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Anticoncepcionais Orais de Progestogénio
Pilula de Progestogénio ou Minipilula

Os anticoncepcionais orais de progestogénio contém uma dose muito baixa
de um tipo de horménio, o progestogénio, em torno da metade a um décimo
da quantidade de progestogénio dos anticoncepcionais orais combinados.
Eles ndo contém estrogénio. Os anticoncepcionais orais de progestogénio
também sdo conhecidos como pilulas progestinicas (PP) e minipilula.
Sdo o0s anticoncepcionais orais mais apropriados para a mulher que
amamenta. Porém, mulheres que ndo estdo amamentando também podem
usa-los.
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A. Caracteristicas
1. Tipos e Composicao

Este anticoncepcional contém apenas progestogénio em uma
quantidade muito pequena, encontrado em embalagens com 28 ou
35 pilulas ativas. Todos os comprimidos tém a mesma composicdo e
dose.

Anticoncepcionais orais de progestogénio disponiveis no

Brasil
Noretisterona 0,35mg Micronor, Norestin 35 ativas
Levonorgestrel 0,030mg Nortrel 35 ativas
Linestrenol 0,5mg Exluton 28 ativas

2. Mecanismo de acao

Promovem o espessamento do
muco cervical, dificultando a
penetragdo dos espermatozdides; NAO interferem em

. N uma gravidez em
Inibem a ovulagcao em andamento.

anrnvimardamanta meaetada Adnc
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ciclos menstruais.

3. Eficacia

Para a lactante: E muito eficaz quando usada de forma correta
e consistente, com uma taxa de falha de aproximadamente 0,5 em
cada 100 mulheres em um ano. A eficacia em uso tipico também é
alta com uma taxa de falha de aproximadamente uma gravidez para
cada 100 mulheres em um ano. A alta eficacia durante a lactagdo
explica-se porque a lactacao, especialmente quando exclusiva e nos
primeiros seis meses, oferece uma alta taxa de protecao.

Para a nao lactante: A eficacia em uso correto e consistente
também é alta, mas nao tdo alta quanto a da pilula combinada. Nao
existe muita informagdo sobre a eficacia desse método em uso
tipico fora da lactacdo, mas a maioria dos autores concordam que a
taxa de gravidez é mais alta do que a das combinadas. Os estudos
disponiveis mostram resultados muito variaveis. A taxa de gravidez
da minipilula é influenciada pela maneira como é tomada; quando
nao é tomada regularmente a cada 24 horas, a taxa aumenta.

As taxas de incidéncia de gravidez para os anticoncepcionais
orais de progestogénio em uso tipico fora da amamentagdo nao
estdo disponiveis.

Importante |
Sao mais eficazes quando tomados a mesma hora todos os dias.

Veja a tabela que mostra a taxa de falha dos métodos
anticoncepcionais (na pagina 22).

4, Desempenho clinico

Poucos estudos avaliaram as taxas de descontinuagdao entre
usuarias de pilulas de progestogénio, a maioria entre lactantes. Em
um estudo, a taxa de descontinuacdo entre lactantes em um ano foi
de 76,5%.
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Ha poucos estudos bem controlados sobre a taxa de continuacdo
fora da lactacdo. Porém, as poucas experiéncias avaliadas sugerem
que a taxa seria maior do que a dos anticoncepcionais orais
combinados.

Entre as razdes que afetam a descontinuacdo do método, sdo
apontadas principalmente, entre lactantes, as razles pessoais
(desejo de trocar de método) e alteracdes menstruais. Entre ndo
lactantes, a principal causa de descontinuacdao do método relaciona-
se as alteracdes menstruais.

5. Efeitos secundarios

Para as mulheres que ndo estdo amamentando, os efeitos
colaterais mais comuns sdo as alteracdes no fluxo menstrual;
spotting (manchas), amenorréia que pode ocorrer durante varios
meses, fluxo menstrual abundante ou prolongado;

Para as lactantes, as alteragbes menstruais podem ndo ser
percebidas ou ndo representam incOmodo, porque essas mulheres
habitualmente ndo tém ciclos regulares; os anticoncepcionais orais
somente de progestogénio podem prolongar a amenorréia durante a
amamentacao;

Outros efeitos colaterais comuns sdo cefaléia e sensibilidade
mamaria.

N3o previnem gravidez ectépica. A taxa de gravidez entre as

usuarias de anticoncepcionais de progestogénio ¢é baixa,
especialmente durante a amamentagdo. Quando ocorre a
gravidez, um em cada 10 casos sera de uma gravidez ectépica.

