apenas referéncias em idioma nacional.

Os estudos em sua totalidade indicam que tém ocorrido avangos no ambito da
legislacio em salde para a utilizagdo da anticoncepcdo de emergéncia. Reconhecida
oficialmente como alternativa contraceptiva em situacGes distintas, a AE deve ser prescrita para
prevenir a gravidez indesejada, em particular quando ndo se aplicam ou ha falha em outros

métodos.
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Diversos autores (Costa et al, 2008; Hardy et al, 2001; Souza, 2008) referem-se a
importantes objetivos; de organiza¢fes nacionais e internacionais, como a Organizagéo
Mundial de Saude (OMS) e o Ministério da Salde, em especial, aqueles propostos para
reduzirem os indices de mortes maternas e abortos inseguros, 0 que repercute na resolucédo de
problemas graves de salde publica.

Souza e Branddo (2009) Mencionam ainda, paradoxos entre as normas asseguradas e
as acdes de rotina nos servicos de atencdo em salde. Enfatizam as barreiras culturais,
institucionais e econdmicas que comprometem o acesso de potenciais usuarias, aos beneficios
da contracepc¢édo de emergéncia.

As investigacdes cientificas (Figueiredo; Bastos, 2008; Ministério da Salde 2005;
Nogueira, 2000) evidenciam a eficacia do método, pois este, dependendo da fase do ciclo
menstrual, interfere na ovulacao, na mobilidade tubaria e provoca efeito adverso no endomeétrio,
0 que torna inadequado a implantacdo (fixacdo do embrido no Utero), ou seja, ndo se pode
atribuir efeito abortivo a contracep¢do de emergéncia.

O estudo constatou uma lacuna nas pesquisas que envolvem especificamente a pratica
do enfermeiro na educagéo e esclarecimento da anticoncepc¢ao de emergéncia, nos servigos de
atencdo primaria e de urgéncia.

Em pelo menos, 96% dos artigos, as tematicas mais abordadas, foram 0s marcos
normativos e as conquistas no campo das politicas publicas de direitos sexuais e reprodutivos
do Brasil; os mitos e as dificuldades que perpassam a aceitacdo, 0 acesso e o uso da pilula do
dia seguinte, e como ela é percebida por varios seguimentos da sociedade.

O pressuposto de que, ao se facilitar o acesso ao método pelas mulheres, estas excluem
0 uso de preservativos durante o ato sexual, ndo se confirma. Ndo se observou reducao
expressiva do uso de preservativos (Bastos et al, 2008). As evidéncias cientificam (Costa, 2008)
que, com orientacdo sistematizada e consistente, as mulheres podem usar a contracepc¢do pés-
coito, quando necessario, sem abandonar o uso de anticoncepcionais regulares e a protecdo as
DST's.

As analises realizadas levantam quest0es relevantes ligadas ao desconhecimento da
contracepcdo de emergéncia por profissionais de salde, para aconselhar e oferecer tal método,
e por possiveis usuarias, sobretudo as adolescentes que, na maioria das vezes, iniciam vida
sexual em idade precoce e sem esclarecimentos e orientacdes sobre biologia reprodutiva e

anticoncepgéo.
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Diante do contexto, foi possivel a proposicdo de duas categorias de analise, neste

estudo, para atender aos objetivos desejados.

e O que é a anticoncep¢do de emergéncia?

e Nivel de conhecimento e dificuldades de acesso e uso a AE

A primeira categoria enfoca o conceito basico, indicagéo de uso, e mecanismo de agao
da contracepcao de emergéncia. A segunda aborda resultados de diversos inqueritos, realizados

sobre o nivel de conhecimento e as principais barreiras de acesso e uso da pilula do dia seguinte.

O que é a anticoncepcdo de emergéncia?
Conceito

A anticoncepcdo de emergéncia € um método que utiliza compostos hormonais
concentrados por curto periodo de tempo, nos dias seguintes da relagdo sexual, com o objetivo
de prevenir a gravidez inoportuna ou indesejada (MINISTERIO DA SAUDE, 2005).

Existem 11 marcas comerciais desse produto no pais. A primeira foi introduzida no
mercado brasileiro em 1999, em dose Unica (duas pilulas de 750 mcg de levonorgestrel),
denominada Postinor-2. Presentemente, 0 método Yuzpe (pilulas combinadas comuns) usados
em doses especiais e produto especifico (pilulas de levonorgestrel), sdo os métodos AE
disponiveis e recomendados pelo Ministério da Saude.