6. Riscos e beneficios
= Riscos
= Por conter somente progestogénio em dose muito
baixa, a minipilula praticamente ndo apresenta riscos
importantes a salde. Pode ser considerada um dos
anticoncepcionais mais seguros.
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= O risco mais importante é a falha anticoncepcional.
Para minimizar o risco de gravidez, deve ser tomada
sempre a mesma hora, todos os dias. Algumas horas
de atraso ja sdo suficientes para aumentar o risco de
gravidez em mulheres que nao estdo amamentando.
Esse risco aumenta significativamente se a mulher
esquece de tomar duas ou mais pilulas.

* As usuarias desse método apresentam maior risco de
gravidez ectéopica do que as usudrias de
anticoncepcional oral combinado e de DIU, porém o
risco € menor do que entre as mulheres que nao
estdo usando nenhum método anticoncepcional.

= Beneficios

» Podem ser usados por lactantes a partir de seis
semanas apds o parto. A quantidade e a qualidade do
leite materno ndo sdo prejudicadas (ao contrario dos
anticoncepcionais orais combinados, que podem
reduzir a producdo de leite);

* N&o apresentam os efeitos colaterais do estrogénio.
Nao aumentam o risco de complicagdes relacionadas
ao uso de estrogénio, tais como infarto ou acidente
vascular cerebral;

= Menor risco de efeitos colaterais relacionados ao uso
de progestogénio, tais como acne e aumento de peso,
do que com o uso de anticoncepcionais orais
combinados;

= Podem ajudar a prevenir: doengas benignas de
mama, cancer de endométrio ou de ovario, doenca
inflamatodria pélvica.

7. Duracao
= Prazo de Validade

O prazo de validade da pilula de progestogénio é de 2 a
5 anos, variando de acordo com o fabricante. A data de
fabricacdo e a data de validade estdo impressas na
embalagem e também na cartela. O profissional de saude,
ao fornecer as cartela, deve entregar primeiro aquelas
mais proximas do prazo de vencimento. Deve, também,
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orientar a mulher para verificar o prazo de validade ao
adquirir o produto.

* Duracao da Acao

A efetividade do método se mantém durante todo o
periodo de uso. Pode ser usado por todo o tempo em que a
mulher desejar manter o efeito anticoncepcional. O uso
deve ser continuo, sem pausas entre as cartelas.

B. Modo de Uso
1. Inicio de Uso

Em geral, a maioria das mulheres pode usar a pilula de
progestogénio com seguranca e eficacia; podem ser usadas em
quaisquer circunstancias por mulheres:

* Que estdo amamentando (iniciar o uso seis semanas apods o
parto);

=  Fumantes;

* Que ndo tém filhos;

= De qualquer idade, incluindo adolescentes e mulheres com
mais de 40 anos;

= Magras ou obesas;

* Que tiveram um aborto natural ou provocado recentemente.

Também podem utilizar a minipilula as mulheres que apresentam
quaisquer dos problemas abaixo:

= Doencas mamarias benignas;
= Cefaléia;

= Hipertensdo;

= Coagulopatias;

* Anemia ferropriva;

= Varizes;
» Cardiopatia valvar;
= Maldaria;

= Anemia falciforme;

= Esquistossomose;

*= Doenga inflamatéria pélvica;

= Doengas sexualmente transmissiveis;
= Colecistopatias;
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= Alteragbes menstruais - dismenorréia, fluxo menstrual
abundante ou irregularidade menstrual;

= Endometriose;

= Tireoidopatias;

= Tumores ovarianos benignos;

= Miomatose uterina;

= Epilepsia;

= Tuberculose (exceto se em uso de rifampicina)

2. Critérios Médicos de Elegibilidade

Os critérios médicos de elegibilidade para uso de métodos
anticoncepcionais foram desenvolvidos pela Organizacao Mundial de
Saude (OMS, 1996) com o objetivo de auxiliar os profissionais da
salde na orientagdo das(os) usuarias(os) de métodos
anticoncepcionais. Ndo devem ser considerados uma norma estrita
mas sim uma recomendacdo, que pode ser adaptada as condicGes
locais de cada pais. Consiste em uma lista de condicbes das(os)
usuarias(os), que poderiam significar limitacbes para o uso dos
diferentes métodos, e as classifica em 4 categorias, de acordo com
a definicdo a sequir:

OMS 1 O método pode ser usado sem restricoes

O método pode ser usado. As vantagens
geralmente superam riscos possiveis ou
comprovados. As condicdes da categoria 2 devem
ser consideradas na escolha de um método. Se a
mulher escolhe este método, um acompanhamento
mais rigoroso pode ser necessario.

OMS 2

O método nao deve ser usado, a menos que O
profissional de salde julgue que a mulher pode usar
o método com seguranca. Os riscos possiveis e

OMS 3 comprovados superam os beneficios do método.
Deve ser o método de ultima escolha e, caso seja
escolhido, um acompanhamento rigoroso se faz
necessario.

0 método nao deve ser usado. O método apresenta

OMS 4 . : "y
um risco inaceitavel.

© Copyright 2000-2001 Anticoncepgao On Line 8
Todos os direitos reservados
Visite — http://www.anticoncepcao.org.br




Pilula de Progestogénio Manual de Anticoncepgao On Line

A pilula de progestogénio ndo contém estrogénio. Muitas das

contra-indicagdbes para o uso de anticoncepcionais orais
combinados ndo se aplicam aos anticoncepcionais orais de
progestogénio.

As caracteristicas e as condicdes apresentadas na lista acima
pertencem a categoria 1 de critérios médicos de elegibilidade da
OMS. As mulheres com as caracteristicas e condigdes médicas da
categoria 2 da OMS também podem usar este método. Faca a
mulher as perguntas abaixo. Se ela responder nao a todas as
perguntas, entdo ela pode usar os anticoncepcionais orais de
progestogénio, se assim o desejar. Se ela responder sim a alguma
pergunta, siga as instrugdes. Em alguns casos, mesmo assim, ela
podera usar os anticoncepcionais orais de progestogénio.

1. Vocé tem ou alguma vez teve cancer de mama?

N3do Sim. Ndo fornegca minipilula. Ajude-a a escolher um outro
método sem hormonios.

2. Vocé ja teve ictericia, cirrose hepatica, hepatite ou tumor
no figado?

Ndo. Sim. Faga um exame fisico ou encaminhe-a. Se a mulher tem
doenca hepdtica ativa grave (ictericia, figado aumentado ou
doloroso, hepatite viral, tumor de figado), ndo fornegca minipilula.
Encaminhe-a para avaliagdo e tratamento. Ajude-a a escolher um
método ndo-hormonal.

3. Vocé esta amamentando um bebé com menos de seis
semanas?

N3o. Sim. Fornega minipilula agora com instrugbes sobre quando
comecar, isto &, quando o bebé tiver mais de seis semanas.

4. Vocé tem sangramento vaginal anormal?

N3o. Sim. Se a probabilidade de gravidez é baixa e a mulher
apresenta sangramento vaginal inexplicado, que sugere uma
condicdo médica subjacente, ela pode receber minipilula desde que
esses nao interfiram na condicdo subjacente ou no seu diagndstico.
Se for apropriado, investigue e trate qualquer problema subjacente
ou encaminhe-a. Reavalie o uso de minipilula de acordo com os
achados.
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5. Vocé esta tomando medicacao para convulsdes, ou
rifampicina ou griseofulvina?

N3o. Sim. Se a mulher estiver tomando fenitoina, carbamazepina,
barbituratos ou primidona para convulsdes, ou ainda rifampicina ou
griseofulvina, fornega-lhe condons ou espermicidas para usar junto
com a minipilula. Se ela preferir, ou se estd se submetendo a um
tratamento prolongado, ajude-a a escolher um outro método
eficaz.

6. Vocé acha que pode estar gravida?

N3o Sim. Investigue a possibilidade de gravidez. Se ha
possibilidade, forneca condons ou espermicida a mulher para usar
até ter certeza de que nao esta gravida. Ai, entdo, ela pode iniciar
a minipilula.

3. Momentos Apropriados para Iniciar o Uso

Importante: A mulher pode receber os anticoncepcionais de
progestogénio em qualquer momento, com instrugdes adequadas
sobre quando comecar a tomar, desde que exista certeza de que a
mulher ndo esta gravida.

a. Amamentacao

= Seis semanas apoés o parto;

= O aleitamento exclusivo previne a gravidez com eficacia
pelo menos por seis meses ou até a menstruagao
retornar (o que acontecer primeiro). A minipilula
garante uma protecao adicional, se a mulher assim o
desejar;

»= Se a mulher pratica aleitamento misto, o melhor
momento para se introduzir os anticoncepcionais orais
de progestogénio é seis semanas apds o parto. Além
desse periodo, a fertilidade podera retornar;

* Se a menstruagao ja retornou, a mulher pode comecar a
tomar a minipilula a qualquer momento, desde que se
tenha certeza de que a mulher nao esta gravida.

b. Apds o parto, se nao estiver amamentando

» Imediatamente, ou a qualquer momento durante as
quatro primeiras semanas apds o parto; nao é
necessario esperar o retorno das menstruagoes;