No Brasil, a AE esta aprovada pelos 6rgdos de Vigilancia Sanitaria, incluida nas
normas Ministério da Saude e nas recomendacdes da Federacdo Brasileira das Sociedades de
Ginecologia e Obstetricia (FEBRASGO) e da Sociedade Brasileira de Reprodu¢do Humana
(SBRH), citado pelo (MINISTERIO DA SAUDE, 2005).

Em 14 de dezembro de 2006, o Conselho Federal de Medicina (CFM) publica a
resolucdo CFM No 1.811/2006. Este documento estabelece normas éticas para a utilizacao,
pelos médicos, da anticoncepcgédo de emergéncia, devido a mesma néo ferir os dispositivos legais
vigentes no pais. Considera que a PDS ndo ¢ abortiva e pode ser utilizada por mulheres e
adolescentes que estdo sujeitas a gestacdes ndo planejadas (SOUZA, 2008).

Esta resolucao pode ser analisada como uma divisdo do Forum 2005: Adolescéncia e
Contracepcdo de Emergéncia, realizado na cidade de S&o Paulo, que teve como proposta trazer
apoio técnico-ético e maiores esclarecimentos para a prescricdo da anticoncepcdo de
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emergéncia, a partir da analise de trés vertentes principais de discussdo: o perfil da clientela
adolescente; as questdes éticas que envolvem a CE; a eficacia e o risco do método (SAITO,
2007).

Indicacdes de uso

A indicacdo da AE restringe-se a situacdes especificas, ndao devendo substituir os
métodos anticoncepcionais convencionais que atuam na prevencao da gravidez.

O Ministério da Saude orienta duas formas de oferecer a AE. A primeira refere-se ao
esquema tradicional descrito por YUZPE (método Yuzpe) que utiliza anticonceptivos
hormonais orais combinados, conhecidos por "anticoncepcionais™, compostos de um estrogénio
e um progestageno sintéticos. A segunda é a que contém etinil-estradiol e levonergestrel. Da
mesma forma que o método Yuzpe, o levonergetrel pode ser utilizado até cinco dias da relacdo
sexual desprotegida (MINISTERIO DA SAUDE, 2005).

Entretanto, o Dispositivo Intrauterino (DI1U) também é reconhecido como recurso para
prevenir a gravidez, se inserido até cinco dias ap0s o ato sexual. Geralmente é usado como um
método de contracepcao primario, e tem como vantagem, poder manter-se no local para uma
contracepgao posterior.

Para o Ministério da Saude (2006), a uUnica contraindicacdo absoluta para a

anticoncepc¢do de emergéncia, é a gravidez confirmada.

Mecanismos de agao

Com comprovacao cientifica, 0s mecanismos de acdo da pilula pés-coito despertam
interesse nos formuladores de politicas publicas, em profissionais de saide e em mulheres em
idade reprodutiva.

A prevencéo da gravidez depende da fase do ciclo menstrual em que a mulher utiliza
0 método emergencial. Acredita-se haver interferéncia com a ovulagdo, com a mobilidade
tubaria e provavel efeito adverso no endométrio, o que o torna inadequado a implantacdo
(fixacdo do embrido no utero) (Nogueira et al 2000). A contracep¢do de emergéncia atua
principalmente inibindo ou retardando a ovulagdo e prejudicando a mobilidade dos
espermatozoides no Gtero, por isso seu efeito é anterior & fecundagio (MINISTERIO DA
SAUDE, 2005).
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Nogueira et al (2000); Aradjo e Costa (2009) afirmam que, apesar da eficacia
comprovada da AE, quando iniciado o processo de nidacdo, o método perde o efeito e ndo ha
evidéncias de consequéncias nocivas para o quadro gestacional, incluindo para o embrido.

Importante esclarecer, que os efeitos secundarios mais frequentes para as mulheres que
usam a contracepcdo de emergéncia sdo nauseas, vomitos e cefaleia (MINISTERIO DA
SAUDE, 2006). Devendo ser tomada nova dose na ocorréncia de vomitos. Também pode
acontecer irregularidade na menstruacao seguinte. Segundo (Brasil, 2006), de modo geral, a AE
é bem tolerada pela maioria das mulheres e, excepcionalmente, ocorrem efeitos indesejaveis
mais intensos ou severos.