= Apods quatro semanas, a qualquer momento, desde que
se tenha certeza de que a mulher ndo esta gravida.
Se nao houver certeza, a mulher deve evitar relacdes
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sexuais ou usar condons ou espermicidas até a primeira
menstruacdo para comecar a tomar minipilula.
c. Apés aborto espontaneo ou provocado
» Imediatamente ou nos primeiros sete dias apds o
aborto;
= A qualquer momento desde que haja certeza de que a
mulher ndo esta gravida.
d. Durante a menstruagao normal
= Nos primeiros cinco dias da menstruagao,
preferentemente no primeiro dia. Nao ha necessidade
de outro método para protecdo adicional;
= Se nao comecar nos primeiros cinco dias da
menstruacdo, a mulher deve ser orientada para evitar
relacbes sexuais ou usar condom ou espermicida
durante as primeiras 48 horas.
e. Quando interrompeu um outro método
» Imediatamente. Nao ha necessidade de esperar o
retorno da menstruagao apds o uso de injetaveis.

4. Procedimentos para Iniciar o Uso do Método

Antes de iniciar o uso de métodos anticoncepcionais, a mulher
deve ser adequadamente orientada pelo profissional de salde. Essa
orientacdo deve abranger informacOes acuradas sobre todos os
métodos anticoncepcionais disponiveis. Uma orientacdo adequada
permite a tomada de decisdao baseada em informacdes, traduzindo a
"escolha livre e informada".

Importante: Para orientacgdo e aconselhamento em
anticoncepgao, consulte Orientacao.

Os procedimentos para iniciar o uso do método durante a
lactacdo, relacionados abaixo, estdo classificados em quatro
categorias. Estes critérios foram desenvolvidos por um grupo de
agéncias colaborativas da USAID e sao orientados
fundamentalmente para salientar os requisitos minimos para a
oferta de métodos anticoncepcionais em regides com poucos
recursos. O fato de ndao serem absolutamente necessarios nao
significa que ndo devam ser utilizados em servigos que contam com
recursos adequados; sdo procedimentos que significam boa pratica
médica.

Deve-se salientar que, em muitas oportunidades, a falta de recursos
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para realizar alguns procedimentos francamente desnecessarios
(categoria D) é usada como justificativa para impedir o uso de
alguns métodos anticoncepcionais.

essencial e obrigatério em todas as circunstancias

U mile) para o uso do método anticoncepcional.

médica/epidemiologicamente racional em algumas
circunstancias para otimizar o uso seguro do método
anticoncepcional, mas pode nao ser apropriado para
todas (os) clientes em todos os contextos.

Categoria B

pode ser apropriado para uma boa atencdo
Categoria C preventiva, mas ndo tem relagdo com o uso seguro
do método anticoncepcional.

ndo somente desnecessarios, mas irrelevantes para

L (2 0 uso seguro do método anticoncepcional.
Procedimento Categoria
Exame pélvico (especular e toque bimanual) C
Medida de pressao arterial C
Exame das Mamas C
Triagem para DSTs por testes de laboratorio C
(individuos assintomaticos)
Triagem para cancer de colo uterino C
Testes laboratoriais rotineiros (colesterol, glicose, D
enzimas hepaticas)
Pontos especificos para orientagcao sobre AOPs: A
. Eficacia
. Efeitos colaterais comuns,
incluindo alteracdes do padrdao menstrual
. Uso correto do método,
incluindo instrucbes sobre pilulas esquecidas
. Sinais e sintomas para os
quais deve procurar o Servigo de Saude
. Protecao contra DST

a. Instrucoes:
* A mulher deve tomar uma pilula todos os
dias; se ndo estiver amamentando, ela
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deve ser orientada para tomar sempre no
mesmo horario, porque o atraso de
algumas horas na ingestdo da pilula
aumenta o0 risco de gravidez. O
esquecimento de duas ou mais pilulas
aumenta bastante o risco.

*= Quando uma cartela termina, no dia
seguinte ela deve tomar a primeira pilula
da préxima cartela (ndao deixar dias de
descanso); todas as pilulas da cartela sao
ativas.

*» Se a mulher atrasou a ingestdo da pilula
mais do que trés horas ou esqueceu
alguma pilula e j& ndo amamenta ou
amamenta mas a menstruagdo ja
retornou, deve usar também condom ou
espermicidas ou evitar relagdes sexuais
por dois dias. A mulher deve tomar a
pilula esquecida assim que possivel, e
continuar tomando uma pilula por dia,
normalmente;

» QOrientar a mulher sobre os problemas
mais comuns (exceto para a mulher que
ndo esta amamentando);

= Mencionar os efeitos colaterais mais
comuns, explicando que nao sao sinais de
doencgas, comumente cessam ou
desaparecem apds trés meses de uso, e
gue muitas mulheres ndao os apresentam.

b. Explicar como ela pode resolver alguns desses
problemas:

= Efeitos colaterais comuns: continuar a
tomar as pilulas; os sintomas podem se
agravar se suspender o uso, e o risco de
gravidez aumenta. No caso de spotting ou
sangramento irregular, ela deve procurar
tomar a pilula todos os dias no mesmo
horario.

* VOmitos dentro de uma hora apds tomar a
pilula: tomar outra pilula de outra cartela.
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= Diarréia grave ou vOmitos durante mais de
24 horas: continuar a tomar a pilula se for
possivel, e deve usar condom ou
espermicidas ou evitar relagdes sexuais
até que tenha tomado uma pilula por dia,
durante sete dias seguidos, depois que a
diarréia e os vOmitos cessarem.

c. Explique que manchas, sangramento no
intervalo entre as menstruacoes e amenorréia
podem ocorrer; sao situagbes comuns e nao
representam risco

= Descrever o0s sintomas que requerem
atengdo médica:

SINAIS DE ALERTA

A mulher deve ser orientada para procurar
imediatamente o Servico de Saude caso
apresente algum desses sintomas, que
podem ou nao ser causados pela pilula:

. sangramento excessivo;

. cefaléia intensa que
comegou ou piorou com o uso de
minipilula;

. ictericia;

. possibilidade de
gravidez.

5. Acompanhamento

A mulher deve ser orientada para retornar quando quiser; o retorno nao
precisa ser necessariamente agendado. Em cada retorno:

* Perguntar a mulher se tem duvidas ou se deseja discutir
algum assunto;
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Se ela

Perguntar sobre sua experiéncia com o método, se esta
satisfeita ou se tem problemas.

Perguntar se tem tido problemas de saude desde o ultimo
retorno;

apresentou desde o Ultimo retorno: hipertensdao arterial,

cardiopatia coronariana, AVC, cancer de mama, doenca hepatica ativa,
cefaléia intensa com visdo turva, ou se estd tomando anticonvulsivantes,
rifampicina ou griseofulvina: critérios médicos de elegibilidade.

C. Manejo das Intercorréncias ou Complicacoes

1. Como Tratar os Problemas

Amenorréia, sangramento irregular ou manchas na
lactante: tranquilizar a mulher e lhe dizer que essas situacdes
sao normais durante a amamentagao, com ou sem o uso de
minipilula;

Amenorréia, sangramento irregular ou manchas na nao
lactante: perguntar se a mulher estd menstruando
regularmente com o uso da minipilula e a menstruacgdo falhou
de repente. Neste caso ela pode ter ovulado e deve-se
descartar gravidez;

Sangramento vaginal inexplicado e anormal, que sugira
gravidez ectdépica ou condicdo médica subjacente:
explicar a mulher que ela pode continuar tomando a pilula
enquanto submete-se a investigagdo; explicar que a minipilula
as vezes altera a menstruacao, e que isso ndo é prejudicial;
Doenca cardiaca coronariana ou AVC: a minipilula pode ser
usada com seguranca. Se a condigcdo evoluir apds o inicio do
uso, ela deve trocar por um método ndo hormonal.

Cefaléia intensa com visdo turva (enxaqueca): a
minipilula pode ser usada com seguranca. A mulher devera
trocar por um método nao-hormonal se a cefaléia comeca ou
piora apos ter iniciado o uso da pilula, e se a cefaléia esta
acompanhada de visdo turva, perda temporaria de visdo,
escotomas cintilantes, linhas em zigue-zague, dificuldade para
falar e se locomover.

Se a mulher ndo estiver satisfeita apdés o tratamento e
aconselhamento dos problemas acima descritos, ajude-a a
escolher outro método, se ela assim o desejar.
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2. Quando Interromper a Anticoncepgao ou Trocar de Método

Baseado no principio de livre escolha do método
anticoncepcional, a mulher pode optar por outro método
anticoncepcional se e quando assim o desejar, ou se apresentar
problemas com os quais o uso da pilula de progestogénio nao é
adequado.

Também ¢é livre (e informada) a decisao da mulher optar por ndo
usar qualquer método anticoncepcional, se assim o desejar por
qualquer motivo.

D. Anticoncepcional Oral com média dose de Progestogénio

Caracteristicas
1. Composicao

Este anticoncepcional contém apenas um tipo de progestogénio, o
desogestrel, na dose de 75 mcg em cada comprimido. E comercializado
em embalagens com 28 pilulas ativas, com o nome de Cerazette® .
Todos os comprimidos tém a mesma composicao e dose.