Recomenda-se a utilizacdo de outras formas de contracepcao para prevenir a gravidez

nas relacOes posteriores ao emprego deste método até que a menstruagdo ocorra.

Nivel de conhecimento e dificuldades de acesso e uso a AE

O método incluido nas normas para a assisténcia ao planejamento familiar (Ministério
da Saude, 1996), requer prescri¢cdo médica, no entanto, pesquisas indicam que os profissionais
de satde no Brasil necessitam de esclarecimentos adicionais sobre varios aspectos relacionados
a AE. Isso facilitaria o acesso das mulheres a um procedimento seguro e eficaz. A prescricao
deste método pelos profissionais de salde, tanto no setor publico quanto no privado, ainda é
bastante restrita e mistificada (HARDY et al, 2001).

Um inquérito sobre conhecimento, atitudes e pratica da prescri¢cdo da AE, realizado
com 579 médicos ginecologistas-obstetras brasileiros, demonstra estarem esses profissionais,
preparados para apoiar uma expansdo de acesso a AE, mas, para isso, necessitam de mais
informacdes (GALVAO et al, 2001).

Para estes autores acdes educativas que alcancem todos os profissionais da salde,
estudos sobre a provisdo da AE e uma ampla disponibilidade de um produto especifico,
poderiam melhorar a qualidade dos servigos de saude reprodutiva significativamente, pela
oferta livre e informada.

Outra investigacdo, desenvolvida com o intuito de avaliar o nivel de conhecimento
sobre anticoncepgéo de emergéncia, foi realizado entre 91 estudantes do primeiro ano do Curso
de Ciéncias Médicas da FMRP-USP. O estudo enfatizou ser o0 método AE pouco conhecido,

porquanto, os entrevistados que o conheciam apresentaram ddvidas sobre seu mecanismo de
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acao e efeitos adversos. Dentre 0s que usariam o método, a maioria acreditava ser um método
abortivo (NOGUEIRA et al, 2000).

Pesquisadores, na intencdo de elaborar estratégias adequadas para a introdugéo da AE
e avaliar a aceitabilidade do método em paises latinos, realizaram um estudo multicéntrico
envolvendo trés paises com contextos socioculturais e politicos diferentes: Brasil, Chile e
México. Elegeram como sujeitos da pesquisa, potenciais usuarias de AE, possiveis provedores,
formuladores de politicas publicas e autoridades da area de saude e outras pessoas influentes.

Hardy et. al. (2001), averiguando a contracep¢do de emergéncia nesta pesquisa,
constataram que os participantes sdo favoraveis a disseminacdo da informacdo, provisdo e uso
da AE no Brasil. Consideraram que o método deveria ser oferecido como mais uma alternativa
contraceptiva, em meio as demais, enfatizando a sua indicacdo em situacdes de emergéncia,
precisa ser dissociado da polémica do aborto e apontam como essencial que os profissionais de
salide sejam capacitados para proverem a informacéo e o0 método.

Outra questdo ressaltante precisa ser apreciada. Ha a necessidade de estudos mais
aprofundados que cooperem na propagacéo de informacdes e disponibilidade da anticoncepgéo
de emergéncia, a fim de assistir com eficacia a salde sexual e reprodutiva, 0 que contribuira
consideravelmente nas perspectivas de conhecimento do método, dos profissionais atuantes e
das usuarias dos servigos de atencdo basica, como também, nos resultados de investigacdo em

politicas publicas.

Considerac0es Finais

A analise dos diversos estudos selecionados nos permite inferir que ha necessidade de
pesquisas mais amplas no ambito da anticoncepcdo de emergéncia. Faz-se necessario que
formuladores de politicas publicas e autoridades da area de saude, recorram as analises de
pesquisadores, sobretudo nas categorias de conhecimento e acesso da anticoncepgdo de
emergéncia e constituam programas mais abrangentes, voltados as a¢des educativas que
desvinculem a pilula do dia seguinte ao aborto. O acesso a informacdo e a anticoncep¢édo de
emergéncia deve ser ampliado e precedido da necessidade de uso, visando a evitar gestacoes

imprevistas e realizacdes de abortos inseguros.
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