2. Mecanismo de acao

O principal mecanismo de agao é a inibicdo da ovulacdo. Segundo a
monografia do produto, ocorreu inibicdo da ovulacdo em 97% dos
periodos de tratamento em mulheres usando Cerazette.

Outro mecanismo de acdo adicional € o aumento da viscosidade do muco
cervical, dificultando a penetracdo dos espermatozdides.

3. Eficacia

A eficacia descrita na monografia do produto, incluindo mulheres
lactantes e ndo lactantes, mostrou uma taxa de falha de 0,14 por 100
mulheres em 1 ano. Quando excluidas as lactantes, os estudos
mostraram uma taxa de falha de 0,17 por 100 mulheres em 1 ano.

Deve ser tomado a intervalos regulares de 24 horas; contudo,
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um atraso de até 12 horas ndo deve afetar sua eficacia
contraceptiva.

Veja a tabela que mostra a taxa de falha dos Métodos
Anticoncepcionais na pagina 22.

4. Efeitos secundarios

Os efeitos colaterais mais comuns foram relacionados as alteragdos do
fluxo menstrual sendo que, ao final de um ano, aproximadamente 50%
das mulheres apresentaram amenorréia ou sangramento infrequente e
4% continuaram apresentando sangramento frequente.

Outros efeitos secundarios menos frequentes foram: cefaléia (6,8%),
acne (4,1%), sensibilidade mamaria (3,7%), nausea (3,3%), vaginite
(3,2%) e dismenorréia (1,4%).

5. Outros efeitos

= Riscos
= Por conter somente progestogénio, praticamente ndo
apresenta riscos importantes a saude. Pode ser
considerada um dos anticoncepcionais mais seguros.

= Beneficios

» Podem ser usados por lactantes a partir de seis
semanas apos o parto. A quantidade e a qualidade do
leite materno ndo sdo prejudicadas (ao contrario dos
anticoncepcionais orais combinados, que podem
reduzir a producao de leite);

* N3&o apresentam os efeitos colaterais do estrogénio.
Nao aumentam o risco de complicagdes relacionadas
ao uso de estrogénio, tais como infarto ou acidente
vascular cerebral;

= Parece ndo ter efeito significativo sobre o
metabolismo lipidico e de carbohidratos.

6. Modo de Uso

O modo de uso e o manejo das intercorréncias seguem rotina
semelhante ao dos demais anticoncepcionais de progestogénio.
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Importante: Deve ser tomada todos os dias, sem intervalo de
descanso.

E. Perguntas & Respostas: Anticoncepcionais Orais Apenas de
Progestogénos

1. Uma mulher que esta amamentando pode tomar pilulas apenas de
progestogénio?

Sim. E uma boa escolha para a lactante que quer um método hormonal. As
pilulas apenas de progestogénio (minipilula) sdo seguras tanto para a mae
como para o bebé, podendo ser usadas a partir de seis semanas apds o parto.

2. Se uma mulher tomando anticoncepcionais apenas de
progestogénio nao menstrua, isso significa que ela esta gravida?

Provavelmente ndo, especialmente se ela esta amamentando. Se ela toma a
pilula todos os dias e ndo apresenta outros sinais de gravidez (especialmente
de gravidez ectépica), ela muito provavelmente ndo estd gravida e pode
continuar tomando as pilulas. Se ela continuar preocupada com a
possibilidade de gravidez mesmo apds ser orientada, ela podera fazer um
teste de gravidez. Se ela ndao estd menstruando e isso a incomoda, ela pode
escolher outro método anticoncepcional.

3. A hora de tomar a pilula faz alguma diferenca?

Se a mulher estiver amamentando, ndo. Se ndo estiver, sim. A minipilula
contém uma quantidade muito pequena de progestageno. A mulher que ndo
estd amamentando deve toma-la todos os dias no mesmo horario. Se ela
atrasar mais de trés horas, deve tomar a pilula assim que lembrar, e tomar a
proxima pilula no horario habitual e deve usar condom ou espermicida ou
evitar relag0es sexuais durante dois dias. Se ela se esquecer frequentemente
de tomar a pilula, ela deve considerar outro método anticoncepcional.

4. A pilula apenas de progestogénio deve ser tomada todos os dias?

Sim; se a mulher ndo a tomar todos os dias, ela terda uma possibilidade maior
de ficar gravida.

5. Os cistos de ovario sdao mais comuns entre as mulheres que usam a
pilula apenas de progestogénio?

Sim. Os cistos de ovario sdo mais comuns entre as mulheres que usam
minipilua do que entre as que usam pilulas combinadas e as que ndo usam
anticoncepgao. Esses cistos de ovario sdo foliculos que continuam a crescer
além do usual em um determinado ciclo menstrual. Ndo sdao comuns e
usualmente regridem espontaneamente

6. E mais dificil ficar gravida depois de ter usado a pilula apenas de
progestogénio?

N3o. As mulheres que usam a pilula apenas de progestogénio podem
engravidar imediatamente apds interromperem o uso. A recuperagdo € igual
ou mais rapida do que depois de parar de usar pilulas combinadas.

7. As pilulas anenas de bproaestoaénio npodem ser usadas pbara
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anticoncepcdao de emergéncia apés uma relacao sexual desprotegida?

Sim. No Brasil estd disponivel para uso como anticoncepcao de
emergéncia o Postinor -2. Cada comprimido contém 0,75 mg de
levonorgestrel. A mulher toma um comprimido antes de 72 horas apds uma
relacdo sexual desprotegida e mais um comprimido 12 horas apds o primeiro.
Nos locais onde Postinor -2 ndo é disponivel, a mulher poderia usar duas
doses de 25 comprimidos de Levonorgestrel 0,3mg(Nortrel) com 12 horas de
intervalo.

F. Critérios médicos de elegibilidade da OMS para Uso de
Anticoncepcionais Orais Apenas de Progestogénio

Categoria 4: O método ndo deve ser usado. O método apresenta um risco
inaceitavel.

e Cancer de mama atual @

@ O cdncer de mama é um tumor sensivel ao efeito hormonal e o progndstico das mulheres com
cédncer de mama pode piorar com o uso do progestageno.

Categoria 3: O método ndo deve ser usado, a menos que o profissional de
saude julgue que a mulher pode usar o método com seguranca. Os riscos
possiveis e comprovados superam os beneficios do método. Deve ser o
método de Ultima escolha e, caso seja escolhido, um acompanhamento
rigoroso se faz necessario.

e Lactantes com menos de 6 semanas pds-parto @

e Doenca tromboembodlica atual (b)

e Doenca cardiaca isquémica atual ou no passado (para continuagdo
de uso) ©

e AVC (para continuagdo de uso) ©

e Enxaqueca com sintomas neuroldgicos focais (Para continuagdo do uso)

e Cancer de mama no passado e sem evidéncia de doenga nos ultimos
5 anos

e Hepatite viral aguda @

e Cirrose hepatica grave (descompensada)

e Tumores hepaticos benignos ou malignos

e Uso de rifampicina, griseofulvina e anticonvulsivantes (fenitoina,
carbamazepina, barbituratos, primidona

© Copyright 2000-2001 Anticoncepc¢ao On Line 19
Todos os direitos reservados
Visite — http://www.anticoncepcao.org.br




Pilula de Progestogénio Manual de Anticoncepgao On Line

(@) Existe a preocupacdo com o risco de exposicdo do recém-nascido aos hormdnios esterdides

durante as primeiras seis semanas pos-parto.
(®) Teoricamente, o progestdgeno pode aumentar o risco para trombose, embora esse risco seja
menor do que com os anticoncepcionais hormonais combinados.

(© Existe a preocupacdo com o efeito hipoestrogénico e com a reducdo do HDL - colesterol.
@ Exjste a preocupacdo com o risco em mulheres com doenca hepdatica ativa, porém menor do

que com a pilula.
(® Esses medicamentos s§o indutores de enzimas hepdticas e podem reduzir a eficicia da
minipilula.

Categoria 2: O método pode ser usado. As vantagens geralmente superam
riscos possiveis ou comprovados. As condigoes da categoria 2 devem ser
consideradas na escolha de um método. Se a mulher escolhe esse método,
um acompanhamento mais rigoroso pode ser necessario.

e Hipertensdo: PA sistdlica >160 ou PA diastdlica > 100 ou doenca
vascular

e Multiplos fatores de risco para doenca cardiovascular (como idade
avancada, fumo, hipertensao e diabetes)

e Histéria de doenca tromboembodlica

¢ Cirurgia de grande porte com imobilizacdo prolongada

¢ Diabetes insulino-dependente ou nao

¢ Diabetes com mais de 20 anos de duracdo ou com doenca vascular
(retinopatia, nefropatia, neuropatia)

e Doenca cardiaca isquémica atual ou no passado (para iniciar o
uso)

e Histéria de AVC (para iniciar o uso)

e Hiperlipidemias

e Enxaqueca, sem sintomas neuroldgicos focais e qualquer idade
(para continuacao de uso)

¢ Enxaqueca, com sintomas neuroldgicos focais (para inicio de uso)

e Sangramento vaginal irregular ndo volumoso, ou volumoso e
prolongado

e Sangramento vaginal inexplicado (antes da investigagao) (a)

e Noédulo mamario sem diagndstico ®

¢ Antecedente de colestase relacionada ao uso de anticoncepcional
oral combinado ©

e Doencga biliar sintomatica ou assintomatica

e Cirrose hepatica leve (compensada)

e Antecedente de gravidez ectépica (@

(@ Se existe suspeita de gravidez ou alguma condicdo médica subjacente, deve-se ajustar a
categoria apos a avaliacéo.
) A grande maioria dos nédulos mamérios em mulheres em idade reprodutiva s§o benignos; a
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investigagdo deve ser o mais rapida possivel.
(© Histéria de colestase associada ao uso de anticoncepcional oral combinado pode indicar
aumento do risco para colestase associada a minipilula.

(@ A taxa absoluta de gravidez ectdpica é maior com a mini-pilula do que com outros métodos
hormonais, porém menor do que entre mulheres que ndo usam métodos.

|Categoria 1: O método pode ser usado sem restrigoes.

e Lactantes: > 6 semanas até 6 meses ou mais pds-parto
e N3o lactantes: < 21 dias ou 21 dias ou mais @
e Pds-aborto (primeiro ou segundo trimestre ou aborto séptico) ®
¢ Idade: desde a menarca até 45 anos ou mais
e Fumante (qualquer idade)
e Hipertensdo arterial:
o PA controlada adequadamente onde ndo é possivel
avaliar PA.
o PA sistélica 140-159 ou PA diastodlica 90-99.
e Histéria de pré-eclampsia
e Histéria de diabetes gestacional
e Histéria familiar de doenca tromboembdlica (parentesco de
primeiro grau)
e Cirurgia de grande porte sem imobilizagao prolongada
¢ Cirurgia de pequeno porte sem imobilizacao

e Varizes
e Tromboflebite superficial Doenga cardiaca valvular complicada ou
nao

o Cefaléia leve °"9@v¢

e Enxaqueca sem sintomas neuroldgicos focais e qualquer idade
(para inicio de uso)

e Doenga mamaria benigna

e Historia familiar de cancer de mama

e Ectopia cervical

¢ Neoplasia intra-epitelial cervical (NIC)

e Cancer de colo uterino (aguardando tratamento)

e Cancer de ovario ou de endométrio Doenga inflamatdria pélvica no
passado, com ou sem gravidez subseqiente, ou atual

e Doenca sexualmente transmissivel (DST) atual ou nos ultimos trés
meses, vaginite sem cervicite purulenta, ou risco aumentado para
DST

e HIV positivo ou AIDS, ou risco para HIV

e Histéria de colestase relacionada a gravidez

e Portador assintomatico de hepatite viral )

¢ Mioma uterino

e Obesidade: IMC > 30k/m2

e Tireoidopatias (bdcio simples, hipertireoidismo, hipotireoidismo)
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e Talassemia

e Doenga trofoblastica gestacional benigna ou maligna
¢ Anemia falciforme

e Anemia ferropriva

o Epilepsia

e Esquistossomose ndao complicada ou com fibrose hepatica leve
e Malaria

¢ Antibidticos (exceto rifampicina ou griseofulvina)

. NuIiparidade ou multiparidade

e Dismenorréia grave

e Tuberculose pélvica ou ndo pélvica

e Endometriose

e Tumores ovarianos benignos (inclusive cistos)

e Cirurgia pélvica no passado

@ A mini-pilula pode ser iniciada imediatamente apds o parto, para n&o lactantes.
® A mini-pilula  pode  ser  iniciada imediatamente  apés o  aborto.
(© Embora seja metabolizado pelo figado, o progestidgeno parece exercer um efeito minimo
sobre a fungéo hepatica.
@ A condicdo, em si, ndo restringe o uso da mini-pilula; entretanto algumas drogas
anticonvulsivantes podem diminuir a sua eficacia.

Taxa de Falha dos Anticoncepcionais

Eficacia por ; . Uso Correto e
Grupo Método Uso Rotineiro Consistente

Vasectomia 0.1 0.1
Injetaveis Trimestrais 0.3 0.3
Injetaveis Mensais* 0.3 0.1
Ligadura 0.5 0.5
DIU TCu-380A 0.8 0.6
Mini-pilula na lactagao 1 0.5
Norplant 0.1 0.1
Mirena 0,2 0,2

2 05
6-8 01
14 3

20 6

20 1-9
21 5

26 6

(NUumero de gravidez por cada 100 mulheres que usam os métodos durante um ano)
Adaptado do livro “"The Essentials of Contraceptive Technology”, Johns Hopkins
Population Information Program, 1998

* Newton, J.R. J. Obstet. Gynaecol, 1994.
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